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INTRODUCCION

Para el ser humano, la relacion entre el lenguaje y la musica resulta innata. Tanto se ha visto
presente de manera social y comunicativa desde la prehistoria; como esta también presente durante
los procesos de desarrollo cognitivo y de adquisicion de lenguaje del recién nacido. Ademas, la
musica suele acompanar y ser relacionada con alguna emocién, creando asi nuestras memorias
autobiograficas que posteriormente pueden ser recuperadas. Es decir, que tanto el lenguaje como
la musica son fundamentales para la expresion y comprension emocional a nivel social, y es por
esto que conforman la realidad del ser humano desde el inicio de los tiempos. Porque, ademas,
ambas disciplinas son puramente humanas. Es cierto que se presentan elementos musicales en otros
reinos naturales, y que también logran la comunicacion por otros medios. Pero la musica y el

lenguaje como disciplinas han sido creadas por el ser humano.

Durante y después de la Segunda Guerra Mundial, se realizaron varios estudios
neuroanatomicos de los soldados que regresaban con traumatismo por impacto de bala. En estas
investigaciones comenzaron a establecerse los principios de la neuropsicologia, y de la mano,
empezaron los descubrimientos relacionados a la afasia. Es en este momento donde se reconoce
tanto el concepto, descripcion y clasificacion de la afasia. Desde ese entonces fueron planteados
formalmente distintos estudios de caso en los que personas que presentaban este diagnostico,

mantenian intacta su relacion con la musica.

Hoy en dia, por esos y muchos otros estudios de caso de personas con afasia (PCA) que
mantienen habilidades musicales, han sido planteadas distintas estrategias de terapias de
rehabilitacion de lenguaje con herramientas musicales. Esto no solamente por la relacién que se ha
observado en las descripciones de caso, sino también por los avances de las neurociencias a través

de los cuales ha sido posible observar la superposicion e interaccion de las funciones cerebrales



lingtiisticas y musicales. La musicoterapia ha funcionado como un espacio complementario y
aumentativo de la produccion de lenguaje de estas personas -por ejemplo, en la terapia conocida
en inglés como Speech-Music Therapy of Aphasia (SMTA) donde se trabaja simultdneamente entre
musicoterapeuta y terapeuta de lenguaje-. Sin embargo, también la terapia de lenguaje ha
establecido metodologias de trabajo rehabilitatorio con herramientas musicales. La principal
metodologia es la Terapia de Entonacion Melddica (TEM), en la cual se hace uso del ritmo y la
entonacion para recuperar el lenguaje y la fluidez de este. Esta técnica tiene establecida una serie
de pasos a seguir para llevar a cabo la terapia de acuerdo con los avances de la persona. Sin
embargo, no cuenta con un proceso de valoracion inicial para establecer las habilidades especificas

de la persona.

En la experiencia de la autora, la musica se ha visto presente de manera personal y emocional
pues desde la infancia particip6 en espacios de iniciacion musical donde aprendid teoria y practica
en algunos instrumentos. Esta practica se mantuvo durante los afios por gusto. Posteriormente,
estudid la carrera para convertirse en terapeuta de lenguaje, y con su experiencia en el campo,
decidié enfocarse al trabajo con personas con afasia. En ambas disciplinas ha encontrado gran
interés y emocion, por lo que en sus sesiones, por curiosidad, al juntarlas ha descubierto un campo

de aun mayor interés y emocion por explorar: las terapias de lenguaje con herramientas musicales.

En México, en 2018 surge una propuesta de una técnica en el area de la psicoterapia llamada
Técnica de Precision e Integracion (De la Torre, 2018), en la cual se realiza una valoracién inicial
al paciente para observar su situacion individual, y a partir de esta valoracion se establece qué
estrategias de las distintas corrientes psicoldgicas deberan de ser utilizadas. Esta propuesta surgio
ya que son muchas corrientes especializadas, que en muchos casos resulta benéfico combinar

estrategias y no enfocarse solamente a una. En paralelo a esta propuesta, resulta importante para



esta investigacion establecer algun tipo de metodologia para valorar las habilidades musicales de
la persona con afasia (de forma paralela a una valoracion formal de lenguaje), y asi, poder elegir la
metodologia adecuada de herramientas musicales para disefar la rehabilitacion lingiiistica de la
persona; Tomaino (2012) realiz6 una recopilacion de las distintas estrategias musicales para las
terapias de las personas con afasia -ademds de que las aplico y describi6é detalladamente-. Esta
resultara una referencia fundamental para la investigacion, ya que todas esas estrategias pueden ser
adaptadas a las terapias de lenguaje mientras el terapeuta contemple claramente los objetivos del

participante.

Una justificacion complementaria a la investigacion resulta de la experiencia propia de la
autora como terapeuta de lenguaje de personas con afasia: es frecuente percibir la frustracion de
las PCA al encontrarse por primera vez con una valoracion formal de lenguaje cuando presentan
una serie de respuestas fallidas. Las personas con afasia, cuando recién se presenta el diagnostico,
estan llevando a cabo un proceso de duelo en el que constantemente deben enfrentarse a sus
limitaciones lingiiisticas. Por esto, a partir de toda la teoria que existe hoy en dia sobre la relacion
entre la musica, el cerebro, las emociones y la afasia, es probable que una primera valoracion que
involucre tareas musicales reduzca el sentido de frustracion!, siendo esto beneficioso para el
establecimiento de rapport *con el terapeuta y para su desempefio a lo largo del resto de la
valoracion formal. Entonces, con esta justificacion tedrica y practica, se establece que es importante
observar si podré disefiarse algun método que funcione de manera efectiva para evaluar elementos

lingtiisticos a través de tareas musicales.

! La frustracién es contraproducente para cualquier persona, pues suele ser interpretado como una situacion de estrés,
y durante el estrés el cerebro libera cortisol, el cual bloquea las funciones cerebrales complejas (entre ellas el
lenguaje) y tinicamente se enfoca en la supervivencia de la persona.

2 Rapport es utilizado para referirse al establecimiento de una adecuada relacién entre el terapeuta y el usuario,
provocando empatia y reflejando confianza



Debido a las razones expuestas, el presente trabajo buscé observar la eficacia que tendria un
compendio de ejercicios musicales para valorar elementos lingliisticos y cognitivos en personas
con afasia expresiva. Esto se analiz6 a partir del disefio del compendio y el estudio de caso de
personas con afasia expresiva, observando a la par la eficiencia en su desempeio durante la

aplicacion de los ejercicios.

Este texto se presentard en 5 capitulos principales. El primero se refiere al marco teodrico
dividido entre las areas de “Lenguaje”, “Musica”, y “Lenguaje y Musica”, donde se expondra un
entretejido de distintas investigaciones y propuestas teodricas relacionadas con estos temas
principales, y, de la mano, su relacion con este trabajo. El segundo contendra informacion referente
al marco metodologico donde se presentara el procedimiento para disefiar el compendio de
ejercicios y la rubrica de evaluacion. Igualmente, se presentaran los antecedentes de la muestra de
participantes con afasia expresiva. La tercera parte presentara los resultados obtenidos a partir de
la aplicacion del compendio de ejercicios musicales y la evaluacion lingiiistica-cognitiva, junto con
el analisis cualitativo, tanto a nivel individual por participante, como de manera general. El cuarto
capitulo presenta la discusion en la que se relacionan la teoria del primer capitulo (con respecto a
la relacion entre la musica, el lenguaje y la afasia), los resultados obtenidos, y la relacion entre
ambos, para asi, poder llegar a la ultima seccion. En las conclusiones (ultimo capitulo) se aborda
la importancia sobre cémo una evaluacion basada en ejercicios musicales puede ser util como
alternativa a la valoracion tradicional de lenguaje, y que, ademas, podra aportar herramientas para
la terapia de lenguaje de personas con afasia. Finalmente, se discuten los alcances en cuanto del

trabajo interdisciplinario con respecto al abordaje terapéutico de las personas con afasia.



CAPITULO 1: MARCO TEORICO

1.1. LENGUAJE

El lenguaje es un medio de comunicacion “exclusivamente humano” (Sapir, 1971) de ideas o
conocimiento a través del habla, escritura o gestos. Este “consta de un 1éxico compuesto de palabras
-y de conceptos que éstas representan-" (Pinker, 2012). El lenguaje requiere ciertos elementos y
normas que han sido establecidas en las distintas culturas para que el emisor y el receptor puedan
llevar a cabo este intercambio de contenido. La lingiiistica es la disciplina que estudia estos
componentes del lenguaje de manera estructurada. Aunque el planteamiento de los niveles de
estudio del lenguaje depende y varia entre distintos autores, para fines del presente estudio nos
remitimos a la lista que propone Manuel Ortufio (2005) en su libro Teoria y practica de la
lingiiistica moderna: nivel fonico (o fonético), nivel semantico y nivel sintactico. El primer nivel
se refiere al analisis de los sonidos del lenguaje (fonemas) y su produccion en el habla. El segundo
nivel estudia los significados sociales y propios (bagaje interno) de las palabras que se utilizan en
los mensajes; y finalmente, el tercer nivel se refiere al analisis de los sintagmas, los cuales son

definidos como “una estructura integrada por lo menos de dos morfemas” (Ortufio, 2005).

Dentro de estos niveles se pueden ubicar areas y subareas que componen el lenguaje (habla,
articulacion, lenguaje expresivo -espontdneo y automadtico-, lenguaje receptivo, repeticion,
denominacidn, lectoescritura, entre otras). Estas areas se presentan en las pruebas formales de
evaluacion de lenguaje, y depende de cada prueba la manera en que son detalladas y ordenadas.
Entre ellas, se encuentra el area de la prosodia -que se compone de los prefijos griegos pros y oide

que significan hacia el canto-. La prosodiaes “la disciplina que se encarga de describir melddica y



ritmicamente los sonidos del habla” (Mora, 2009). En esta area se integra el mensaje del emisor
con las normas lingiiisticas adecuadas (prosodia Iéxica, es decir, semantosintaxis) junto con las
normas sociales, en las cuales se han establecido caracteristicas de prosodia no 1éxica® para lograr
manifestar la intencion y las emociones del emisor. Esta habilidad del ser humano para manipular
las caracteristicas de su emision de acuerdo con el contexto pertenece a otra area relevante para
esta investigacion: las habilidades de manipulacion suprasegmental, las cuales pertenecen al area
del habla. Estas se refieren a la capacidad de la persona para variar voluntaria e involuntariamente
la altura tonal, la intensidad, la duracion y la velocidad de sus emisiones. Para lograr esta
manipulacion, se requiere un amplio manejo del aparato fonoarticulador (estructuras orofaciales,
infra y supragldticas, laringeas, y respiratorias). Estas habilidades de manipulacién suprasegmental

se definen en la Tabla 1.

Tabla 1.

Habilidades de manipulacion suprasegmental

Habilidad Definicion

Altura tonal “El tono se define como la altura o elevacion de la voz que resulta de
la frecuencia de las vibraciones de las cuerdas vocales (...) [La cualidad
de] la voz se mide por la frecuencia vibratoria de las cuerdas vocales”
(Rodero, 2001)

Los tonos de la voz humana pueden clasificarse en una escala de
frecuencias de agudo a grave.

Volumen “El volumen (...) hace referencia a la potencia con que el aire pasa por
la laringe y hace vibrar las cuerdas vocales” (De Montserrat, 2019)

El volumen puede clasificarse en una escala de intensidad de fuerte a
suave.

3 Prosodia 1éxica se refiere, en el caso del espafiol, al uso correcto de los acentos dentro de la secuencia fonica de una
palabra. La prosodia no Iéxica se refiere al uso de variaciones en la entonacion y ritmo de acuerdo al enunciado que
quiera utilizarse (afirmacion, exclamacion, interrogacion) (Mora, E., 2009)
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Duracion La duracién hace referencia a “el tiempo de extension de una emision]”
(De Montserrat, 2019) y nos indica si un sonido es largo o corto.
Velocidad “La velocidad de elocucion se expresa como el numero de segmentos,

silabas o palabras producidas por unidad de tiempo (segundos o
minutos)” (Gil, 2007) y puede clasificarse entre rapido o lento.

Acontecimientos que se repiten periddicamente, en el caso del
lenguaje, compuesto por segmentos silabicos. Puede estar apoyado de
las pausas y de los signos de puntuacion. “El ritmo puede ser sostenido
o irregular” (De Montserrat, 2019)

Ritmo

Nota: esta tabla busca resumir las definiciones de las habilidades suprasegmentales del habla

De acuerdo con Steven Brown (2017) existen dos tipos de prosodia: la afectiva y la prosodia
entonativa. La primera se refiere a “los mecanismos que modulan la altura del tono (pitch),
intensidad y el tempo de la emision hablada para transmitir el valor emocional y la intensidad del
significado del emisor, [y la segunda la define como] las caracteristicas estereotipicas de
entonacion en las emisiones, las cuales tienen contornos tonales (pitch contours) tanto ascendentes
como descendentes)” (Brown, 2017). Segun el autor, estas son etapas de desarrollo en la relacién
entre la musica, el habla y el lenguaje, ambas entrelazadas en el paso del tiempo. La primera es
referida como llamadas innatas (heterofonia) por la necesidad de comunicarse a nivel social, y la
segunda como una “nueva capacidad desarrollada por los humanos, que permitira su aprendizaje”
(Brown, 2017), la cual se establece a partir de un juego vocal en el que se descubren habilidades
de manejo fonoarticulador. EI momento en el que surge el lenguaje como un intercambio

comunicativo de mensajes es cuando se lleva a cabo la toma de turnos.

Ademas, con respecto a la prosodia evaluada en personas con afasia, Cabedo (2009) plantea
el concepto de “linealidad prosoddico-comunicativa”, en la cual hace referencia a la importancia
que tiene el contexto en el que se evaluan los suprasegmentos del habla dentro de la prosodia de

una persona con afasia.
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1.1.1 Afasia
La afasia es una alteracion que se presenta cuando el lenguaje natural de una persona “ha sido

afectad[o] como consecuencia de un dafio cerebral [adquirido]” (Avila, R., 1977). Por otra parte,
el dafio cerebral adquirido (DCA, de aqui en adelante) es, como lo dice su nombre, cualquier
alteracion que aparezca de manera repentina en la estructura cerebral. Estos dafos adquiridos
pueden ser a causa de un evento cerebrovascular, traumatismo craneoencetalico, tumores, hipoxia,
infecciones, intoxicacion, o enfermedades neurodegenerativas, entre otras.

El cerebro no es una estructura que esté perfectamente dividida en tareas y funciones; por el
contrario, se convierte en una gran y extensa red multimodal. Como se ha investigado tltimamente,
el lenguaje no estd ubicado unicamente en las areas de Broca y Wernicke, sino que se expande a
través del cerebro. Tal y como lo discute Imrani (2018) quien menciona que todas las estructuras
internas y externas activas en funciones cognitivas; o como Arellano et. al. (2021) quienes
presentan la importancia de la insula y su conexioén con una gran cantidad de estructuras cerebrales
durante el procesamiento de lenguaje (Figura 1):

Figura 1.

Participacion de la insula en el procesamiento de lenguaje

Procesamiento cerebral del lenguaje desde la perspectiva de la neurociencia y la psicolingiiistica. Arellano, F., et
al (2021)
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O, Gonzalez et. al. (2014), que proponen una activacion de distintos tractos a lo largo del cerebro
durante el procesamiento lingtiistico (Figura 2):

Figura 2.
Tractos cerebrales activos en el procesamiento de lenguaje

—
.

- Seminica ]S

—

»

Cerebro y lenguaje. Gonzdlez, R. et al (2014). B: Area de Broca; W: Area de Wernicke; SM: Circunvolucion
supramarginal; A: Circunvolucion angular; FE: Funcion ejecutiva; PS: Procesamiento sintactico; F: Fusiforme; M
Semantica: Memoria semantica; FLS-II: Fasciculo longitudinal superior 2° componente; FLS-1II: Fasciculo
longitudinal superior 3er componente; FLS-1V (FA): Fasciculo longitudinal superior 4to componente (fasciculo
arqueado); FLS-V: Fasciculo longitudinal superior 5to componente; FU: Fasciculo uncinado,; FLI: Fasciculo
longitudinal inferior; FFOI: Fasciculo fronto-occipital inferior.

Los autores anteriores y su figura coinciden con Palacios y Clavijo-Prado (2016) que proponen
la presencia del fasciculo longitudinal inferior (FLI) en el procesamiento de lenguaje. Ademas de
extenderse a lo largo del cerebro, hoy en dia se sabe que, a pesar de que el hemisferio izquierdo
cuenta con areas de especializacion y mayor activacion (dominancia) durante el procesamiento de
lenguaje, también hay activacion en el hemisferio derecho. Por ejemplo, Bozic et. al. (2010)
proponen que existe una activacion bihemisférica frontotemporal al momento de procesar el
lenguaje; Taylor et. al. (2003) exponen que el hemisferio derecho también parece ser dominante al
momento de procesar ciertas tareas lingiiisticas; Lindell (2006) presenta un listado de funciones

lingiiisticas y la relacion del hemisferio derecho con ellas; o Riés et. al. (2016) quienes afirman
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que, aunque el hemisferio derecho no sea tan eficiente como el izquierdo, es fundamental que esté
activo en las tareas de procesamiento lingiiistico. Por eso, cuando se diagnostica la afasia (o un
DCA), no solamente debe valorarse el desempefio de la persona en tareas lingiiisticas, sino que
también debe valorarse el desempefio en otras tareas cognitivas tales como la memoria o la
atencion.

Justamente con respecto a la complejidad cortical, durante varios afios se supuso que el
lenguaje se encontraba localizado Uinicamente en las dreas cerebrales conocidas como area de
Broca*, area de Wernicke® y, mas recientemente, el fasciculo arqueado (Figura 3). Esto se pudo
suponer a partir de las personas que presentaban alteraciones neuroldgicas que tenian como

resultados alteraciones lingliisticas (afasia).

4 En 1861 se le presento a Paul Broca el caso de una persona que “tenia buena comprension de lo que se le decia”
(Gonzalez, 2012) pero no tenia habilidades lingiiisticas y inicamente producia una silaba sin significado. Al hacer la
autopsia de esta persona, el autor descubridé que tenia una lesion en la tercera circunvolucion frontal del hemisferio
izquierdo. Por la aparicion de una limitacion en el lenguaje expresivo cuando hay dafio en esta area, también se le
denomina al sindrome como afasia motora.

> En 1876 Carl Wernicke publico un texto en el que presentaba otros casos de personas que podian hablar de manera
fluida, pero no comprendia los mensajes lingiiisticos. En estos casos, Wernicke encontrd un dafio en el tercio medio
de la circunvolucion temporal superior en el hemisferio izquierdo. Esta zona esta “yuxtapuesta con la corteza
auditiva primaria” (Gonzalez, 2012), por lo que hacia sentido la asociacion que realizaba el autor entre esta area y el
procesamiento auditivo de las palabras. Cuando existe un dafio en esta area, se le conoce como afasia sensorial.
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Figura 3.

Estructuras corticales involucradas en el procesamiento lingiiistico y los darios que aparecen en
los tipos de afasia
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Nota: Tipos de afasia y la ubicacion de sus darios. Adaptado al espaiiol del grafico Stewart, M.
(2018). Brain Salad and other Aphasia Types: http.//maidoodles.com/notes/aphasias/

Como puede observarse, las tres areas que principalmente se encargan del procesamiento de
lenguaje, se encuentran en el hemisferio izquierdo. Es por esto que, cuando hay un dafio en este,

aparece la afasia como secuela.

Ademas de estas areas, se requiere de las estructuras del sistema limbico, pues es -en términos
generales- el encargado de “vincular la emocion con la cognicion” (Saavedra, 2015) con respecto
a los aspectos de almacenamiento y aprendizaje, especificamente la conexion entre la amigdala y

el hipocampo. Con respecto al lenguaje, el sistema limbico desempefia un papel importante al
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momento de recuperar palabras, pues se sabe que “las emociones aumentan la codificacion de la
memoria” (Saavedra, S., 2015), tanto en beneficio de la persona como lo contrario (por estrés).
Una persona con afasia deberd sentirse relajada y en un ambiente que le permita estimular

recuerdos del pasado (memoria episddica), pues esto permitird que la recuperacion sea mas fluida.

Por otra parte, es importante mencionar la participacion del 16bulo prefrontal puesto que es la
estructura que participa en las tareas mas complejas dentro del cerebro, ya que es el ultimo en
madurar en el proceso del desarrollo cognitivo, y que tiene que ver con las funciones ejecutivas.
Depende de los autores la categorizacion, pero de acuerdo con Diamond (2013) pueden ser
clasificadas en memoria de trabajo (calculo mental, ordenamiento de reactivos y memoria
visoespacial), control inhibitorio (atencidon selectiva, autocontrol, autorregulacion e inhibicion
cognitiva), flexibilidad cognitiva (teoria de la mente) y funciones ejecutivas de nivel complejo
(razonamiento, resolucion de problemas, y planeacion). En personas con afasia resultan clave todas
estas funciones, pero principalmente la planificacion, anticipacion, flexibilidad cognitiva, seleccion
de estrategias y la monitorizaciéon, ya que estas les permiten organizar mentalmente su
rehabilitacion, conscientes de las estrategias que se van a utilizar. Por ejemplo, si se utiliza la
escritura de palabras en terapia, la PCA debera monitorizar su desempeio y anticipar que el control
escrito puede resultar equivalente al control motor orofacial. De esta manera, cuando escriba y
observe los pasos que lleva a cabo su cerebro para trazar, podra planificar algo similar al momento
de producir lenguaje. Esto requiere un amplio control de la flexibilidad cognitiva pues es preciso
romper patrones previamente aprendidos para establecer nuevos, y asi, seleccionar estrategias

dentro de la escritura que puedan facilitarle el habla.
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Gracias a la neuroplasticidad®, las mismas neuronas reciben el estimulo y apoyo del ejercicio
terapéutico, y junto con los restos cognitivos que se expanden a lo largo del cerebro, realizan la
reorganizacion de redes neuronales. Aqui es donde también estas habilidades cognitivas complejas
hacen uso de estrategias de compensacion y reclutamiento’ con el hemisferio derecho, el cual,
como se menciond anteriormente, también esta activo -en un menor grado- en tareas lingiiisticas,
y al no estar dafiado por el evento cerebral, mantiene estas funciones. A este proceso se le conoce

como neuroplasticidad cruzada.

Cada persona con afasia tiene una configuracion neuroanatémica unica®, y resulta dificil
generalizar respecto a la clasificacion de los tipos de afasia. Sin embargo, hoy en dia se maneja una

clasificacién propuesta en 1960 por Normand Geschwind, que se basa en el neoconexionista®.

Este modelo incluye: afasia global, afasia de Broca, afasia motora transcortical, mixta
transcortical, afasia de Wernicke, afasia sensorial transcortical, afasia de conduccion y la afasia
andémica. A continuacion, se presenta la tabla de estos tipos de afasia junto con las caracteristicas

que los acompafian:

® “La neuroplasticidad es un proceso que representa la capacidad del sistema nervioso de cambiar su reactividad
como resultado de activaciones sucesivas. Tal reactividad permite que el tejido nervioso pueda experimentar cambios
adaptativos o reorganizacionales en un estado fisiol6gico con o sin alteracion” (Garcés-Vieira, 2014)

7 La compensacion y el reclutamiento son resultado de la neuroplasticidad. Son estrategias neuronales para apoyarse
de otra funcion para llevar a cabo la funcion objetivo, sin sustituir por completo, y por lo tanto, reorganizando la
funcion alterada. (Zangwill, 1947), al igual de utilizar las redes que se comparten con otras funciones y sus neuronas
para apoyar a la funcion objetivo

8 Ademas de otros elementos que afectan cada diagnostico en especifico como la edad, la extension y localizacién
del dafio, la lateralidad, la escolarizacion, situacion emocional y motivacional

9 Referido a la teoria que comenz6 a utilizarse en el siglo XIX, intentando imitar y explicar las funciones cerebrales a
partir de simulaciones en computadores
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Tabla 2.

Descripcion de los tipos de afasia

Tipo de afasia  Fluidez = Repeticion Comprension Denominacion Prosodia
Global Alterada Alterada Alterada Alterada -
Broca Alterada Alterada Preservada Alterada Alterada
Motora Alterada  Preservada Preservada Alterada Alterada

transcortical
Mixta Alterada  Preservada Alterada Alterada -
transcortical
Wernicke Preservada  Alterada Alterada Alterada Preservada
Sensorial Preservada Preservada Alterada Alterada Preservada
transcortical
Conduccion  Preservada  Alterada Preservada Alterada Preservada
Anodmica Preservada Preservada Preservada Alterada Preservada

En esta tabla se presentan los tipos de afasia segun el modelo neoconexionista de Normand
Geschwind (Geschwind, Benson, 1971)

A pesar de que existe hoy en dia una clasificacion tan especializada, es dificil encontrar PCA
con una caracterizacion tan especifica. Bidoggia (2014) senala que “los errores que cometen los
afasicos derivan de diferentes lesiones del cerebro y no es posible establecer unas reglas generales
que valgan para todos de igual manera”. Para la investigacion que aqui se presenta, se decidio
utilizar una clasificacion més general conocida como “afasia expresiva”, la cual incluye los tipos

de afasia que presenten alteracion a nivel de fluidez. La afasia expresiva, con respecto a los

elementos de interés del estudio, sera descrita de la siguiente manera:
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- Prosodia: las personas con afasia expresiva pueden presentar una limitacion conocida como
aprosodia, que es definida como “incapacidad de producir (motora) y/o interpretar
(sensorial) correctamente la prosodia del lenguaje” (Ardila, 2015). En el presente estudio,
el interés es en la aprosodia motora. Las personas con aprosodia pueden presentar un
lenguaje expresivo adecuado gramaticalmente con contenido, pero con la capacidad de
manipular las caracteristicas suprasegmentales alterada. Esta alteracion no se diagnostica
si la falta de habilidades de manejo suprasegmental surge por algiin dafio a nivel anatdmico
dentro de las estructuras fonoarticuladoras. Shapiro (1982) encontré que habia “muchos
usos correctos y consistentes de la entonacion de los participantes”, mientras que la
velocidad y duracion podian verse afectadas por el proceso de la planeacion motora del
habla. Concordando con esto, Adam (2014) menciona que los resultados de “alargamiento
anormal y duracion aumentada resulto en una tasa lenta de velocidad del habla”. Ademas
de que puede alterar la duracion y velocidad de las emisiones, segin Baum (1999) estas
alteraciones motoras pueden afectar la “melodia del habla”, més alla de que esta pueda estar
relacionada con dificultades en habilidades de entonacion. De hecho, Gandour (1989)
publicoé que “a pesar de que el ritmo e intensidad de las oraciones en el habla conectada
eran anormales (...) [presentaron] habilidad de producir 5 tonos (...) asociada con patrones
de entonacion”. También, Lee (2015) menciona que “el habla de las personas con afasia
contenia mas oraciones con entonacion ascendente”. Baum y Gandour mencionaron que las
personas con afasia mantenian habilidades de entonacion en su habla conectada, aunque
presentaran alteraciones de ritmo, velocidad y duracion, Cabedo (2008) aclara que no puede

separarse el ritmo de la entonacién, pues “los grupos fonicos'? de los pacientes afasicos son

10 “E] grupo fonico es una mera unidad fonosintictica (pone limites al encadenamiento fonico) y las pausas que lo
delimitan pueden cumplir o no funcién melddica” (Bedmar, 1990)
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cortos”. Finalmente, se rescata lo que Martinez (2015) plantea: “las alteraciones de los
pacientes [con afasia] se centran en la fluidez, la estructura gramatical del discurso y, en

menor medida en los aspectos prosodicos del habla”.

- Recuperacion semantica: las personas con afasia expresiva presentan alteraciones al
momento de acceder al 1éxico contenido dentro de su bagaje interno, puesto que las redes
asociativas entre las palabras que requieren se encuentran “rotas” o “desacomodadas”. Cada
persona con afasia presenta una alteracion en distintos grupos semanticos, dependiendo de
su contexto y de la huella mnésica que mantenga. Por esta razén presentan anomia o
parafasias. Pese a todo, cuando se les presenta una clave adecuada ''-que se manifieste en
un alto nivel de activacion-, logran recuperar con mayor facilidad el concepto!'? que

necesitan dentro del contexto, de manera progresiva.

- Errores lingiiisticos: algunos de los errores que pueden verse en las afasias expresivas son
las parafasias literales, parafasias verbales, parafasias sintagmaticas, circunlocuciones y

neologismos (Ardila, 2008)

A continuacion, se presentan los errores que resultan importantes para este trabajo:

11 Una de las estrategias que facilitan el acceso al almacén seméntico de las personas con afasia expresiva es el
primado semantico (priming) que consiste en condicionar o automatizar una conducta en respuesta a un estimulo
12 Recuerdo o huella objetiva, segin Baddeley (2020)
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Tabla 3.

Descripcion de errores lingiiisticos

Error

Definicion

Ejemplo

Parafasias fonoldgicas

Parafasias semanticas

Anomias

Alteracion en la conjugacion
verbal

Alteracidn a nivel de morfema

Palabra aislada

Lenguaje telegrafico

Agramatismo

“Sustitucion de uno o mas
fonemas de una palabra Se
conoce

también como  parafasia
literal.” (Gonzélez, Gonzalez,
2012)

“Sustitucion de una palabra
por otra, frecuentemente del
mismo campo semantico.

Se conoce también como
parafasia verbal.” (Gonzalez,
Gonzilez, 2012)

“Dificultad para encontrar
palabras de clase abierta ya

sea dentro del lenguaje
espontaneo o en tareas por
confrontacion.”  (Gonzalez,

Gonzalez, 2012)
Errores al conjugar los verbos

utilizados dentro de su
discurso
Errores en las flexiones
gramaticales (género 0
plurales)

Dentro de su discurso,
unicamente utiliza una palabra
aislada para compartir una
idea completa

Dentro de su discurso,
unicamente utiliza verbos en
infinitivo y algunos adjetivos,
pero uno usa palabras de clase
cerrada (pronombres,
preposiciones, conjunciones)
Ausencia de palabras de clase
cerrada (articulos,
pronombres, preposiciones y
conjunciones) y morfemas
gramaticales (tanto flexivos
como derivativos) en el

Sustitucion fonoldgica: cama/
mema

Omision  fonologica: cama/
ma
Mismo campo semantico:

cama/ silla

Anténimos: cama/ piso

“Quiero un vaso de... de...
ahhh... ami... alu... agua”

“Ayer voy” “Mafana sali”
“Ella comer”

La perro
Los nifio

“Agua” (quiero un vaso de
agua)

Perro comer croquetas

Yo comi6 unas papas que son
ricas
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discurso de los pacientes, lo
cual provoca que su lenguaje
se vuelva

telegrafico.

Resumiendo, la afasia es una alteracion de lenguaje que aparece tras un Dafio Cerebral
Adquirido. El lenguaje y la musica tienen similitudes en cuanto a los elementos que las componen
y las habilidades de manipulacion. En la siguiente parte del marco tedrico se describiran los
elementos musicales paralelos a los lingiiisticos para, posteriormente, tener una mayor

comprension acerca de esta relacion y abordar el tema en el caso de las alteraciones post DCA.
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1.2 MUSICA

A continuacion, se expondran una serie de definiciones del concepto “musica” relacionadas con

los ejes de esta investigacion.

“La musica es sonido organizado humanamente con la intencion de una entidad
estética reconocible como una comunicacion musical dirigida publica o

privadamente a través del emisor -intérprete- hacia un receptor” (Godt, 2005)

“La musica ha sido identificada como parte importante de la construccion de

memorias autobiograficas” (Jancke, 2008)

“La musica es el resultado acustico de un acto voluntario de comunicar” (Besson,

2001)

En el contexto del Occidente donde se establece un sistema tonal, hay una serie de elementos
acusticos que componen la prosodia musical, entre ellos la altura tonal, la intensidad, la duracion
y la velocidad. Es por esto que la musica, para esta investigacion, serd percibida como un medio
de comunicacion paralelo al lenguaje, aunque claramente cada uno esta conformado por sus

elementos propios, como se observa en la tabla 4.

Uno de los paralelismos entre el lenguaje y la musica es la prosodia. La prosodia lingiiistica y
musical utilizan dos medios distintos de notacioén. Estas diferencias en la notacion surgen en el
siglo XVIII y XIX, cuando los compositores de la musica vocal tenian que encontrar la manera de
integrar el lenguaje y el habla dentro de una transcripcién musical (Kiister, M., 2020). La prosodia
musical puede diferenciarse en elementos como el acento métrico o la progresion armonica.
Ademas, otra gran diferencia de la notacion es que, dentro de la musica, el tiempo de duracion de
una emision si define el elemento escrito que deba utilizarse (Palmer, C., 2006). De acuerdo con

Caroline Palmer (2006), la prosodia musical debe ser definida como la expresion musical con la
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que los intérpretes manipulan la musica. Es decir, que una composicion musical denota tonos

(pitches) y duraciones categoricas. Sin embargo, la instanciacion de la intensidad, tempo,

articulacion y timbre, normalmente no estan determinados por la composicion; en la mayoria de

los casos, deben ser determinados por el intérprete”. Puede concluirse que ambas prosodias

comparten elementos (la expresion emocional, los acentos, la velocidad, el ritmo, etc.), sin

embargo, la musica y el lenguaje tienen elementos especificos que los rigen por separado.

Tabla 4.

Elementos musicales paralelos a elementos suprasegmentales del habla

Elemento suprasegmental del habla

Elemento musical equivalente

Altura tonal

Intensidad

Duracion

Velocidad

Ritmo

“La altura de una nota en una escala musical
esta directamente relacionada con la
frecuencia de vibracion” (Latham, 2008)
Puede haber longitudes de onda largas (notas
graves) y longitudes de onda cortas (notas
agudas).

“La sensacion de [intensidad] esta relacionada
con la magnitud de las vibraciones de aire que
llegan a los oidos y, por lo tanto, dependera de
la potencia de la fuente sonora” (Latham,
2008) Puede ser percibido como intensidad
fuerte o intensidad suave.

La duracion hace referencia al tiempo en el
que se emite el sonido y “nos permite
clasificar los sonidos en cortos o largos.”
(Lopez, 2015)

También manejado como el tempo, éste es la
“velocidad a la que se ejecuta una pieza
musical” (Latham, 2008). En esta
investigacion se toma en cuenta el concepto
rapido-lento, aunque en la teoria musical,
existe una amplia variedad de tempi.

“El ritmo musical (...) es una combinacion de
tres caracteristicas: la rapidez o tempo, la
organizacion temporal de los intervalos, y la
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periodicidad de los acentos” (Gérard, 1991)

Cada uno de estos componentes musicales y otros “activan distintas regiones del cerebro,
estimulando la participacion simultanea en el proceso” (Paipare, 2017). Actualmente y por medio
de técnicas de imagenologia, se logran proponer graficos como el realizado por Garcia-Casares que
se muestra a continuacion en el cual se observa la ubicacion de las activaciones corticales asociados

a distintas tareas musicales (Figura 4):

Figura 4.

Activacion de areas corticales en tareas musicales

lzquierdo Derecho

Lébulo frontal

Giro frontal
inferior
Insula

Labulo
temporal

Giro de
Helsch

Lobulo
parietal

Lobulo occipital

Tena Timbre
Melodia @® Memoria musical

@ Ritmo Lecto-escritura musical

® petrica %' praxias musical

Berthier, M., Froudist, G., Garcia-Casares, N, Gonzdlez-Santos, P. (2011) Modelo de cognicion musical y amusia.
Doi: 10.1016/j.nrl.2011.04.010
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Puede observarse en la figura anterior la aparicién de tareas musicales y su activacion en el
cerebro. Se muestran resaltados ambos hemisferios en las tareas, pero resulta tener mayor presencia

el hemisferio derecho en algunas de ellas.

Para algunas funciones cerebrales se requiere que varias dreas se activen al mismo tiempo;
esto se conoce como red neuronal (Escobar, 2014). En el caso de la musica, hay funciones que

requieren de la participacion de estas redes y se muestran en la figura 5.
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Figura 5. Activacion cortical en las distintas redes de procesamiento
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Al igual que el lenguaje, el procesamiento musical se encuentra “esparcido” por todas las
diferentes areas cerebrales -incluso en areas de especializacion-, y esto demuestra lo compleja que

es la musica para analizar a nivel neuroanatomico.

Dentro de la musica, al igual que en el lenguaje, se presenta un area de recepcion y otra de la
expresion o emision. Para el proceso de la emision, de acuerdo con Lopez-Higues (2016), es
necesario comenzar con una etapa de analisis aclistico'® en el que se analicen las caracteristicas del
sonido y del habla -es decir que, también en paralelo al lenguaje, no hay lenguaje sin una
retroalimentacion auditiva adecuada-. Posteriormente se llevan a cabo tareas motoras finas para la
interpretacion de la pieza — las instrucciones motoras dependen del instrumento que cada persona
esté interpretando-. En paralelo, se sigue recibiendo la informacion para la retroalimentacion y el

ajuste, si es necesario (la red atencional y de memoria de trabajo en la figura 5).

1.2.1 Canto
La musica y el lenguaje no solamente tienen en comun ciertas estructuras y elementos que la

componen; también tienen en comun el sistema de produccion vocal. Al cantar y al hablar se hace
uso del sistema respiratorio y de control laringeo, junto con la articulacion de los musculos
orofaciales. Existen “dos rutas de articulacion verbal: uno para las palabras habladas a través del
hemisferio izquierdo, y una ruta separada para palabras cantadas que usa tanto el hemisferio
derecho como ambos hemisferios” (Marchina, 2010). Para complementar al autor, es importante

mencionar que Chrsitiner (2013) dice que “el canto y el habla comparte la misma red sensorial y

13 Una hipoétesis que existe sobre el sistema musical es que “se constituiye por dos grupos de médulos: uno con
respecto a la extraccion del contenido tonal (contorno tonal, intervalos, y la codificacion tonal) y otra con respecto al
aspecto temporal (ritmo y métrica). Ambos se filtran a través del 1éxico musical (un bagaje interno de frases
musicales) y a través del modulo de analisis de la expresion emocional” (Mithen, S., 2005).
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aparato vocal (...) y el mismo sistema de feedback propioceptivo”. Como se sabe, el canto se
produce a través de la voz, que, segin Zumbansen (2018), es el “instrumento mas natural,
inmediato y accesible” y que, cuando se produce a capella, es un buen “intermediario entre musica

y lenguaje” (Whitehead, 2018).

A continuacion, se muestra un esquema propuesto por Peretz y Hutchins (2011) para explicar

el proceso de produccion del canto (Figura 6):

Figura 6.
Secuencia motora para cantar

. . Seleccion Ejecucion Evaluacion
Sonido Percepcion

externo del timbre

del plan del plan de
motor motor resultado

Traduccion basada en Hutchins, S., Peretz, 1. (2011). Perception and action in singing. Progress in Brain
Research (191): 103-118"

El proceso que se lleva a cabo para lograr una tarea motora de canto es muy similar al proceso
de produccion motora de lenguaje, pues se requiere producir un plan motor inicial, el
desencadenamiento de las 6rdenes motoras, y posteriormente, realizar ajustes a partir de la
retroalimentacion auditiva comparandola con el plan motor inicial.

A lo largo de los afos, se ha observado que existe una “superposicion importante en actividad
cerebral durante la percepcion y produccion del habla y el canto” (Callan, 2007) y segun Paipare

(2017) se “activan ambos hemisferios, especialmente en las areas de Broca y Wernicke, las cuales

4 Adaptado al idioma espafiol por la autora de la tesis
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son vitales para el procesamiento de la informacion lingiiistica”. Es por esta relacion
neuroanatémica entre tareas de lenguaje y musica que se ha observado una relacion clinica entre

las alteraciones adquiridas en ambas areas: la afasia y la amusia.

1.2.2 Amusia
La amusia fue descrita como un diagnostico clinico. Esta es, de manera muy general, “el dafio

de uno o varios componentes basicos de la percepcion musical que causa un sindrome llamado
amusia (también llamado agnosia musical)” (Garcia-Casares, 2011). Esta puede aparecer por un
dafio cerebral adquirido o de manera congénita (a diferencia de la afasia). Las personas con amusia
pueden presentar limitaciones para discriminar timbres, ritmos, voces o sonidos ambientales, asi
como dificultad para reconocer melodias, cantar, ejecutar instrumentos musicales, relacionar
musica y emocion, leer musica, o escribir musica. Cada una de estas tareas se lleva a cabo por un

proceso receptivo 0 por un proceso expresivo.

La amusia, aunque presenta alteracion en el andlisis, sintesis y produccion de sus componentes,
no presenta alteracion en el lenguaje. Esto resulta confuso, pues, como se ha mencionado, el
lenguaje y la musica comparten elementos (altura tonal, velocidad, duracién, intensidad, y ritmo),
por lo que varios autores estudian los sustratos anatdmicos en comun y los individuales para las
tareas de cada area. A pesar de que sigue siendo un tema desconocido, se han logrado identificar

distintas alteraciones en relacion con los componentes musicales como lo ha hecho Peretz (2016).
Isabelle Peretz ha sido una de las grandes investigadoras sobre la amusia, y a partir de los
estudios que ha realizado, ha descubierto la correlacion que existe entre las amusias y las afasias.

Por eso, propuso un modelo (junto con Max Coltheart, en 2003) sobre la modularidad del
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procesamiento musical, que involucra inevitablemente mddulos del procesamiento lingiiistico. A

continuacion, se muestra la Figura 7.

Figura 7.
Esquema del procesamiento modular de la musica y lenguaje

Figura 1. Modelo de procesamiento modular de la misica

Input actstico |:> Andlisis acustico

Organizacion tonal Organizacion temporal
Analisis 3li TP
Analisis CihEiH Analisis AnaI15|5 Conversion
del del dol'tone del del de acustico a
contorno intervalo ritmo mmpas foneluglcu

\77,4——/
Andliss de la expresion = 5
%[ Léxico musical j(—)(Lexmo fonolégico Tamborileo

Formacion del 3 5
Memorias asociativas
plano vacal

Canto

Habla

Orjuela-Rojas, M. (2011). Efecto ansiolitico de la musicoterapia: aspectos neurobiologicos y cognoscitivos del

procesamiento musical. Revista Colombiana de Psiquiatria 40(4):748-759

Como puede observarse, todo comienza con un input acustico y concluye con un output motor
(de distintos tipos). Cuando el input actstico es procesado en los nicleos internos del cerebro, esta
informacion viaja hacia las areas mas frontales de la corteza donde se analiza la informacion y se
determina si es informacidon musical o si es informacion fonoldgica (lingiiistica). Cuando se procesa
la informacion musical, pasa por dos mddulos iniciales: el modulo de la organizacion tonal, que se
encarga de analizar los tonos dentro del estimulo; y el médulo de la organizacion temporal,

encargado de procesar el ritmo dentro del estimulo. Por otra parte, cuando se selecciona el
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procesamiento lingiiistico, se realiza la conversion de actstico a fonologico para poder ser
procesado dentro del Iéxico interno.

Posterior a todo este procesamiento de andlisis y sintesis, se lleva a cabo un proceso de
seleccion de respuesta a partir del andlisis emocional y de las memorias asociativas tanto
lingiiisticas como musicales. Es aqui donde “se decide” si la informacion debe de ser procesada
con informacién auditiva y almacenarse, o si debe darse una respuesta. La respuesta unicamente
musical seria el tamborileo o la ejecucion del instrumento; la respuesta unicamente lingtiistica seria
el habla; y la respuesta tanto musical como lingiiistica seria el canto.

El modelo previo sugiere que tanto el lenguaje como la musica parecen compartir areas de
procesamiento, y, por lo tanto, elementos que se incluyen en estos procesos. Esto podria explicar
por qué la literatura sugiere que la amusia y la afasia tienen tantos elementos y procesos en comun.
Podria decirse que la amusia es la falta de habilidades musicales, pero mantenimiento de
habilidades lingiiisticas; mientras que la afasia es la falta de habilidades lingiiisticas, pero
mantenimiento de habilidades musicales.

Este fendmeno es conocido dentro de la neuropsicologia como la “doble disociacién”!®. Con
este concepto se ha demostrado que “muchas personas con afasia [de Broca] tienen déficits severos
en su habilidad para hablar, pero son capaces de cantar palabras con menor dificultad (...), [mientras
que] los reportes de personas con amusia que pierden habilidades en el ambito musical, incluido el

canto, demuestran pocas dificultades en el habla” (Callan, 2006).

15 «La doble disociacién es un par de disociaciones complementarias entre pacientes” (Davies, 2010). Cuando dos
pacientes se someten a una valoracion con respecto a dos elementos, sus sintomas resultan opuestos. Por ejemplo, el
primer paciente (con afasia de Broca) presenta mayor habilidad en conocimiento conceptual y no en conocimiento
sintactico; mientras que el segundo paciente (con afasia de Wernicke) presenta habilidades contrarias (Van Orden,
2001).
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A continuacion, se presenta una parte especialmente enfocada a la comparacion e interseccion

entre el lenguaje y la musica.
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1.3 LENGUAJE Y MUSICA

El lenguaje y la musica tienen distintos elementos en comun, desde la existencia de una
semantica y una sintaxis, hasta la posibilidad de manipulacion de las producciones. De acuerdo con
los elementos de interés para esta investigacion, se presenta a continuacion una tabla comparativa,
rescatando la informacion de los otros capitulos.

Tabla 5.
Comparacion de elementos lingiiisticos y musicales

LENGUAJE (elementos suprasegmentales MUSICA (elementos de la prosodia

de la prosodia lingiiistica) musical)

Altura tonal (agudo-grave) Altura tonal (agudo-grave)
Intensidad (fuerte-suave) Intensidad (fuerte-suave)
Duracion (corto-largo) Duracion (corto-largo)
Velocidad (rapido-lento) Velocidad (rapido-lento)
Ritmo Ritmo

Ademas de los posibles paralelismos entre la musica y el lenguaje, existen diferencias entre
ambas disciplinas. La principal diferencia es que el lenguaje es un sistema de comunicacioén
referencial con intencidon comunicativa, mientras que la musica puede resultar en la comunicacion
de algiin mensaje (dependiendo del intérprete), pero no necesariamente hace uso de una referencia
conceptual. Ademads, una diferencia evidente es la expresion grafica de ambas disciplinas, y “el
inventario de unidades ‘lo que podriamos llamar el ‘vocabulario bésico’ y las reglas combinatorias

disponibles” (Ioga, 2010).
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Antecedentes

Existe la hipotesis del “musilanguage”!® que se refiere al uso de una mezcla entre misica y el
lenguaje en el origen del ser humano como unico medio de comunicacidn; y conforme los seres
humanos fueron evolucionando cognitivamente, estos conceptos se fueron separando hasta formar
dos disciplinas distintas (con muchos elementos comunes). “Las dos necesitan y comparten otros
mecanismos cognitivos” (Whitehead, 2018). De aqui también surge otra teoria (relacionada a la
similitud que hacen varios autores entre la prosodia y la musica), la cual se llama “la voz super
expresiva”, que sugiere que la musica es simplemente una exageracion en la acentuacion,
velocidad, intensidad y timbre del habla. Asi que es cierto que tanto el lenguaje como la musica
“son formas de comunicacion” (Kraus, N., 2015).

Otra hipdtesis es la propuesta por Patel (2003) conocida como Shared Syntactic Integration
Resource Hypothesis (SSIRH), que en espafiol podria entenderse como la hipotesis sobre los
recursos en comun de la integracion sintactica. “Las regiones cerebrales que proporcionan recursos
para la integracion sintactica son las ‘areas de procesamiento’ [que, a su vez,] sirven para activar
rapida y selectivamente a los nodos de las ‘areas de representacion’ (que tienen menor activacion)
hasta alcanzar un umbral de activacién adecuado” (Patel, 2003). En otras palabras, esto supone
que, a pesar de que la musica y el lenguaje estdn compuestos por elementos especificos dentro de
cada disciplina, al momento de llevar a cabo un procesamiento sintactico, existe una superposicion
en este proceso tanto a nivel cognitivo como a nivel neuroanatomico.

Seddoh (2004) retoma dos teorias con respecto a los elementos musicales y su relacion con el
lenguaje. Menciona que la teoria de Interaccion del Contorno (Contour Interation) “es la

suposicion que la entonacion es un fendémeno dicotdmico con categorias y subcategorias

18 Propuesta por Steven Brown en 1999
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gramaticales y no-gramaticales” es decir, que la entonacion puede variar dependiendo si tiene un
contexto gramatical o no gramatical. Por otra parte, menciona la teoria de Secuencia de Tono (7one
Squence), en la cual se “estipula que la entonacion esta compuesta por una serie de tonos primitivos
que estan ordenados secuencialmente a lo largo de una emision, de acuerdo con las reglas
fonoldgicas del lenguaje”. Esto se refiere a que los tonos que componen el lenguaje tienen una
base primitiva que, de acuerdo con las normas lingiiisticas, se van complejizando, resultando en la

entonacion del habla conectada.

Similitudes neuroanatomicas

Ademés de estas hipotesis previamente presentadas, se ha observado que existe una
“superposicion importante en actividad cerebral durante la percepcion y produccion del habla y el
canto” (Callan, 2007). Al momento de hablar y de cantar, “se muestra una activacion bilateral en
los giros pre y post central, en el giro superior temporal, y el surco temporal superior” (Christiner,
2013). Por otra parte, al momento de recibir la informacion auditiva tanto lingiiistica como musical,
se ha observado que se activan las “regiones como el giro superior temporal, surco temporal
superior y el giro medial temporal. [También hay especializaciones:] la voz se analiza
principalmente en el giro superior temporal, y la musica provoca respuestas mas fuertes en el
planum polare anterior, de manera bilateral” (Whitehead, 2018).

Segtin Peretz (2006), “los patrones de entonacion del lenguaje parecen reclutar circuitos
cerebrales ubicados en zonas similares, sino idénticas”. Ademds, en una investigacion de
Whitehead et al. (2018) se demostrd que hay ciertas areas dentro del lobulo temporal que se
especializan en el procesamiento tanto de la musica como del lenguaje, siendo éstas el surco

temporal superior, planum polare y el planum temporale; en otra investigacion de Casasanto et al.
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1'” como la sintaxis lingiiistica se

(2015) se llega a la conclusion de que tanto la sintaxis musica
procesan en el area de Broca. También existen superposiciones dependiendo de la tarea musical o
lingiiistica que se esté procesando. Por ejemplo, durante las tareas de ritmo, hay activacion del
“cerebelo y los ganglios basales” (Kraus, 2015). Ademas, “el ritmo puede ser un fuerte vinculo
entre las dos areas (...) [Los] estudios de neuroimagen demuestran que el ritmo musical se procesa

igualmente en ambos hemisferios, mientras que el aspecto melddico se lateraliza al hemisferio

derecho” (Hausen, 2013).

1.3.1 Memoria, musica y lenguaje
La memoria es parte de los procesos cognitivos que requieren de mayor cantidad de

procesamientos simultaneos, es una funciéon multimodal tanto de andlisis de estimulos, como
soporte de otras funciones cognitivas. Es decir, la memoria se encarga de procesar una gran
variedad de estimulos multimodales y analizar la informacion basdndose en conceptos previamente
almacenados, y posteriormente, de dar una respuesta.

Los procesos de memoria (tanto el almacenamiento como la recuperacion) se llevan a cabo
principalmente en las estructuras del sistema limbico, en conjunto con las 6rdenes de funciones
complejas y elevadas del 16bulo prefrontal. A continuacion, se presenta la figura 8 (Effe, 2021) que

le permitira al lector ubicar las estructuras.

17 De acuerdo al analisis de organizacion de la musica, se refiere a la segmentacion del discurso musical en secciones
significativas con los elementos adecuados.
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Figura 8.
Esquema de dreas corticales activas en el procesamiento mnésico
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Sarkdmo (2008) menciona que “la musica tiene una conexion fuerte con sistemas de atencion y
memoria. Ya sea que estos efectos sean tinicamente especificos de la musica, son selectivos de
algunas funciones cognitivas y son de larga duracion”. A continuacion, se presentan los tipos de
memoria que resultan relevantes para esta investigacion, pues son los que seran tomados en cuenta

para el disefio metodologico:

1) Memoria episodica y musica

La memoria episodica es el almacén los recuerdos ubicados en un tiempo y espacio
especificos, los cuales conforman la memoria autobiografica y personal. Este tipo de memoria
permite “viajar hacia atras y revivir eventos pasados, y usar esta capacidad para viajar hacia delante
y anticipar momentos futuros” (Baddeley, 2021). Toda la informacion que se encuentra en este tipo
de memoria sera recuperada con cierto sesgo subjetivo pues se obtiene de una experiencia
individual con los esquemas que cada persona haya desarrollado. En este momento es importante
aclarar que en esta investigacion se alude a la memoria episodica en relacion con la “capacidad de
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reconocer un extracto musical a través del cual, el contexto espacio-temporal que rodea el

encuentro anterior con ella, puede ser recordado” (Platel, 2005).

Esto supone que ciertas canciones puedan significar mucho para una persona y no para otra.
Es aqui donde se ve evidenciada la hipétesis del “despertar del humor” (mood arousal), que se
refiere a la presencia de las emociones en la potenciacion de tareas cognitivas (Cournoyer, 2019).
Por lo tanto, una cancidén que resulte importante emocionalmente para un individuo podra facilitar
su desempefio dentro de una tarea cognitiva. Por esto, se considera que la memoria episddica es

dependiente del contexto en el que fue almacenada inicialmente.

2) Memoria semantica y lenguaje

Este tipo de memoria hace referencia al conocimiento que se tiene del mundo y la capacidad
de recuperacion de la imagen mental completa de cierto concepto. De acuerdo con Eysenck (2021)
“Va mucho mas alld de conocer el significado de las palabras y se extiende a atributos sensoriales”.
La memoria semantica es parte de la memoria explicita, es decir, que puede recuperarse

conscientemente y expresarse verbalmente.

Una persona que necesita recuperar la informacioén con respecto a un concepto en un contexto
especifico dependera plenamente de la organizacion de los estimulos previamente procesados. Es
decir, esto dependerd de las redes jerarquicas en las que tenga organizada y almacenada la
informacion. De esta manera, las caracteristicas correspondientes a un concepto deberan de ir de
acuerdo con el concepto real procesados de manera multisensorial -rasgos visuales, descriptores
verbales, olfato, sonidos, informacion motora e informacion somatosensorial- (Patterson, 2016).

Leo (2019) menciona que esta recuperaciéon semdntica, unida a la recuperacion de las
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caracteristicas suprasegmentales en la produccion melddica y prosoddica “se correlaciona a la

longitud de los ‘pedazos’ -chunks- en las tareas de canto”.

3) Memoria inmediata

“Esta vinculada con la informacion que no ha sido procesada y que viene de los sentidos. Esta
informacion entra, permanece un [corto] lapso de tiempo y luego se procesa o se pierde”, segin
Etchepareborda (2005). Una manera de evaluar este tipo de memoria es solicitando a una PCA
repetir una serie de numeros, analizar el nimero de pedazos de informacion que es capaz de

recuperar una persona y repetirlos en orden directo.

4) Bucle fonolédgico y retén episddico

De acuerdo con Baddeley (2020), existe una nueva propuesta con respecto a la memoria de
trabajo en la que se presenta el flujo de informacion dentro de los distintos elementos que

componen la Memoria de Trabajo:

Figura 9.
Esquema de la memoria de trabajo

Baddeley (2020). Memoria. Alianza Editorial: Espana.
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Es importante resaltar la presencia de dos elementos: el bucle fonoldgico y el retén episddico.
Sobre todo, en relacion con la informacion del habla y de la musica, y su trabajo en paralelo con la
articulacion verbal. Como puede observarse, primero, se recibe el estimulo verbal o musical;
posteriormente, es almacenado por unos momentos en el bucle fonologico, y finalmente, es
almacenado en el retén episddico. La funcion del bucle fonologico en esta grafica es de “almacén
a corto plazo y [de] un proceso de repaso articulatorio” (Baddeley, 2020). Por otra parte, la funcion
del retén episddico es el de “almacenamiento [...] de informacion multidimensional” (Baddeley,
2020). Para recuperar la informacion del retén episddico es fundamental realizar tareas conscientes

y, por lo tanto, cognitivamente mas complejas.

La musica y el almacenamiento cognitivo también estdn de la mano al momento de ser
procesados o recuperados para una tarea. Esto serd una de las razones por las que resulte

beneficioso el uso de la musica durante el trabajo con personas con afasia.
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1.3.2 Musica y afasia

En el presente capitulo revisaremos el papel del hemisferio izquierdo especializado en
lenguaje, junto con el hemisferio derecho y las tareas musicales. Se sabe que el uso de la musica
popular!® promueve la rehabilitacion, pues estimula los recuerdos placenteros, permitiendo mejor
atencion (Monroe, 2020). Justamente en esta estimulacion, es importante rescatar la importancia
del papel que toman las emociones en el procesamiento de la memoria, especialmente, en la
memoria declarativa episddica. Ademas, “los estimulos emotivos se perciben de manera mas rapida
que los estimulos no-emotivos y que el procesamiento de la informacién emocional se prioriza (...).
Cuando un reactivo emocional es detectado, la atencion es sostenida y mas enfocada en éste, y asi,
los individuos pueden codificar la informaciéon con informacion (...) autobiografica” (Kensinger,
2009). Todo esto permite suponer que la memoria emocional podria facilitar el acceso a la
informacion autobiogréafica y episodica previamente almacenada.

De acuerdo con la literatura, existen distintas caracteristicas por las cuales el lenguaje cantado
funciona mejor para la rehabilitacion lingiiistica de personas con afasia no fluente: uno es la
reduccioén de la velocidad del habla, pues mientras se canta, las palabras se articulan més despacio;
y el otro es el alargamiento de las silabas, pues asi puede la persona identificar los fonemas que
componen las silabas que a su vez forman palabras y frases. Ademas, cantar “promueve regularidad
entre la aparicion de las silabas pues la musica tiene una estructura ritmica, permitiendo asi una

mejor prediccion para sincronizar” (Tremblay, 2018). Y, como mencionan Tremblay y Zumbansen

18 “Este concepto engloba el conjunto de las musicas ligeras o comerciales, incluyendo aqui el pop y el rock en todas
sus variantes, el jazz y otros géneros actuales. Por su parte, el concepto musica popular —traduccion literal del
vocablo inglés a nuestro idioma- es utilizado cada vez con mayor frecuencia para referirse a este tipo de musica. En
algunos casos puede referirse a musica tradicional o folklérica” (Flores, 2008)
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(2018), los resultados positivos y efectivos de la aplicacion de esta metodologia terapéutica puede
suceder por cuatro razones: la reorganizacion neuroplastica de la funcion del lenguaje, la activacion
de las neuronas espejo, la utilizacion de elementos compartidos del lenguaje y la musica, y la
motivacion y el humor.

Como sefiala Zumbansen (2018) “En afasias no fluentes las palabras se emiten mejor cuando
los pacientes cantan canciones familiares”. Esto sucede ya que, cuando uno canta, las palabras
dentro de las canciones se producen a una menor velocidad que en el lenguaje hablado; esto
significa que la persona tiene mayor tiempo de planeacion y organizacion en la articulacion
orofacial. Ademas, como en la musica se mantiene un ritmo claramente marcado, permite que haya
cierta equivalencia en el valor ritmico y de duracién en las silabas y entre ellas, por lo que también
permite mejor organizacion articulatoria por anticipacion. La anticipacion se da gracias a conductas
y planes motores repetitivos analizados en los ganglios basales, lo cual se vuelve automatico. En
el caso de las canciones, el ritmo es una conducta repetitiva que puede cambiar dependiendo de la
cancion, pero que dentro de una misma cancion se mantiene igual, por lo que puede automatizarse
y dar estructura a los planes motores del habla.

La investigacion de Zumbansen (2018) previamente descrita demuestra que cuando las
terapias de lenguaje con enfoque musical motivan el habla prolongada en sincronizaciéon con
secuencias ritmicas (no de manera aislada) demuestran mejora en la apraxia del lenguaje. También
resaltan que “la intervencion de duracion e intensidad pueden ser predictores significativos de la
mejora en el habla y el lenguaje” (Zumbansen, 2018), pues “se sugiere que el mantenimiento del
canto en personas con afasia no fluente ofrece una ruta indirecta o un andamio para la funcion de
lenguaje expresivo, haciendo uso de la dominancia musical del hemisferio derecho” (Merrett,
2019). Por lo tanto, es recomendable la estimulacion y mantenimiento de este estimulo para la

rehabilitacion.
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Sihvonen (2021) dice que “los pacientes con un déficit inicial mas severo, y que tengan mayor
educacion, se muestran beneficiados por las intervenciones de escucha musical”, y aunque esto
puede o no establecerse como una norma, es cierto que la teoria respalda los beneficios que tiene
la musica a nivel mnésico y emocional con la gente en general. A nivel més especifico, Kasdan
(2018) menciona que las personas con afasia mostraron mejores habilidades al acceder a la
informacion que integra la melodia y las letras de una cancion, que la informacion aislada, ya fuera
de la melodia o de la letra hablada. “Esto resalta como la dificultad de produccion de las letras de
las canciones es relativa a la produccion melddica de las personas con afasia”, como sefiala el
mismo autor.

Es importante revisar la justificacion neuroanatémica con respecto a las regiones cerebrales
que comparten estas dos tareas en las personas con afasia; existen “dos rutas de articulacion verbal:
uno para las palabras habladas a través del hemisferio izquierdo, y una ruta separada para palabras
cantadas que usa tanto el hemisferio derecho como ambos hemisferios” (Marchina, 2010). Gracias
a esta y otras distinciones mencionadas, la neuropsicologia comienza a explicar las
compensaciones que suceden a nivel interno dentro de la corteza. Segin Marchina (2010), existen
dos formas de compensacion y recuperacion del lenguaje a través del hemisferio opuesto: en los
casos con un dafio izquierdo pequeio, el reclutamiento suele ocurrir en el mismo hemisferio del
dafo; mientras que en los casos con un dafio izquierdo mas extenso, el reclutamiento se da dentro
del hemisferio derecho, y esto se explica por la activacion de las regiones “del procesamiento
musical del hemisferio derecho (...) [que] podrian potenciar la toma de control de las regiones del
hemisferio izquierdo que puedan estar dafnadas” (Hérbez, 2014). Esto sucede ya que existen
capacidades residuales en el hemisferio especializado que queda alterado, y la estimulacion del

hemisferio opuesto (que tiene tareas en comun con el dominante), permite la recuperacion.
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No obstante, es importante aclarar cualquiera que sea el daio, siempre hay activacion de ambos
hemisferios durante cualquier tarea lingiiistica. Y justamente en esto se basa la estrategia de
compensacion, que “implican la restitucion o restauracion de la funcion deficitaria o perdida, la
compensacion con otras funciones cognitivas preservadas y/o la sustitucion o el empleo de ayudas

0 mecanismos externos para el desarrollo eficaz de las tareas” (Serrano, 2011).

1.3.3 Terapias de lenguaje para afasia con herramientas musicales
Patel (2011), ademas de toda esta teoria neuroanatomica que existe hoy en dia, propone una

hipotesis de por qué el entrenamiento musical podria beneficiar el lenguaje, y, en este caso, a la
recuperacion de la afasia. Su hipodtesis es conocida como OPERA (siglas del inglés: overlap,
precision, emotion, repetition and attention; o en espaiol: superposicion, precision, emocion
repeticion y atencion. El autor utiliza estas siglas para hipotetizar los beneficios de la musica en el
lenguaje, como se describe a continuacion:
e O: hay una superposicion de redes neuronales en el cerebro relacionadas con las
caracteristicas acusticas del habla y de la musica
e P: la musica exige mayor precision que el lenguaje en tareas compartidas en la red de
procesamiento auditivo
e E: las actividades musicales provocan emociones positivas en la red de procesamiento
auditivo
e R: las tareas musicales dentro de la red de procesamiento auditivo suelen ser repetitivas
e A: las tareas musicales dentro de la red de procesamiento auditivo se asocian con mayor

atencion focalizada

44



A partir de esta y otras hipdtesis propuestas, surgen distintas terapias de lenguaje apoyadas en
herramientas musicales con base en de la evidencia. Tomaino (2012) realiz6 una recopilacion de
distintas técnicas de musicoterapia que han sido utilizadas para el tratamiento de las personas con
afasia no fluente o expresiva. Ademds de la recopilacion, realizd una investigacion sobre la
efectividad que podrian tener en la rehabilitacion. Las técnicas que ella recuper6 son las siguientes:

- Cantar canciones familiares: se le ofrece una pista melodica y lirica a la PCA para que
comience su emision. El tempo de la pieza deberd ser ajustado para maximizar rendimiento.

- Respirar hacia sonidos de una sola silaba: se maneja asi una parte de relajacion, control
respiratorio y calidad vocal dirigidos a silabas alargadas.

- Habla asistida de la musica: en esta estrategia se trabaja con frases cotidianas con la melodia
de una cancion conocida.

- Canto con pistas dindmicas: se le ofrece a la PCA una pista a completar de la letra de una
cancion que conozca.

- Pistas para habla ritmica: se maneja el ritmo que acompaiia la prosodia de una frase.

- Entonacion vocal: frases cotidianas con entonacion (inflexion y timbre), intensidad y ritmo.

Esta ultima técnica resulta un paralelo con la metodologia terapéutica ya establecida hace unos
afios, conocida formalmente como Terapia de Entonacion Melddica (TEM) (Sparks, 1973). La
razon por la cual se disefi6 esta terapia fue para mejorar el discurso y la prosodia. A partir de una
serie de pasos y niveles'®, se hace uso de oraciones de uso diario, hacen exageracion (o variacion)

en la prosodia normal unicamente a través de 2 notas, y marcar tempo con mano izquierda.

19 Nivel 1: Cuando el resultado sea mayor de 90% de acierto por 5 sesiones consecutivas
Tararear/Canturrear en unisono (entonado)

Tararear/Canturrear con desvanecimiento (entonado)

Repeticion (entonado)

Respuesta a una pregunta (entonado)

eo o

Nivel 2: Cuando el resultado sea mayor de 90% de acierto por 5 sesiones consecutivas
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De acuerdo con los autores Ruoyang y Zhang (2020), la Terapia de Entonacion Melodica
aplicada en personas con afasia de Broca ha demostrado que tiene mayor efecto en los ganglios
basales, ya que el elemento més importante de esta metodologia terapéutica es el uso del ritmo.
Los ganglios basales se involucran en el control y las secuencias motoras, por lo que el manejo de
ritmo al entonar y hablar permite la reestructuracion y guia de las secuencias motoras del lenguaje.
Esta publicacién menciona que “los pacientes con afasia de Broca preservan su habilidad para
cantar” (Ruoyang, 2020). Complementaria a esta terapia, existe la musicoterapia neuroldgica
(Hoemberg y Thaut, 2016), la cual incluye la TEM junto con distintas estrategias, como el canto
terapéutico. Este tipo de combinaciones son bastante comunes al momento de trabajar con personas
con afasia, puesto que, como es una alteracion compleja y multifactorial, también la terapia debera
involucrar distintas estrategias.

Ademas de las terapias que recopilé Tomaino, existen otras propuestas basadas en terapias de
lenguaje con ejercicios musicales. Con respecto a la tltima metodologia presentada, se propone
una modificacion llamada Terapia de entonacion vocalica, en la cual los terapeutas realizan
ejercicios de control de elementos suprasegmentales de la voz (incluido el control respiratorio) de
manera aislada y de manera secuencial para, posteriormente, incluir estos elementos en la prosodia

dentro de una frase.

Escuchar (entonado)

Unisono con desvanecimiento (entonado)
Repeticion retardada (entonado)
Respuesta a una pregunta (entonado)

/eo o

Nivel 3: Cuando el resultado sea mayor de 90% de acierto por 5 sesiones consecutivas
Repeticion retardada (entonado)

Escuchar (Sprechsang)

Unisono con desvanecimiento (Sprechsang)

Repeticion retardada (normal)

Respuesta a pregunta (normal)

oo o
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También, basada en la metodologia de la TEM, se propone la terapia MUSTIM la cual
“consiste en utilizar canciones, relatos, ritmos, [gestos] y frases familiares con apoyo musical para
estimular el discurso prosodico y, con ello, acceder al lenguaje. Al principio de manera automatica
y, posteriormente, de manera mas reflexiva y elaborada” (Palomo, 2015). Se hace uso de canciones
o melodias sobreaprendidas para incluir otras frases y transferir las habilidades de entonacion y
ritmo. En estos casos, se usan canciones familiares ya que se sabe que la memoria episddica tiene
un gran peso emocional, el cual permite una recuperacion de manera mas automatica e involuntaria.
Ademas, con un proceso de ensefianza terapéutico, esta recuperacion podra ser utilizada de manera
consciente. Similares a esta técnica, existen la Técnica de Canto en Parodia (Song Parody
Technique) y Técnica de Collage de Canciones (Song Collage Technique).

Otra estrategia de musicoterapia que fue propuesta por Felicity Baker en 2015 es la
composicion de canciones (Therapeutic Songwriting, TSW). Como dice su nombre, es una
metodologia en la que se busca escribir canciones nuevas y memorizarlas, y evidentemente estas
deberan tener una carga significativa y emocional para el paciente de manera que el
almacenamiento sea facil. De acuerdo con Baker (2013), la TSW “proporciona oportunidades para
que las personas [con afasia] reconozcan las mejoras en sus habilidades, experimenten logros a
través de la creacion de sus propias canciones (...) y estimulen un sentido de felicidad y bienestar”.
Con esto concuerda Mantie-Kozlowski (2020) realiz6 un estudio de caso de una persona con Afasia
Progresiva Primaria, en el que se pudo observar que la composiciéon de una cancidon propia
“proporciond una oportunidad para expresion significativa y un contexto para hacer conexiones
emocionales con los seres queridos con la creacion de un producto que podia ser valorado”
(Mantie-Kozlowski, 2020). Ademas, adapto a su cotidianeidad nuevas estrategias comunicativas,

al igual que reforzé su memoria procedimental para los procesos de comunicacion.
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Finalmente, se propone el entrenamiento de las mnemotecnias musicales donde usando
“gjercicios musicales para referir los procesos de decodificacion y recuperacion en la memoria. La
recuperacion inmediata de sonidos o canciones cantadas usando estimulacion musical puede
promover funciones ecoicas” (Thaut, 2014). Los terapeutas se encargan de promover plantillas y
chunks -pedazos- de informacion de canciones para recuperar informacién verbal. Sobre todo, se
sabe que “el ritmo puede ser un medio para estimular la comunicacion y la interaccion social
gracias al acoplamiento sensoriomotor” (Fujii, 2014), por lo que esta terapia se enfoca mayormente
en el ritmo y sus variaciones, no solamente dentro de las canciones, sino que al momento de

organizar y recuperar los chunks de informacion.

A lo largo de este capitulo, fueron descritos los conceptos y las representaciones Unicas de
cada area (lenguaje y musica), para finalizar en esta ultima parte en la que se expusieron claramente
las similitudes entre ambas, y los beneficios que se han observado en distintos estudios al
combinarlas para las terapias de personas con afasia. Pese a todo, no existe actualmente una prueba
de valoracion de habilidades musicales que permita a los terapeutas establecer un andlisis de las
habilidades de cada persona con afasia, y asi, poder proponer el uso de estrategias musicales

adecuadas en terapia.
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CAPITULO 2: METODOLOGIA

La presente investigacion se desarrolla como un estudio piloto “de viabilidad o factibilidad,
que se enfoca en precisar si es realizable o posible el estudio principal” (Diaz-Mufioz, 2020). Es
un estudio transversal, exploratorio y descriptivo. Debido a la naturaleza de los participantes, cada
uno sera descrito como un estudio de caso, el cual es definido como una “estrategia de investigacion
que podria tratarse del estudio de un inico caso o de varios casos, combinando distintos métodos
para la recogida de evidencia cualitativa y/o cuantitativa con el fin de describir, verificar o generar
teoria” (Martinez, 2006). Es decir, seran tomados en cuenta 7 casos de personas con afasia con

distintos antecedentes, para ser analizados y descritos individualmente.

Preguntas de investigacion: {Qué eficacia tiene un compendio de ejercicios musicales para valorar
elementos lingiiisticos y cognitivos en personas con afasia expresiva? ;Sera eficiente el desempefio

de las personas con afasia expresiva en el compendio de ejercicios musicales?

Hipotesis: el compendio de ejercicios musicales resultard eficaz para evaluar de manera cualitativa
las habilidades lingiiisticas y cognitivas de personas con afasia expresiva. Ademas, las personas
con afasia expresiva mostrardn un desempefio eficiente en alguno de los ejercicios musicales,
probablemente sea mejor su desempefio en las tareas de habilidades suprasegmentales pues

requieren menor esfuerzo cognitivo.

Objetivo general: disefiar de un compendio de ejercicios musicales y una rubrica de evaluacion

que permitan observar elementos lingliistico-cognitivos en las personas con afasia expresiva
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Objetivos especificos: (1) evaluar la ausencia y presencia de habilidades lingiiistica-cognitivas de
personas con afasia expresiva dentro de la aplicacion del compendio de ejercicios musicales (2)
analizar los resultados del compendio y rubrica a partir del desempefio individual de 7 personas
con afasia expresiva (3) detallar la posibilidad de implicar esta propuesta al momento de evaluar y

disefiar terapias de lenguaje de personas con afasia expresiva.

Resulté fundamental durante el disefio tomar en cuenta la confiabilidad por interjueces, en el cual
se asegurd que las evaluadoras que participaran en el procedimiento fueran profesionales con
amplia experiencia en su area. Por otra parte, también se tomo en cuenta la validez de constructo
puesto que se tomo en cuenta la teoria para predecir y disefiar el compendio de ejercicios. Por otra
parte, la validez de contenido podra observarse al momento de realizar el andlisis de resultados, de

manera cualitativa y al momento de establecer posibles implicaciones.

2.1 PROCEDIMIENTO

A continuacion, se presentan los pasos que se llevaron a cabo dentro de este trabajo. Primero, se
seleccion6 la muestra de 7 participantes que cumplieran con los criterios de inclusion y exclusion;
posteriormente fue disefiado el compendio de ejercicios musicales que fueron aplicados a los
participantes; después se establecid la rubrica de evaluacién que fungié como guia para las
evaluadoras y el analisis de resultados; y finalmente fue aplicado todo y 2 evaluadoras externas
que realizaron las observaciones. Una vez aplicada la prueba, fue sometida a consideracion por dos
evaluadores externas, quienes realizaron las observaciones que conforman los resultados de esta

investigacion.
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1. SELECCION DE MUESTRA

Tabla 6.

Datos de los participantes

Participantes Edad Tiempo de  Tiempo en Tipo de Relacion
evolucion terapia de afasia con la
lenguaje musica
4 hombres, 3 31-68 2 afios y +6 meses de Afasia Interés
mujeres afios de medio — 11 terapia de expresiva musical, no
edad afos de lenguaje amusia
Habla hispana evolucion de
Edad EVC o TCE
promedio:
44.8 anos

Nota: fue importante para el trabajo que todos los participantes tuvieran mas de 6 meses
de terapia de lenguaje, que tuvieran afasia expresiva, con interés musical y sin amusia

Los participantes se reclutaron de manera voluntaria y todos fueron informados a través de un
consentimiento informado. Fueron 7 personas con afasia de edades entre 31 y 68 afios, 4 hombres
y 3 mujeres, de Argentina, Colombia, Peru y Bolivia, y un participante de Espafa; 6 con un
diagnostico de evento cerebrovascular y uno con diagnostico de traumatismo craneoencefalico, con
entre 2 afios y medio y 11 afios de evolucion. Todas son personas con afasia expresiva. Los criterios
de inclusion fueron que hablaran espafiol y que tuvieran acceso a medios digitales para poder
realizar la aplicacion de las tareas (este medio digital fue requerido por la situacion de pandemia,
pero el alcance fue mayor, pues hubo participantes a nivel internacional). Por otra parte, se exigia
que fueran personas con diagnostico de afasia expresiva, que tuvieran mas de 6 meses de evolucion
y mas de 6 meses de terapias de lenguaje, y que presentaran interés por la musica. Los criterios de
exclusion fueron que tuvieran un diagndstico de afasia sensorial (alteracion a nivel de comprension
y procesamiento auditivo de lenguaje), que presentaran amusia, que presentaran hipoacusia o que

presentaran apraxia del habla como diagnostico aislado de la afasia.
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Tabla 7.

Antecedentes de participantes

Participant Edad Tipo de Tiempo de Tiempo en Pais Clase de Rehabilita  Resultados
es DCA evolucion terapias musica en cion con de

su vida musica valoracién

PR 50 afios EVC 8 afios 2 afios Argentina Piano, 1 No Afasia
afo expresiva,
sin amusia

MP 40 afios EVC 2 aflos y 2 afos y Colombia No No Afasia
medio medio expresiva,
sin amusia

FE 32 afios TCE 4 afios 2 afios Pert Flauta ~5 No Afasia
afios expresiva,
sin amusia

OB 68 afos EVC 10 afios 2 afios y 5 Argentina No 4 afios Afasia
meses expresiva,
sin amusia

MA 52 afios EVC 6 afios 4 afios Espaiia No 3 meses Afasia
expresiva,
sin amusia

CU 41 afios EVC 11 anos 3 afios Colombia Piano, 6 6 meses Afasia
afos expresiva,
sin amusia

BA 31 afios EVC 9 afios 1 afo, Bolivia Guitarra, 19 No Afasia
pausa, 2 afos expresiva,
afios sin amusia

Nota: en esta tabla se presentan las caracteristicas individuales de cada participante de la muestra. Las
siglas de los participantes fueron determinadas a partir de las iniciales de sus nombres, y seran las siglas
que se manejen a lo largo del texto.

El estudio recuperd informacion audiovisual de 7 personas con afasia expresiva con intereses

musicales?’, 6 meses de evolucion de su dafio cerebral adquirido, y con més de 1 afio de terapia de

lenguaje. A partir de la innata relacion que existe entre la musica, el lenguaje y la afasia, se buscod

analizar cudles elementos lingiiisticos podran evaluarse a través de tareas musicales. El tamizaje

para que estas personas pudieran ser parte de la investigacion se realizoé con una serie de pruebas

20 Con intereses musicales se hace referencia a las personas que disfrutan escuchar musica, interpretar
alglin instrumento, e incluso, estudiarla teérica o practicamente
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formales. Las 7 personas con afasia fueron evaluadas con la Bateria Montreal de Amusia
(Peretz,2003) para descartar que existiera una alteracion a nivel de procesamiento y andlisis
auditivo dentro del dominio musical. Posteriormente, fueron evaluados con la Bateria Western para
Afasia (Kersetz, 2010) para analizar su desempeio en las distintas tareas lingiiisticas de interés
para la investigacion de acuerdo a las areas de evaluacion de la prueba enfocadas al lenguaje
expresivo (denominacion, repeticion, fluidez) asi como para determinar el diagndstico de afasia
expresiva. Al aplicar las pruebas, se concluyé que todos los participantes contaban con las
caracteristicas establecidas como criterios de inclusion y exclusion: todos presentaron afasia

expresiva y ninguno presentd amusia.

2. DISENO DEL COMPENDIO DE EJERCICIOS

Se disefid un compendio de ejercicios para evaluar las habilidades lingiiistico-cognitivas de las
personas con afasia a partir de tareas musicales. Consta de 15 ejercicios que toman en cuenta las
distintas tareas lingliisticas y metodologias terapéuticas que hacen uso de tareas musicales para
rehabilitar el lenguaje. Los ejercicios estan divididos en tareas de:

- 10 ejercicios de Habilidades suprasegmentales (verbales y no verbales)
- 5 gjercicios de Recuperacion cognitiva (memoria inmediata, episodica, semantica y de
trabajo)

La lista de ejercicios completa se encuentra ubicada en el ANEXO 1.

La prueba tiene una secuencia de menor a mayor grado de dificultad: a pesar de que una

persona presente aprosodia, tiene la posibilidad de realizar tareas de habilidades suprasegmentales
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de manera no verbal al inicio. Lo anterior esté justificado por cualquier proceso de calentamiento

(por ejemplo, calentamiento fisico o vocal), por el concepto de “entrainment”?!

y su relacion con
la sincronizacion cognitiva con cierto ritmo. En este caso, el entrainment se utiliza para explicar
como, a partir de la primera estimulacion auditiva musical en la rubrica, la persona con afasia se

acostumbra a las tareas que involucran estos estimulos y puede realizarlas junto con lenguaje. Estos

ejercicios fueron aplicados -piloteados- a los 7 participantes.

A continuacion, se presenta la justificacion del disefio de cada una de las areas en las que estan
divididos los ejercicios. Se presentaran por (1) el nombre de la tarea (2) objetivo especifico de lo
que desea observarse en cada tarea (3) justificacion tedrica a partir de la cual fueron seleccionadas
las tareas (4) justificacion practica la cual se basa en actividades que se realizan en terapias
musicales-lingiiisticas ya existentes, para disefiar las posibles tareas de evaluacion. El compendio
de ejercicios esta completo en el Anexo 2, donde se presenta como tal las areas a evaluar, la lista

de reactivos, y las instrucciones.

21 “La repeticion constante de neuronas disparando respuestas bioquimicas en el cerebro, se sincroniza con el ritmo
de eventos temporalmente predecibles” (Janzen, 2022)
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Tabla 8.

Justificacion prdctica del disefio de compendio

Habilidad Objetivo Justificacion practica Reactivos correspondientes

Habilidades Observar si se encuentran Dentro de las técnicas terapéuticas de lenguaje con tareas Manejo de Suprasegmentos

suprasegmentales presentes las habilidades de musicales, existe la estrategia llamada “respirar en sonidos Percusivos ~ Gruesos,  Repeticion
manipulacion de los de una sola silaba” (breathing into single-syllable sounds, Ritmica Percusiva Gruesa,
elementos suprasegmentales Tomaino, 2012). Busca trabajar y mejorar las habilidades Sincronizacion Percusiva, Manejo de
en tareas musicales no de respiracion, control orofacial, y, también, las Suprasegmentos Percusivos Finos,

Memoria episddica
espontanea

Memoria episddica
con pistas

verbales y verbales

Observar la fluidez de
recuperacion semantica
espontanea de elementos
significativos y

repetidos frecuentemente
con anterioridad.

Facilitar la recuperacion con
el apoyo de una pista de
acompafiamiento con la base
ritmica-armonica.

habilidades de manipulacion sobre las caracteristicas
suprasegmentales del habla. Las tareas se realizan
vocalizando silabas aisladas, controlando todo lo anterior.
Se hace uso de tareas musicales de entonaciones que
resultan similares al calentamiento que realizan los
cantantes antes de interpretar. Podria decirse que tareas
como estas servirian como un calentamiento y preparacion
para trabajar otras tareas lingiiisticas a posteriori.

Dentro de las terapias de lenguaje con tareas musicales,
existe la estrategia de “cantar canciones familiares”
(singing familiar songs, Tomaino, 2012). Su objetivo es
mejorar las habilidades de la PCA de recuperar la letra de
canciones significativas para este, ademas de que busca
promover “mejoras en la tasa de fluidez” (Tomaino, 2012).
Es aqui donde se trabaja la fluidez en comtn que puede
tener la musica y el lenguaje, al momento de hacer uso del
lenguaje expresivo dentro de una cancion.

En las herramientas de terapia de lenguaje con tareas
musicales, se encuentra el “habla asistida musicalmente”
(musically assisted speech, Tomaino, 2012), en la que se
trabaja el apoyarse en el reconocimiento de melodias
conocidas para practicar lenguaje expresivo. Es decir,
cambian la letra de estas melodias familiares con otras
frases cotidianas, practicarlas y automatizarlas. De esta
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Repeticion Ritmica Percusiva Fina,
Manejo de Suprasegmentos en
Vocalizaciones, Repeticion Ritmica
en Vocalizacion, Repeticion
Melodica en Vocalizacion,
Repeticion  Meloddica-Ritmica en
Vocalizacion

Evocacion  Espontanea de
Cancion Individual

una

Evocacion con Pistas de Canciones
Populares



Memoria de trabajo

Memoria de trabajo
con reforzadores

Filtro a memoria a
largo plazo

Estimular la capacidad de
repeticion  lingliistica con
elementos musicales para
apoyar la prosodia y fluidez.

Estimular la capacidad de
almacenar informacion
nueva  compuesta  por
distintos tipos de estimulos a
través de varias repeticiones
con distintos apoyos

Observar las habilidades
cognitivas de filtracion de
informacién a la memoria a
largo plazo y la

manera, se apoyan del almacenamiento de la memoria
episodica (relacionada con la musica), para fortalecer la
recuperacion semantica en el lenguaje espontaneo.

En las terapias con enfoque musical, existe la estrategia de
“entonacion vocal” (vocal intonation, Tomaino, 2012),
también conocida hoy en dia como la Terapia de
Entonacion Melodica (1973). Es una metodologia
establecida para hacer uso de frases cotidianas,
modificadas con entonaciones melodicas acompaifiadas de
la marcacion de un pulso para apoyar la anticipacion y
control motor. Especificamente esta enfocado a la mejora
de la prosodia, pero también busca mejorar la apraxia de
personas con afasia motora al automatizar frases y
movimientos.

Una de las estrategias de musicoterapia es la conocida
como “Therapeutic Songwriting” la cual se refiere al
“proceso de crear, componer y/o grabar letras de canciones
y musica por pacientes y terapeutas con una relacion, para
referirse y trabajar las areas psicosociales, emocionales,
cognitivas y de comunicacion” (Baker, 2005). Esta es una
manera creativa de utilizar la musica para la terapia de
lenguaje, en la cual toda la informacion trabajada sera
completamente nueva.

A pesar de que los otros reactivos si fueron disefiados en
paralelo a la estrategia propuesta, en esta ocasion fue
rescatado solamente el hecho de la novedad de una
cancion nueva para el disernio del ejercicio. No se escribio
una cancion nueva junto con el participante, sino que se le
presento una cancion desconocida ya escrita para ser
memorizada.

Otra estrategia de rehabilitacion de lenguaje con tareas
musicales es el “canto con pistas dinamicas” (dynamic-
cued singing, Tomaino, 2012). Lo que realizan es
anticipar una respuesta con pistas incompletas, es decir, se

Repeticion de Frases Entonadas

Memorizacion de una Cancion Nueva

Completar Frases Melodicas

56



recuperacion  de
informacion reciente.

esta

“realizan pausas en las ultimas palabras de la frase de una
cancion” (Tomaino, 2012) para promover la atencion y
recuperacion semantica adecuada. Dentro de esta
estrategia, se hace uso del almacenamiento de melodias
familiares para trabajar la recuperacion semantica.
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3. DISENO DE RUBRICA DE EVALUACION

La rtbrica esta disefada para calificar unicamente la presencia y ausencia de elementos de

interés de la investigacion. Estos son:

- Elementos suprasegmentales
- Elementos lingiiistico-cognitivos

- Elementos de error lingliistico

Dentro de los elementos suprasegmentales debera calificarse la ausencia o presencia de
agudo/grave, rapido/lento, fuerte/suave, corto/largo, y si hubo mantenimiento, aceleracion,
desaceleracion, o alteracion general del ritmo. Dentro de los elementos cognitivos se tomo en
cuenta la ausencia o presencia de memoria inmediata, memoria semantica, memoria episodica y
memoria de trabajo. Adicional a las observaciones de las habilidades que se emparejaron con
elementos musicales, se observaron las alteraciones lingiiisticas que presentaban las personas con
afasia, como informacion respecto al lenguaje expresivo y la terapia de lenguaje. Se evalud la
ausencia o presencia de sustitucion, distorsion, y omision de fonemas; parafasias fonoldgicas y
semanticas, anomias, alteracion en conjugacion verbal o a nivel de morfema; y con respecto a la
fluidez y estructuracion se evalud si las emisiones eran a nivel de palabra aislada, lenguaje
telegrafico o agramatismo. En la Tabla 9 se presenta el disefio de la rubrica de evaluacion final,

que incluyé todos los elementos anteriormente mencionados y les fue enviada a las evaluadoras.
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Tabla 9.

Rubrica de evaluacion
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Nota: este fue el diseiio de la rubrica que recibieron las evaluadoras, con la lista de elementos
que debian de calificar como presentes o ausentes en las transcripciones de cada participante

Los parametros para que las evaluadoras pudieran determinar ausencia o presencia de estos

elementos, fueron los siguientes:

Habilid

ades suprasegmentales: capacidad de manipular las cualidades de la voz dentro de una emision

tanto espontanea como repetida

Entonacion: el participante presenta inflexiones de voz voluntarias de acuerdo con la tarea
solicitada (ascendentes o descendentes)

Velocidad: el participante puede manipular la velocidad de sus emisiones, mostrando
diferencias entre una emision rapida y una emision lenta.

Volumen: el participante puede modular la intensidad en la que emite un sonido con su voz.
Estos cambios pueden ser de volumen fuerte a volumen suave.

Duracion: el participante puede modular la duraciéon de sus emisiones, mostrando diferencias
entre una emision con sonidos de larga duracidon y una emision con sonidos de corta duracion.
Ritmo: el participante logra mantener la velocidad, duracion y las pausas de manera armonica
dentro de una melodia. Es decir, el ritmo dentro de la emision del participante pareciera ir en
sincronia con el ritmo de la melodia que lo acompafia o que fungio

Recuperacion cognitiva: este concepto hace referencia a la capacidad de evocacion de la informacion
consolidada en los distintos tipos de memoria dentro de la etapa de almacenamiento

Memoria inmediata: el participante demuestra que, en cuanto recibe la informacion, es capaz de
recuperarla en seguida tal como se le dio. Ademas, debe observarse que esta memoria mejora
conforme se avanza en los ejercicios.
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e Memoria semantica: el participante logra recuperar la informacion verbal y semantica
almacenada en su bagaje interno. Logra recuperarlo sin importar el contexto de la tarea. Es
decir, las palabras que elige al producir una emisiéon van de acuerdo con contexto semantico de
la emision. Es decir, en el caso de las canciones, el participante puede recuperar las palabras
incluidas en la cancidn en cualquier contexto que se le plantee (por ejemplo, cuando canta una
cancion, las palabras van de acuerdo con la letra original de esta cancion).

e Memoria episodica: el participante logra recuperar elementos autobiograficos relacionados a
informacion verbal y semantica. Es decir, cuando evoca informacion autobiografica, hace uso
de elementos verbales para emitirla. En el caso de la musica, logra evocar canciones de su
pasado.

e Memoria de trabajo: el participante mantiene informacion verbal reciente con varios estimulos
que promueven la manipulacion y repeticion de la informacion de manera interna, para
posteriormente, emitirlo de manera adecuada. Por ejemplo, un estimulo primeramente es leido y
memorizado, y posteriormente deberd manipular esa informacion con un estimulo musical
afnadido. Finalmente, debera recuperar la informacion leida y manipulada con la musica

Lenguaje: dentro de esta area seran analizados de manera adicional los errores que presente el
participante dentro de los tres niveles:

e Nivel fonético y fonologico: alteraciones que se presenten constantemente en sus emisiones por
alguna limitacion praxica o anatdomica (sustitucion, distorsion u omision de fonemas); y, por
otra parte, se califican las parafasias fonéticas y fonologicas, las cuales se refieren de un
fonema.

e Nivel Iéxico morfoldgico: en esta drea se valoran los errores como las parafasias semanticas, las
anomias, alteraciones en la conjugacion verbal; o alteraciones a nivel de morfema

e Nivel sintactico: en este nivel se califica la complejidad de emisiones que tiene el participante.
Entre estas opciones puede ser: comunicacion por palabra aislada (una sola palabra por cada
idea); comunicacion por lenguaje telegrafico (verbos en infinitivo y pueden llegar a usar
algunos adjetivos, pero las emisiones no estdn conectadas por palabras de clase cerrada -
pronombres, preposiciones, conjunciones-) 0 comunicacion con agramatismo (en el cual hacen
uso de verbos conjugados, -aunque presenten errores en esa conjugacion-, de adjetivos, y
frecuentemente de palabras de clase cerrada -pronombres, preposiciones, conjunciones-)

Todo lo anterior esta en integrado en el Anexo 4.

4. EVALUACION DE LOS PARTICIPANTES

Participaron dos evaluadoras externas para llenar la rubrica de evaluacion de cada uno de los
participantes pues resultaba importante la observacion objetiva. Una de las evaluadoras es terapeuta
de lenguaje de personas con afasia, mientras que la otra es pedagoga musical. Ellas no habian

tenido acercamiento previo con los pacientes y tampoco se les ofrecid una preparacion, inicamente
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se les fueron enviadas las instrucciones para utilizar la rubrica. Esta se les envié con las
transcripciones de cada uno, las instrucciones de evaluacion, y el material audiovisual. Ambas
evaluadoras hicieron llenado individual de las ribricas seleccionando la ausencia y presencia de
las habilidades correspondientes a cada reactivo. Posteriormente, fueron comparadas sus

evaluaciones para ser analizadas cualitativa y descriptivamente.
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CAPITULO 3: RESULTADOS

De acuerdo con la escuela neuropsicologica de procesos de Boston -representada
principalmente por Kaplan y Goodglass en 1972- es fundamental profundizar en los errores de los
participantes dentro de una prueba (“puntaje de severidad’??). Es por eso que, cuando se presenten
los resultados a continuacidn, iran enfocados a las ausencias que se evaluaron en los ejercicios, no
para resaltar el mal desempefo, sino que porque, a partir de las ausencias se puede determinar una
posible sensibilidad de la prueba y, ademas, se puede desarrollar cualitativamente el desempefio de
cada participante. Este compendio de ejercicios fue disefiado con el objetivo de permitir a los
participantes con afasia mostrar la habilidad evaluada en alguna de las tareas que se les aplicaran,
y asi, evitar la frustracion de las personas al encontrarse con un ejercicio que valore una habilidad
limitada para ellos. Ademads, a pesar de que fue evaluado su desempefio, sigue siendo una

evaluacion cualitativa, sin puntajes, inicamente descripcion.

Los resultados seran expuestos (1) por habilidad evaluada (2) resultados de cada participante
dentro de la habilidad evaluada (3) discrepancias entre evaluadoras. Posteriormente, se presentaran
los resultados generales; y finalmente, el andlisis de estos resultados correlacionando los

antecedentes individuales y resultados de la evaluacion inicial.

En esta seccion resulta importante retomar las claves con las que seran referidas las tareas

dentro de cada habilidad:

- Habilidades suprasegmentales

- Manejo Suprasegmental Percusivo Grueso (MSPQG)

22 Se recomienda revistar el articulo La Escuela Neuropsicolégica Americana por L. Quintanar (2002)
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- Repeticion Ritmica Percusiva Grueso (RRPG)

- Sincronizacion Ritmica (SR)

- Manejo Suprasegmental Percusivo Fino (MSPF)

- Repeticion Ritmica Percusiva Fina (RRPF)

- Manejo Suprasegmental en Vocalizaciones (MSV)

- Repeticion Ritmica en Vocalizaciones (RRV)

- Repeticion Melddica en Vocalizaciones (RMV)

- Repeticion Melodica- Ritmica en Vocalizaciones (RMRYV)
- Recuperacion cognitiva

- Evocacion de una Cancion Individual (ECI)

- Evocacion Espontanea con Pistas de Canciones Populares (EEPCP)

- Repeticion de Frases Entonadas (RFE)

- Memorizacion de una Cancion Nueva (MCN)

- Completar Frases Melodicas (CFM)

Dentro de esta seccion de resultados, serdn referidos los participantes con nomenclaturas
establecidas para cada uno (PR, MP, FE, OB, MA, CU, BA, en la Tabla 7) y en cuanto a las

evaluadoras, como evaluadora 1 y evaluadora 2.

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos:
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HABILIDADES SUPRASEGMENTALES

Altura tonal

Dentro de las tareas que evaluaban esta habilidad (MSV, RMV, RMRYV), todos presentaron
esta habilidad en alguna de las tareas previamente disefiadas. Sin embargo, cada uno presentd

errores particulares.

Tabla 10.

Descripcion de resultados en altura tonal
Participante Descripcion de resultados en altura tonal
OB Unicamente presenta la habilidad de manejo

suprasegmental hacia ambas caracteristicas
(agudo-grave) en la tarea MSV, mientras que
en las otras dos tareas solamente mostro la
habilidad de manejo aguda.

MA Unicamente present6 la habilidad de manejo
suprasegmental grave. En la tarea RMV no
mostro la habilidad.

BA En la tarea RMV solamente mostro la
habilidad de manejo suprasegmental de
agudos.

MP En la tarea RMRYV solamente mostro la
habilidad de manejo suprasegmental de
agudos.

Discrepancias entre E1 y E2 en las evaluaciones de CU y FE

Nota: se presentan los resultados individuales en los ejercicios que evaluaban la habilidad de
altura tonal, enfocado a los errores que se observaron. El/los participantes que presenten la
habilidad sin errores se explicaran aparte.

Por otra parte, PR se observa que presenta la habilidad de manejo hacia altura aguda y grave
en todas las tareas solicitadas. Se observa entonces que hay una tendencia hacia el manejo

suprasegmental de agudos.
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Velocidad

Dentro de las tareas que evaluaban esta habilidad (MSPG, MSV), todos presentaron esta habilidad

en alguna de las tareas previamente disefiadas. Sin embargo, cada uno mostro errores particulares.

Tabla 11.
Descripcion de resultados en velocidad
Participante Descripcion de resultados en velocidad
MA Solamente mostro la habilidad suprasegmental

de manejo rapido

BA Solamente mostro la habilidad suprasegmental
de manejo de ambas caracteristicas en la tarea
de MSPG, mientras que en la tarea de MSV
solamente presentd manejo R

Discrepancias entre E1 y E2 en la evaluacion de FE, MP, CU

Nota: se muestran los resultados individuales en los ejercicios que evaluaban la habilidad de
velocidad, enfocado a los errores que se observaron. El/los participantes que presenten la
habilidad sin errores se explicaran aparte.

Complementario a esto, se observa que los participantes OB y PR mostraron la habilidad completa

en ambas tareas.

Duracion

Dentro de las tareas que evaluaban esta habilidad (MSPF, MSV), todos presentaron esta
habilidad en alguna de ellas. Sin embargo, en esta area se presentaron discrepancias en todas las

evaluaciones:

65



Tabla 12.

Descripcion de resultados en duracion

Participante MSPF MSV
OB El: C El: CL
E2: L E2: CL
FE CL CL
MA CL CL
BA El: L CL
MP C El: CL
E2: L
CU El: CL CL
PR El: C El: CL
E2: CL E2: L

Nota: se muestran los resultados individuales en los ejercicios que evaluaban la habilidad de
duracion, enfocado a los errores que se observaron. El/los participantes que presenten la
habilidad sin errores se explicaran aparte.

Puede entonces observarse que los unicos participantes en los que ambas coinciden en sus
evaluaciones fueron en los participantes FE y MA, ya que ambos presentan la habilidad completa

en ambos ejercicios.
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Intensidad

Dentro de las tareas que evaluaban esta habilidad (MSPG, MSV), todos presentaron esta habilidad

en alguna de ellas. Sin embargo, cada uno presento errores particulares.

Tabla 13.

Descripcion de resultados en intensidad
Participante Descripcion de resultados en intensidad
BA Presento la habilidad de manejo

suprasegmental completo (fuerte-suave) en la
tarea de MSPG, mientras que en la tarea de
MSYV unicamente present6 la habilidad de la
caracteristica fuerte

MP Unicamente present6 la habilidad dentro de la
tarea de MSV

Discrepancias entre E1 y E2 en la evaluacion de FE, MP

Nota: se muestran los resultados individuales en los ejercicios que evaluaban la habilidad de
intensidad, enfocado a los errores que se observaron. El/los participantes que presenten la
habilidad sin errores se explicaran aparte.

Complementario a esto, se observa que los participantes OB, MA, CU, y PR presentaron las

habilidades de manejo suprasegmental completo en ambas tareas.

Mantenimiento y errores de ritmo

Dentro de las habilidades de mantenimiento de ritmo evaluadas con este compendio de
gjercicios, se observa que todos los participantes presentan en alguna tarea: mantenimiento,
aceleracion y alteracion general del ritmo. Unicamente los participantes PR y MA ralentizaron el

ritmo en alguna de las tareas. El primero en la tarea de RRV y el segundo en MSV.
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HABILIDADES LINGUISTICO-COGNITIVAS

Dentro de esta area, se presentaron varias discrepancias entre las evaluadoras, pues la
percepcion de los conceptos que se manejaron dentro de la rabrica puede variar dependiendo de la
persona. Por lo tanto, se presentaran en esta situacion unicamente los puntos en los que coincidieron

ambas evaluadoras.

Memoria inmediata

Dentro de la tarea de Repeticion de Frases Entonadas todos los participantes presentaron la
habilidad de memoria inmediata. A excepcion del participante MA, solamente la E2 lo calific

como presente.

Memoria semantica

Dentro de las tareas que evaluaban esta habilidad (EECI, EPCP, RFE, MCN, CFM), todos
presentaron esta habilidad en alguna de las tareas previamente disefiadas. Sin embargo, cada uno

presento errores particulares.
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Tabla 14.
Descripcion de resultados en memoria semantica

Participante Descripcion de resultados en memoria
semantica

OB Este participante no presento esta habilidad en
las tareas de EECI y MCN

MA Este participante presento la habilidad en
todas las tareas menos en la de MCN

BA Este participante presento la habilidad en
todas las tareas menos en la de RFE

MP Este participante presento la habilidad en
todas las tareas menos en la de EECI

CU Este participante solamente present6 la
habilidad en las tareas de EECI y en RFE

PR Este participante no presenté esta habilidad en

las tareas de EPCP y CFM

Nota: se muestran los resultados individuales en los ejercicios que evaluaban la habilidad de

memoria semantica, enfocado a los errores que se observaron. El/los participantes que presenten

la habilidad sin errores se explicardn aparte.

Complementario a estas observaciones, es importante mencionar que la evaluacion de MP fue

en la Unica en la que coincidieron las evaluaciones de ambas evaluadoras. Por otra parte, las

evaluaciones de FE no coincidieron en ningtn punto.
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Memoria episodica

Dentro de las tareas que evaluaban esta habilidad (EECI, EPCP) todos presentaron esta

habilidad en alguna de las tareas previamente disefiadas. Sin embargo, cada uno presento errores

particulares.
Tabla 15.
Descripcion de resultados en memoria episodica
Participante Descripcion de resultados en memoria
episddica
FE Solamente presento la habilidad en la tarea de
EPCP
MP Solamente presento la habilidad en la tarea de
EPCP
CU Solamente present6 la habilidad en la tarea de
EECI (con pista)
PR Solamente presento la habilidad en la tarea de
EECI (con pista)

Nota: se muestran los resultados individuales en los ejercicios que evaluaban la habilidad de
memoria episodica, enfocado a los errores que se observaron. El/los participantes que presenten
la habilidad sin errores se explicaran aparte.

Complementario a esto, se observa que los participantes MA y BA mostraron esta habilidad
en ambas tareas. Por otra parte, el participante OB solamente fue calificado por la E2 en la tarea de

EPCP.

Memoria de trabajo

Dentro de las tareas que evaluaban esta habilidad (RFE, MCN, CFM), todos presentaron esta
habilidad en alguna de las tareas previamente disefiadas. Sin embargo, cada uno presento errores

particulares.
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Tabla 16.
Descripcion de resultados en memoria de trabajo

Participante Descripcion de resultados en memoria de
trabajo

FE Present? la habilidad en todas las tareas menos
en CFM

BA Solamente present6 la habilidad en la tarea de

RFE. Y de acuerdo con E1, también en MCN

CU Solamente presento la habilidad en la tarea de
RFE. Y de acuerdo con E2, también en MCN

PR Presento la habilidad en todas las tareas menos
en CFM

Nota: se muestran los resultados individuales en los ejercicios que evaluaban la habilidad de
memoria de trabajo, enfocado a los errores que se observaron. El/los participantes que presenten
la habilidad sin errores se explicaran aparte.

Complementario a esto, se observa que los participantes OB y MP presentaron esta habilidad
en todas las tareas evaluadas. Por otra parte, la evaluacion de MA mostr6 demasiadas discrepancias

(E1 solo lo marc6 presente en la tarea de MCN, y E2 solo lo marcé presente en la tarea de RFE).
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ERRORES LINGUISTICOS

Dentro de la evaluaciéon complementaria de errores lingiiisticos, cada una de las evaluadoras
selecciond las alteraciones que presentaba cada individuo. Solamente una de ellas estaba
acostumbrada a la evaluacion de estas caracteristicas, y, aunque a ambas se les otorgd un instructivo
con la descripcion de los errores que debian observar, coincidieron pocas veces en la evaluacion.
Es probable que también haya sucedido por la cantidad tan amplia de variables a observar por cada
emision. Es por esto que se mostraran la cantidad de participantes que presentaron los errores, en

lugar de describir los datos por sujetos individuales como se realizo previamente.

Tabla 17.

Descripcion de cantidad de personas con cada uno de los errores lingiiisticos de acuerdo con

cada evaluadora

Errores

Evaluadora 1

Evaluadora 2

Sustitucion

Distorsion

Omision

Parafasias fonoldgicas
Parafasias semanticas

Anomias

Alteracion en conjugacion verbal
Alteracion a nivel de morfema
Emision en palabra aislada
Lenguaje telegrafico

Agramatismo

1

Nota: se presentan la cantidad de participantes que las evaluadoras consideraron que tenian estos

errores lingiiisticos
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Puede entonces observarse que ambas coinciden en la evaluacion de que 2 de los 7
participantes presentaron omisiones y anomias. Sin embargo, es importante mostrar el resto de las

evaluaciones pues son datos especificos sobre el desempeio lingiiistico de la persona con afasia.

3.1 RESULTADOS GENERALES
A pesar de que este compendio de ejercicios fue disenado con el objetivo de que pudiera observarse

la habilidad en alguna de las tareas, es probable que este tenga cierto grado de sensibilidad para
permitirle al evaluador distinguir cada caso del otro pues no todos los participantes presentaron las
habilidades en todos los ejercicios. Igualmente, se mostrd heterogeneidad dentro de la muestra,
pues cada participante tuvo una combinacidon de errores Unica. A continuacion, se presenta una
tabla donde se acomodan los errores de cada uno de los participantes (de la mayor cantidad a la
menor), donde podran observarse las caracteristicas propias. En la Tabla 18 se presentan en forma
de resumen las ausencias que present6 cada uno de los participantes en los ejercicios aplicados y
evaluados. Las evaluaciones de la duracion fueron muy distintas entre las dos evaluadoras, por lo
que se retomara en las conclusiones. Es por este mismo motivo que se presenta en varias de las
evaluaciones -discrepancias entre evaluadoras- que los resultados no fueron devueltos a los
participantes, puesto que es un pilotaje y los resultados muestran informacion relevante para el area
de la investigacion en musica y lenguaje; pero no es determinante para poder facilitar un informe

de resultados funcional para las personas con afasia.
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Tabla 18.

Descripcion de resultados generales

Habilidades

Altura tonal

Velocidad

Duracion*

Intensidad

Ritmo

Memoria inmediata

Memoria semantica

Memoria episodica

Memoria de trabajo

Participantes y resultados

MP

RMYV solo agudos

Discrepancias

C en MSPF

El: CL en MSV

MSPG

Mantenimiento y
aceleracion
Ralentando

Sin error

EECI

EECI

Sin error

PR

Sin error

Sin error

E1:CE2: CL en
MSPF

El: CL
E2: L en MSV

Sin error

Mantenimiento y
aceleracion
Ralentando

Sin error

EPCP
CFM

EPCP

CFM

MA

Error en todas las
tareas, presentando
solamente emisiones
GRAVES

RMV

Solo habilidad rapida
CL en MSPF

CL en MSV

Sin error

Mantenimiento y
aceleracion

Segun evaluadora 1,
no presenta la
habilidad

MCN

Sin error

Discrepancias

BA

RMYV solo agudos

MSYV solo rapido

El: L en MSPF

CL en MSV

MSV
solamente fuerte

Mantenimiento y

aceleracion

No presenta esta
habilidad

RFE

Sin error

MCN
CFM

CU

Discrepancias

Discrepancias

E1l: CL en MSPF

CL en MSV

Sin error

Mantenimiento y
aceleracion

Sin error

EPCP
MCN
CFM

Sin error

MCN
CFM

OB

Solo agudos en RMV y
RRMV

Sin error

El: CE2: L en MSPF

CL en MSV

Sin error

Mantenimiento y
aceleracion

Sin error

EECI
MCN

EPCP

Sin error

FE

Discrepancias

Discrepancias

CL en MSPF

CL en MSV

Discrepancias

Mantenimiento y
aceleracion

Sin error

Sin error

EECI

CFM
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Resumiendo, los resultados que se observan son los siguientes:

3 de 7 participantes presentaron unicamente la manipulacion de altura tonal aguda

2 de 7 participantes presentaron unicamente la manipulacion de velocidad rapida

2 de 7 participantes presentaron la habilidad completa en las tareas de duracion

2 de 7 participantes no presentaron la habilidad de memoria inmediata

Dentro de las tareas de memoria semantica, 3 de 7 participantes presentaron errores en
MCN, 2 de 7 participantes presentaron errores en EECI, dos en EPCP y dos en CFM
Dentro de las tareas de memoria episodica, 2 de 7 participantes presentaron errores en
EECI y otros dos en las de EPCP

Dentro de las tareas de memoria de trabajo, 4 de 7 participantes presentaron errores en la
CFM, y dos en MCN

Solamente 3 de 7 participantes presentaron puros aciertos en el manejo de habilidades
suprasegmentales, mientras que todos presentaron algun error en las tareas de

recuperacion semantica.

Puede entonces observarse que no hay mas de dos participantes que presenten resultados

exactamente iguales, lo cual respalda la variabilidad de la muestra. Esto de nuevo podria significar

un posible rango de sensibilidad del compendio de ejercicios. Sin embargo, la muestra de

participantes y la de evaluadoras es demasiado pequefia para poder sacar inferencias con respecto

a la validez interna, validez externa y confiabilidad.
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3.2 ANALISIS DE RESULTADOS
Dentro del andlisis de los resultados individuales y generales, es importante presentar la posible

correlacion de resultados con sus antecedentes (Tabla 7) y observaciones en la valoracion inicial

de lenguaje:

Tabla 19.

Resultados de los participantes comparados con sus antecedentes

Participante Resultados Correlacion con antecedentes

OB Alteracion dentro de las habilidades Tuvo experiencia previa al haber
suprasegmentales de manejo de altura formado parte de un coro de
tonal. Por otra parte, se observo que personas con afasia posterior a su
presenta errores dentro de las DCA. Dentro de su valoracion de
habilidades de memoria semantica y lenguaje solamente se observan
episodica. Ademas, se observa que sustituciones y distorsiones
presenta alteraciones en sustitucion, fonéticas.
distorsion y omision.

No coincide con lo previsto.

MP Presento6 limitaciones en habilidades de  En su valoracion de lenguaje, se
manipulacion de la altura tonal y de observé un control prosodico
intensidad. Por otra parte, presentod adecuado; mientras que presenta
limitaciones en las habilidades de errores de omision y algunas
recuperacion cognitiva en la tarea de parafasias. Aun asi, se tomod en
Entonacion Espontanea de Cancion cuenta que no tenia ninguna
Individual. experiencia musical previa.
Ademés, presenta errores de sustitucion
al igual que algunas parafasias. Coincide con lo previsto por la

parte suprasegmental, pero no
para la parte semantica.

PR Se observd que no presenta errores En su valoracion de lenguaje, se
dentro de las tareas de manipulaciéon de ~ observo un control prosodico
habilidades suprasegmentales, mientras  adecuado. Por otra parte, se
que presenta limitaciones dentro de las ~ observaron una gran cantidad de
habilidades de memoria semantica, anomias y algunas parafasias.
episddica y de trabajo.

Presento algunas parafasias. Coincide con lo previsto.
MA Se observo que presenta alteraciones en  Se observo en la valoracion un

el manejo de habilidades de altura tonal
y de velocidad. Igualmente, se observa

lenguaje con cierto grado de
aprosodia; ademas de algunas
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BA

CU

FE

que presenta alteraciones en memoria
inmediata y semantica.

De acuerdo con las evaluadoras,
presento errores de sustitucion.

Se observa que present6 alteraciones en
altura tonal, velocidad e intensidad. Por
otra parte, se observa que presenta
errores en las habilidades de memoria
inmediata, semantica y de trabajo.

Presento errores de agramatismo.

La participante no mostré alteraciones
dentro de las habilidades de manejo
suprasegmental. Por otra parte, muestra
errores en las habilidades de memoria
semantica y de trabajo.

No presentd ningun error lingistico.

El participante no present6 alteraciones
en las habilidades suprasegmentales,
mientras que presento errores en
memoria episodica y memoria de
trabajo.

Presento6 parafasias, anomias, alteracion
en la conjugacion verbal, lenguaje
telegrafico y agramatismo.

distorsiones. Conforme a la
recuperacion cognitiva, se
esperaba que no presentara
dificultad.

Coincide con lo previsto por la
parte suprasegmental, pero no
para la parte semantica.

El participante ha estado en
contacto con la musica desde hace
varios afios. Ademas, su manejo
suprasegmental en su prosodia es
adecuado, al igual que su
recuperacion cognitiva. Aun asi,
se observo en la valoracion que
presenta alteraciones en funciones
ejecutivas, ademas de anomias y
algunas veces, agramatismo.

No coincide con lo previsto.

En su valoracion inicial, se
observo que su lenguaje expresivo
era no fluido y tendia a tener una
velocidad lenta con muchas
anomias.

No coincide en la parte de
habilidades suprasegmentales,
pero si en la parte de
recuperacion semantica.

El participante ha estado en
contacto con la musica desde hace
varios afios. Ademas, en su
valoracion de lenguaje, se observd
un lenguaje no fluido y con
muchas anomias y varias
parafasias, y normalmente su
lenguaje suele ser telegrafico.

St coincide con lo previsto.

Nota: se presenta una tabla comparativa con los resultados observados de acuerdo a sus
antecedentes y primera evaluacion (columna derecha), comparados con los resultados obtenidos
del compendio de ejercicios (columna izquierda) para poder suponer si existe alguna correlacion
v si pudieran predecirse algunos resultados
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Se observa entonces que los resultados que se obtengan de este compendio de ejercicios
pueden predecir ciertos errores lingiiisticos, sin embargo, no parece haber correlacion entre el

tiempo de preparacion musical previo y el desempefio dentro de las tareas.

Por otra parte, es importante retomar que en general las evaluadoras coincidieron al momento
de seleccionar las habilidades que estaban presentes o ausentes en cada uno de los participantes.
Sin embargo, en un punto de la evaluacion de la memoria inmediata y a lo largo de la evaluacion
de la duracion, las evaluadoras tuvieron muchas discrepancias. Esto puede relacionarse con el
disefio del ejercicio, la definicion del concepto de memoria o duracion, con la instruccion o con el
mismo material audiovisual. Esto resulta relevante pues son ajustes que deberan tomarse en cuenta

para una nueva version del compendio y evaluacion.

Por otra parte, es importante resaltar que a lo largo de la evaluacion de habilidades
suprasegmentales son notorias las discrepancias en los casos de FE, MP y CU. El primero es el
unico caso que presenta como etiologia un traumatismo craneoencefalico. MP no tuvo nunca
relacion, ensefianza ni rehabilitacion con musica. Y en el caso de CU no puede encontrarse un
factor de su contexto individual que pudo haber afectado las evaluaciones, asi que quizas en este
caso pudo haber sido por falta de preparacion de ambas evaluadoras. Por eso, con respecto a los
errores lingiiisticos, se puede suponer que el disefio esta relacionado con conceptos muy
especializados para el drea de terapia de lenguaje, por lo que otro profesional podria requerir mayor

preparacion al evaluar.
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CAPITULO 4: DISCUSION

Cabedo (2009) plantea el concepto de “linealidad prosodico-comunicativa” y Seddoh (2004)
el de Interaccion del Contorno (Contour Interaction), los cuales son importantes pues hablan de la
dependencia directa de las habilidades suprasegmentales con el contexto gramatical o no-
gramatical en el que se encuentren. En este compendio de ejercicios fueron solicitadas las
habilidades de manejo suprasegmental, en su mayoria, de manera aislada del lenguaje expresivo.
Es probable que, por este motivo, las personas con afasia hayan demostrado mantener la mayoria
de las habilidades de manipulacion suprasegmental en por lo menos alguna de las tareas. Uno de
los alcances de esta investigacion podria ser la comparacion de estas habilidades entre la primera
parte de las tareas (habilidades aisladas), y la segunda parte de las tareas (integradas en habla

conectada y canto).

De acuerdo con la teoria (Shapiro, B., 1986; Adam, 2014; Baum, 1999; Lee, 2015), los
resultados coinciden en que se presentan errores en la velocidad, pero en la muestra de la
investigacion se mostrd una tendencia hacia el poco manejo de velocidad lenta, cayendo mas hacia
la velocidad rapida. Es probable que esto haya sucedido ya que producir voluntariamente una
palabra de manera lenta requiere un control motor y vocal mas elaborado que lo que requeriria la
emision automatica. Es decir, la velocidad lenta dentro del lenguaje automatico es involuntaria, se
da a causa de la alteracion adquirida. Por lo tanto, cuando se solicita manipular una emision a

velocidad lenta a voluntad, resulta complejo.

Por otra parte, también coinciden en que aparecen alteraciones en la ejecucion de manipulacion
de altura tonal, sobre todo con una tendencia hacia la altura tonal aguda. Esto supone que puede

estar involucrado el conocimiento social del canto, el cual tiende a una imitacién y modificacion
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de la voz hacia tonos agudos. Por otra parte, podria suponerse que la graméatica del espafiol tiende
a palabras llanas, por lo que la prosodia suele tener inflexiones de voz con tendencia aguda.
Finalmente, con respecto a una parte mecanica, resulta menor la distancia entre las cuerdas vocales
al estrecharse en sonidos agudos que en sonidos graves, por lo que se podria suponer que eso resulta

menor esfuerzo.

Con respecto al area de recuperacion cognitiva, es importante presentar los resultados que se
han obtenido de otros estudios para realizar la comparacion con los resultados de esta investigacion.
Sihvonnen en 2021 propone que las personas con afasia pueden beneficiarse de elementos
musicales en la terapia, y por el contrario, Racette (2006) concluy6 que la musica no facilitaba sus
emisiones. Como se ha mencionado anteriormente, las investigaciones realizadas en esta poblacion
resultan complicadas pues son personas con diagndstico y funciones heterogéneas. Es por eso por
lo que, también resulta importante recuperar los modelos propuestos por Peretz, Baddeley y Patel
para poder justificar tedricamente los resultados de los participantes en relacion al lenguaje y la

musica.

Peretz (2004) propuso un esquema en el que se presenta el procesamiento modular de la musica
(Figura 8 y figura 9). En este, resulto inevitable presentar las funciones lingiiisticas que también se
ven presentes en este procesamiento. A partir de los resultados de esta investigacion, se puede
proponer que se llevan a cabo las tareas de habla y de canto respectivamente con apoyo de las
memorias asociativas, las cuales facilitan la recuperacion cognitiva tanto del 1éxico fonologico
como del Iéxico musical. Es decir, en las tareas de EECI y EPCP, la mayoria de los participantes
mantuvieron las habilidades esperadas (memoria episddica y memoria semantica). Probablemente
esto sucedid por las memorias asociativas que comparten los contextos fonologicos y musicales de

las canciones.
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Baddeley (2021) propuso nuevos elementos al esquema de la memoria de trabajo (Figura 11),
se puede observar que dentro del bucle fonologico son ahora incluidos los elementos musicales
junto con los de habla, para ser reforzados con la articulacion y, asi, mantenerse dentro del retén
episodico. Dentro de los resultados de esta investigacion puede observarse que en la tarea MCN la
mayoria de los participantes mostré la habilidad de memoria de trabajo (pues, de acuerdo con el

modelo mencionado, obtuvieron estimulos de distintos tipos para reforzar el almacenamiento).

Finalmente, retomando la teoria de OPERA de Patel (2011), con respecto al elemento de
precision podriamos suponer que los resultados adecuados en las habilidades de manipulacién
suprasegmental se deben a la exigencia de la musica con respecto a la precision en las tareas
lingtiisticas. También es probable (aunque no fue evaluado en esta investigacion) que la relacion
emocional positiva que se presentd en los participantes al escuchar las canciones populares pudo
haber facilitado la recuperacion lingiiistica, pues las canciones dentro del compendio de ejercicios
fueron reconocidas por todos los participantes como recuerdos de su pasado, con alguna sonrisa o
movimientos al ritmo de la cancién. Con respecto a la repeticion, las tareas musicales quizas
reforzaron los elementos lingliisticos dentro del bucle fonologico de la memoria de trabajo. Sin

embargo, esto no es concluyente debido a los argumentos que se expondran a continuacion.

Como se ha mencionado, resulta casi imposible generalizar resultados con respecto a la afasia,
sobre todo cuando se decidid utilizar el término mas general de “afasia expresiva”, pues este
concepto engloba los tipos de afasia de Broca, transcortical motora, transcortical mixta, global, y
andmica, que entre si presentan muchas diferencias. Entonces se coincide con Bidoggia (2014) que
“los errores que cometen los afasicos derivan de diferentes lesiones del cerebro y no es posible

establecer unas reglas generales que valgan para todos de igual manera”.
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En los resultados obtenidos en esta investigacion, los errores lingiiisticos que presentan las
personas con afasia son muy variables, lo cual es normal dentro de esta poblacion pues todos son
casos individuales y Unicos. Ademas, cada uno present6 distintas etiologias y tiempo de evolucion,
lo cual es una variable importante para los resultados obtenidos. Retomando los conceptos de
eficacia (si la persona logré o no un objetivo) y eficiencia (la calidad de la respuesta). Con respecto
a la valoracion del lenguaje de una persona con afasia existen las pruebas formales y las pruebas
informales. Las primeras son pruebas estandarizadas, lo cual significa que arrojan datos
cuantitativos; y las otras arrojan datos cualitativos y complementarios a las otras pruebas. De
acuerdo con las definiciones, de manera muy general podria decirse que las pruebas formales
buscan evaluar la eficacia, y las informales la eficiencia. Sin embargo, con respecto a esta
investigacion, la eficacia inicamente fue observada a partir de que ambas evaluadoras lograron
calificar las habilidades presentes o ausentes en cada uno de los participantes. Por otra parte, la
eficiencia pudo observarse individualmente en el desempefio de cada uno de los participantes, con
sus caracteristicas propias. Aunque se tomé en cuenta la eficacia, no iba relacionada con los
resultados de los participantes, por lo que la propuesta de ejercicios podria ser similar a una prueba
informal pues se obtienen resultados sobre la eficiencia, es decir, que interesa mas la parte

cualitativa de los datos arrojados, dada la variabilidad de los participantes.

Se present6 anteriormente la relacion entre los resultados obtenidos en la investigacion y la
teoria revisada en el marco tedrico. Puede notarse la relevancia para este trabajo de las propuestas
hechas por Peretz, Patel y Baddeley, puesto que los primeros dos autores profundizaron en temas
relacionados entre lenguaje y musica, y el segundo sobre temas relacionados con la cognicion y la

memoria; no solo a nivel tedrico, sino que también a nivel neuroanatémico funcional. El abordaje
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de este trabajo es la propuesta de evaluacion a partir de tareas musicales y conductas observables

en personas con afasia.

Otro analisis que puede realizarse con respecto a los resultados obtenidos es el origen de ellos:
las evaluadoras. A partir de las evaluaciones de cada una de ellas, puede notarse cierta tendencia a
las discrepancias especialmente en areas que correspondian a la especialidad de una y de la otra.
Aunque ambas coincidieron en varios puntos, también se observaron estas diferencias en las tareas
mas especificas. Es asi como ambas evaluadoras aportan distintos puntos de vista al trabajo de
investigacion, y, ademads, esto sugiere una preparacion previa para ambas, cada una del area que
no resulta su especialidad. Atn asi, esto no sugiere que esta propuesta de evaluacion (el compendio
de ejercicios y su rubrica) deba de ser aplicado inicamente por un experto en alguna de las dos
areas. Por el contrario, se invita a explorar e integrar dos disciplinas que no son tan distintas en el

trabajo de rehabilitacion de las personas con afasia.
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CAPITULO 5: CONCLUSIONES

(Que eficacia tiene un compendio de ejercicios musicales para valorar elementos lingiiisticos
y cognitivos en personas con afasia expresiva? ;Sera eficiente el desempefio de las personas con
afasia expresiva en el compendio de ejercicios musicales? Estas fueron las preguntas de
investigacion que guiaron este trabajo. A partir de ellas se logrd el objetivo de disenar un
compendio de ejercicios musicales y una rubrica de evaluacion de aquellos con un enfoque
lingiiistico-cognitivo. Ademdas de aplicar los ejercicios, dos evaluadoras lograron calificar la
ausenciay presencia de las habilidades pertinentes para este trabajo, y, con esto mismo, se pudieron

exponer los resultados de los individuos que participaron, ademas de los resultados generales.

Retomando las hipotesis planteadas en el disefio de esta investigacion, el compendio de
ejercicios musicales si resulto eficaz para evaluar de manera cualitativa las habilidades lingiiisticas
y cognitivas de personas con afasia expresiva, puesto que las evaluadoras si lograron evaluar los
elementos solicitados, coincidiendo frecuentemente en sus calificaciones; posteriormente, pudo
observarse la descripcion individual de cada uno de los participantes con sus caracteristicas
cualitativas evaluadas a partir de la rabrica propuesta para este trabajo (Tabla 18). También se
confirma que las personas con afasia expresiva mostraron un desempefio eficiente en alguno de los
ejercicios musicales, algunos de los participantes en mayor cantidad de ejercicios que otros, pero
todos mostraron las habilidades evaluadas por lo menos en una de las tareas. Es decir, las tareas
fueron disefiadas de tal manera que el participante no se encontrara en una situacion de estrés y
frustracion al notar que no es capaz de ejecutarlo, sino que hay distintas vias y opciones para
lograrlo. En el disefio de este compendio de ejercicios en el cual se plantearon distintas tareas para
permitirle al participante mostrar la habilidad evaluada. Ademads, se observd que hubo mejor

desempefio en las tareas de habilidades suprasegmentales pues, a pesar de ser mayor cantidad de
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ejercicios, hubo menor cantidad de ausencias dentro de las habilidades. Por el contrario, en las
tareas de habilidades lingiiistico-cognitivas, fueron menos reactivos, pero se presentd la misma o
mayor cantidad de ausencias dentro de las habilidades esperadas. Es decir, hubo menor cantidad
de ausencias en las habilidades suprasegmentales, lo cual es congruente con el planteamiento de la
Terapia de Entonacion Melodica, que mas que tener como objetivo principal la recuperacion
espontanea de palabras, busca trabajar la prosodia y de la mano reforzar frases melddicas
practicadas con cierta repeticion. En este trabajo se observa que la musica beneficia a las
habilidades suprasegmentales que componen la prosodia ya que requieren de menor esfuerzo
cognitivo, sin embargo, cuando se estimulan a la par con frases o palabras, también tendran
beneficios a nivel de recuperacion semantica, aunque sean habilidades cognitivas superiores. Aun
asi, también fue revisado anteriormente en la teoria, resulta més facil comparar los elementos
suprasegmentales a elementos musicales con un gran paralelismo, a hacerlo con elementos
semanticos del lenguaje y los musicales. Es por esto que el disefio a partir de habilidades
suprasegmentales del lenguaje facilita la primera aproximacion en la evaluacién de lenguaje con

ejercicios musicales.

Desde el inicio de la investigacion se plantea la importancia de retomar la relacion entre el
lenguaje y la musica, y como ésta resulta una herramienta benéfica para las personas con afasia. A
través de los resultados expuestos, puede observarse que definitivamente la musica tiene una gran
relacioén con el control de habilidades suprasegmentales no solo por los elementos que pueden
emparejarse, sino porque las tareas musicales permiten trabajar de otra manera las habilidades
suprasegmentales, demostrando caracteristicas mas especificas que en una valoracion de lenguaje
aislado. Por ejemplo, en una valoracién de lenguaje podria concluirse que una persona presenta

aprosodia; pero con una herramienta de valoraciéon musical, podria uno observar cudles elementos
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de la prosodia son los que estan alterados y de qué manera presentan su alteracion. Continuando
con esta comparacion entre una valoracion de lenguaje y una valoracion con tareas musicales,
también se puede observar que, de manera cualitativa, las tareas relacionadas con las habilidades
lingiiistico-cognitivas permiten observar otras caracteristicas dentro del lenguaje expresivo (por
ejemplo, las habilidades de manejo suprasegmental o de recuperacion en otro ambito separado al
lenguaje aislado), y por lo tanto, comparar con la valoracidn inicial y sacar conclusiones mas
completas para el informe de valoracion. En el caso de este trabajo, se observo que hay contrastes

entre los resultados de la valoracion inicial y lo observado en la evaluacién del compendio.

Ademas de permitir comparar resultados y sacar mejores conclusiones, una terapeuta que
aplique esta propuesta de valoracion, tendria elementos complementarios para el disefio de su
terapia de lenguaje, pues este compendio fue disefiado a partir de los elementos en comun entre la
musica y el lenguaje. Es decir, en lugar de trabajar la repeticion y automatizacion de frases
cotidianas con las inflexiones del lenguaje aislado, podria utilizar las frases entonadas para
complementar el trabajo de rehabilitacion. Otro ejemplo para integrar los resultados del compendio
de ejercicios al trabajo de rehabilitacion seria, por ejemplo, que, en lugar de intentar trabajar la
recuperacion semantica unicamente a partir de imagenes y palabras escritas, la terapeuta podria
apoyarse de canciones familiares a la persona con afasia para facilitar este acceso y aumentar la
cantidad de palabras que pueda recuperar. Estas decisiones terapéuticas podrian realizarse al
comparar las ausencias en los resultados de la persona con afasia con la justificacion practica que
se plante6 en el disefio del compendio de ejercicios (p. 56-59). Y, ademads, otro beneficio que
tendria el usar un compendio como el propuesto en el trabajo, seria la facilidad de crear un rapport

con el paciente, pues en las valoraciones iniciales es lo que debe desarrollarse. Por lo tanto, al
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encontrarse realizando tareas de mayor esfuerzo cognitivo, y que se relacionen con su memoria

episddica, es probable que sea facil establecer un vinculo.

Este trabajo aporta al conocimiento que ya hay sobre la relacion entre la musica y el lenguaje
para que no se quede Unicamente en la investigacion, en la musicoterapia e incluso en el instinto,
si no que comiencen a integrarse ordenada y justificadamente estos elementos a las valoraciones y
terapias de lenguaje de personas con afasia, trayendo asi mayor beneficio a los pacientes. Aun asi,
no debe asumirse el rol de musicoterapeuta o de terapeuta con preparacion en cognicion musical,
ya que se necesita un conocimiento y practica especializada para llevar a cabo las tareas de terapia
con elementos musicales. Del mismo modo que para dar terapia de lenguaje, se necesita “experticia
fonoaudioldgica®’[, que] hace referencia al saber, las habilidades, las actitudes y el razonamiento
critico (...) [que permiten que uno obtenga] eficiencia laboral. El profesional en fonoaudiologia
ademas de ser un buen ser, debe saber ser y saber hacer; esto requiere del complemento de la

fundamentacion tedrica y practica” (Lizarralde, G., 2020).

Con respecto al ambito de la investigacion, este trabajo también resalta la importancia de
recordar la singularidad de cada participante dentro de cualquier proyecto. Es frecuente encontrarse
con la obligacion preestablecida de presentar resultados estadisticos y cualitativos, pero, al
momento de trabajar con personas -y mas con personas con alguna alteracion adquirida, pues cada
cerebro es un mundo y los danos son muy variados-, es fundamental recordar su humanidad y

cualidades individuales dentro de la investigacion.

A partir de los resultados observados en este trabajo, surgen distintas preguntas que podrian

guiar proximas investigaciones de la mano con esta: ;qué otros elementos del lenguaje podran

23 En otros paises de Latinoamérica, un terapeuta de lenguaje es referido como “fonoaudidlogo”. En Espafia y
Europa es referido como “logopeda” u “ortofonista”
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valorarse con tareas musicales? ;Podra ser eficaz para valorar a personas con afasia sensorial?
(Podré funcionar como herramienta diagnostica, si es que lograra estandarizarse? ;Habria mejoras
en los resultados obtenidos si las personas con afasia reciben terapia de lenguaje con elementos
musicales y/o musicoterapia? Claramente estas preguntas también requeririan de ajustes dentro del
compendio de ejercicios, por ejemplo, en las tareas de duracion, donde hubo muchas discrepancias

en la evaluacion.

5.1 Posibles implementaciones
Algunos posibles implementaciones de este trabajo -mas alld de plantear las preguntas que

despierten curiosidad en los lectores-, serian que posiblemente este compendio de ejercicios,
después de ser aplicado y evaluado, podria funcionar como una herramienta para (a) dirigir al
paciente a un musicoterapeuta con una metodologia especifica (b) incluir metodologias musicales

complementarias a la terapia de lenguaje. Es decir, si la persona con afasia presenta alteracion en:

- Habilidades suprasegmentales podria utilizarse la estrategia de control de aire en una silaba
aislada (breathing into single-syllable sounds, Tomaino, 2012);

- Memoria episddica espontanea podria utilizarse la estrategia de canciones familiares

- Memoria episddica con pistas podria utilizarse la estrategia de lenguaje asistido de musica
(musically assisted speech, Tomaino 2012);

- Memoria de trabajo podria utilizarse como guia de evaluacién para un profesional
preparado la metodologia de Terapia de Entonacion Melodica (1973) que esté trabajando
con una PCA;

- Memoria de trabajo con reforzadores podria utilizarse la terapia de escritura creativa de

canciones (therapeutic songwriting, Baker, 2005);
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- Filtro de la memoria de trabajo hacia memoria a largo plazo podria utilizarse el canto con

pistas dinamicas (dynamic-cued singing, Tomaino, 2012).

Otra posible implementacion seria la integracion de esta propuesta -adaptada- a las distintas
metodologias de ejercicios musicales en terapia de lenguaje que ya existen para hacer cada vez mas
completo el trabajo con personas con afasia. A largo plazo, la preparacion formal para terapeutas
de lenguaje en el area de cognicién musical y musicoterapia para su trabajo con personas con afasia

-0 con poblacidén infantil-.

Por otra parte, podria implementarse con una muestra que presentara otro diagndstico, por
ejemplo, Alzheimer, pues se sabe que la Musicoterapia ha permitido mejoras en poblaciones con

Daio Cerebral Adquirido.

5.2 Alcances del proyecto

Como se menciond anteriormente, resultaria fundamental para préximos proyectos que se

realizaran modificaciones a la propuesta:

a) Considerar la aplicacion del compendio a una poblacién més extensa de personas con
afasia, con el apoyo de mayor cantidad de evaluadores capacitados, buscando obtener un
tratamiento estadistico que, en este caso, podria reportar resultados estadisticamente
significativos;

b) Considerar la evaluacion con la rubrica por profesionales de Musicoterapia;

¢) Considerar la modificacion de los ejercicios en los que todos los participantes obtuvieron
el mismo resultado ya no presenta un reto cognitivo para las personas con afasia, y para
poder mostrar sensibilidad ante la poblacion y determinar mas caracteristicas

diferenciadoras;
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d) Modificar la tarea de Memorizacion de una Cancidon Nueva hacia una tarea de Cantar en
Conjunto (sing along), a partir de los resultados que obtuvo Racette (2006) en su
investigacion;

e) Tomar en cuenta distintas pistas para otorgarle a los participantes al momento de recuperar
las canciones populares, pues se observéd que unicamente una pista auditiva no es funcional
para la mayoria de los participantes;

f) Realizar una seleccion mas objetiva de las canciones tanto de la tarea de Evocacion con
Pistas de Canciones Populares como en la de Memorizacion de una Cancion Nueva entre
distintos profesionales del area, de distintos paises, para asegurarse que resulten adecuadas
para la poblacion;

g) Continuar y promover investigaciones relacionadas a la musica y la rehabilitacion de

lenguaje de las personas con afasia para profundizar en temas de la Cognicién Musical.

Limitaciones

Algunas de las limitaciones que presenta esta investigacion fueron la aplicacion virtual que
probablemente complic6 la observacion a detalle de las habilidades de cada persona dentro de las
tareas; y el tamafo de la muestra. Cabe recordar que este proyecto se realizo en el periodo de
emergencia sanitaria por COVID-19, lo cual forzo la aplicaciéon a una modalidad tnicamente
virtual. Quiza la aplicacion presencial pueda arrojar otros resultados, pues habria la posibilidad de
observar detalladamente las respuestas de las personas con afasia, y por su parte recibir el estimulo

auditivo de manera adecuada (sin interferencia tecnolédgica).
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LECTURAS RECOMENDADAS

e Textos por Aleksandr Luriya (Alexander Luria), por ejemplo: “Afasia en un
compositor” (1965)

e “Some early cases of aphasia and the capacity to sing” (Johnson, Graziano, 2015)

e “Jean-Martich Charcot’s role in the 19" Century study of music aphasia”
(Johnson, J., et al, 2013)

e “El canto de la palabra: una iniciacion al estudio de la prosodia” (Mora, E.,
Amelia, R., 2009)

e Capitulo 7.3.3 del libro “Music, Language and Brain” (Patel, A., 2010)

e “Music and Emotion” (Hunter, P., Schellenberg, G., 2010)

e “The Role of Metacognitive Skills in Music Learning and Performing: Theoretical
Features and Educational Applications” (Concina, E., 2019)

e “Modelo Modular del Lenguaje Oral y Escrito a nivel de la palabra” (Gonzalez,
R., 2021)

e “Musica y Neurociencia: la musicoterapia, sus fundamentos, efectos y
aplicaciones terapéuticas” (Jauset, J, 2011)
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ANEXOS

ANEXO 1: Habilidades relacionadas con el lenguaje y musica

Habilidades relacionadas con lenguaje y musica

cambiar de acuerdo con el
contexto en el que se emiten.

TAREA RELACION CON | RELACION CON MUSICA
LENGUAIJE

Habilidades suprasegmentales | Las habilidades | Las caracteristicas
suprasegmentales se pueden | suprasegmentales componen
manipular a través del sistema | las piezas musicales, vy,
fonoarticulador, y deberdn | ademas, los intérpretes

musicales pueden manipular

estas caracteristicas de
acuerdo con el contexto
musical.

Memoria auditiva inmediata

Esta se refiere a la capacidad
de la persona de comprender
los estimulos que recibe y
abstraer  los  significados
para dar
inmediata al

relevantes una
respuesta

estimulo.

Se refiere a la capacidad de la
persona de los
estimulos que
recibe y comprenderlos, para
poder dar respuesta
inmediata al estimulo.

analizar
musicales

una

Recuperacion episodica

En estas tareas, una persona es
capaz de recuperar
informacioén relacionada con
el contexto en el que obtuvo
un recuerdo. Es una memoria
que no requiere de consciencia
activa.

Muchos recuerdos de las
personas van directamente
relacionados con un contexto
emocional, ligado a elementos
musicales. Por lo tanto, si se
vuelve a recibir el estimulo
que se obtuvo en el momento
de almacenar el recuerdo,
resultara mas facil recuperar la
informacion.

Recuperacion semantica

Las personas, para lograr
recuperar conceptos utilizados
dentro de una tarea especifica
de corto plazo, es necesario
que haga uso del bucle

fonolégico y el repaso

Al igual que la informacion
verbal, la informacion musical
es procesada dentro del bucle
fonologico, y el retén
episodico es el punto en el que
son integrados los distintos
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articulatorio. De esta manera,
podra almacenarse en el retén
episoédico, y asi, podrad
recuperar la  informacion
semantica correspondiente al
contexto.

estimulos. Si son
correctamente  procesados,
analizados y repasados en el
bucle fonologico, podran ser
recuperados adecuadamente
del retén episodico.

Memoria de trabajo La memoria de trabajo es una

etapa dentro del
procesamiento de la
informaciéon enfocado a una
tarea en especifico, donde
deberd mantenerse en el
almacén temporal con el
apoyo de la  agenda
visoespacial, el bucle
fonologico y del retén

episodico (dependiendo la
tarea). Posteriormente, esta
informacion almacenada
podra ser filtrada al almacén a
largo plazo, o ser desechada
por falta de relevancia.

La memoria de trabajo es una
etapa dentro del
procesamiento de la
informacion enfocado a una
tarea en especifico, donde
deberd mantenerse en el
con el
agenda

almacén temporal
apoyo de Ia
visoespacial, el bucle
fonolégico y del retén
episodico (dependiendo la
tarea). Posteriormente, esta
informacion almacenada
podré ser filtrada al almacén a
largo plazo, o ser desechada
por falta de relevancia.

ANEXO 2: Compendio de ejercicios

INDICE

1. Introduccién

2. Instrucciones generales

3. Habilidades suprasegmentales
a. Percusion Gruesa

ii.  Repeticion Ritmica de Percusion Gruesa
11i. Sincronizacion Percusiva

i.  Manejo Suprasegmental de Percusion Gruesa

COMPENDIO DE EJERCICIOS MUSICALES PARA

EVALUAR HABILIDADES SUPRASEGMENTALES Y

HABILIDADES COGNITIVAS DE PERSONAS CON AFASIA
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b. Percusion Fina
1.  Manejo Suprasegmental de Percusion Fina
ii.  Repeticion Ritmica de Percusion Fina
c. Vocalizaciones
1.  Manejo Suprasegmental con Vocalizaciones
ii.  Repeticion Ritmica con Vocalizaciones
iii.  Repeticion Melodica con Vocalizaciones
iv.  Repeticion Melddica Ritmica de Vocalizaciones
4. Recuperacion cognitiva y lenguaje expresivo
a. Evocaciéon Espontanea de una Cancion Individual
b. Evocacion con Pistas de Canciones Populares
c. Repeticion de Frases Entonadas
d. Completar Frases Melodicas

INSTRUCCIONES GENERALES

Esta prueba requiere ser grabada, ya sea aplicada de manera virtual como presencial. Duracion
aproximada: 30 minutos

Las instrucciones deberan darse tal como dice la letra cursiva.

Para el 4rea de habilidades suprasegmentales, se requiere de unas baquetas o algiin instrumento percusivo
(puede ser un lapiz o un palo de madera); y una app de teléfono que posteriormente se aclarara.

Los audios quedaran grabados en una carpeta de Drive:
https://drive.google.com/drive/folders/1 T8 XF4k4gNRbrZatFuldlZPuh93P0XxK 1?usp=sharing

HABILIDADES SUPRASEGMENTALES
Para realizar la valoracion de esta area, el participante debera tener una percusion similar a una baqueta
(claves, lapiz, palo de madera) y una aplicacion de teléfono de un piano (App Store: “MiniPiano” o en

Play Store: “Mini Piano de X64h™).

Percusion gruesa

Manejo Suprasegmental de Percusion Gruesa

Se le solicitara al participante que realice un sonido con las siguientes caracteristicas. Si no logra
reproducirlo la primera vez, le puede dar la aclaracion entre paréntesis de como hacerlo; aun asi, si lo
logra producir en el primer intento, no es necesario el segundo intento.

A continuacion, debera realizar sonidos con las siguientes caracteristicas ( 1.5 minutos)
e Con la baqueta, haga un ritmo rapido (como cuando caen muchas gotas de lluvia)

e Con la baqueta, haga un ritmo lento (como si fuera un péndulo)
e Con la baqueta, haga un ritmo con sonido fuerte (como el del motor de una motocicleta)
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e Con la baqueta, haga un ritmo con sonido suave (como si fueran unas hojas que caen)
Repeticion Ritmica con Percusion Gruesa

Posteriormente, el terapeuta producira una serie de patrones ritmicos y el participante debera imitarlos.
Solo tendra un intento. 50 segundos

Ahora escuchard una serie de patrones. Primero debe escucharlos, y después tendra que repetirlos en la
nota que quiera.

Patrén 1 (AUDIO 1):

=60

wgd L L L

Patrén 2 (AUDIO 2):

o= 60

wy L LT

Patron 3 (AUDIO 3):

o= 60

wydt L LJIJ ) ) JJJ)

Sincronizacion Percusiva

A continuacion, el terapeuta reproducira un fragmento de dos canciones instrumentales, y el participante
deberé seguir el ritmo con su instrumento. 1 minuto

A continuacion, reproduciré los fragmentos de dos canciones. Usted debera marcar el ritmo junto con la
cancion, con su baqueta. Yo comienzo los primeros segundos y usted deberd seguir solo los siguientes
segundos del fragmento.

30 segundos de Pomp And Circumstance No. 1 In D Major por Edward Elgar (AUDIO 4)

30 segundos de Walz No. 2 de Dmitri Shostakovich (AUDIO 5)

Percusion Fina
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Manejo Suprasegmental de Percusion Fina

Se le solicitara al participante que haga producciones con una sola nota (la que él prefiera), con las
siguientes caracteristicas. Si no lo logra producir al primer intento, tendrd un segundo intento, con la
aclaracion entre paréntesis; si lo logra el primer intento, no es necesario solicitar un segundo.

A continuacion, debe emitir sonidos con las siguientes caracteristicas 1 minuto.

e Cortas (como cuando pian los pollitos)
e Largas (como el mugido de una vaca)

Repeticion Ritmica de Percusion Fina

Posteriormente, el terapeuta producira una serie de patrones ritmicos y el participante debera imitarlos,
en la nota del piano que ¢l elija. 30 segundos

Ahora escuchara una serie de patrones. Primero debe escucharlos, y después tendra que repetirlos.

Patron 1 (AUDIO 6):

J= 60

Patrén 2 (AUDIO 7):

J=60

Patrén 3 (AUDIO 8):

o= 60

o] i = t | I — i
e
e

Vocalizaciones

Manejo Suprasegmental con Vocalizaciones
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Se le solicitara al participante que produzca vocalizaciones con una sola vocal en una sola nota. Si no lo
logra producir al primer intento, tendra un segundo intento, con la aclaracion entre paréntesis; si lo logra
el primer intento, no es necesario solicitar un segundo. 2 minutos

Con sonido fuerte (como si fuera a gritar)

Con sonido suave (como si contara un secreto en voz baja)
Rapidas (como si se estuviera riendo mucho)

Lentas (como si tuviera suefio)

Agudas (como la voz de una nifia chiquita)

Graves (como la voz de un sefior grande)

Ahora, tendra que producir las silabas de su nombre primero de manera corta, y después de manera
larga. Por ejemplo (AUDIO 9.0y 9.1)

e (Cortas
e [Largas

Repeticion Ritmica con Vocalizaciones

Posteriormente, el terapeuta producird una serie de patrones ritmicos y el participante deberd imitarlos
(ambos con la silaba /pa/) 5 0 segundos

Ahora escuchara una serie de patrones. Primero debe escucharlos, y después tendra que repetirlos en la
nota que quieras.

Patron 1 (AUDIO 10):

=60

wgd L L L

Patrén 2 (AUDIO 11):

o= 60

wgld L]y

Patron 3 (AUDIO 12):

o= 60

wed LI T ) Ty
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Repeticion Melodica con Vocalizaciones

Después, el terapeuta producira una serie de patrones melddicos y el participante deberd imitarlos (con
una sola vocal). En este punto no se califica la afinacion, sino que se califica la habilidad del participante
de reconocer un sonido ascendente y descendente, y su intento por imitarlo (en la tonalidad que sea) 1.5
minutos

Ahora escuchara una serie de patrones. Primero debe escucharlos, y después tendra que repetirlos. No
se preocupe de como salga ni de la afinacion, aqui lo que buscamos es observar que tal reproduce
aproximaciones de lo que escucha.

Patron 1 (AUDIO 13):

A

Al
(AN
i)
T

Patron 2 (AUDIO 14):

£

oJ

Patrén 3 (AUDIO 15):

e) I

Patrén 4 (AUDIO 16):

P —
G4,
o) f | = L4 -

Repeticion Melodica Ritmica con Vocalizaciones

Luego, el terapeuta producira una serie de patrones ritmico-melodicos y el participante debera imitarlos.
En este punto no se califica la afinacion, sino que se califica la habilidad del participante de reconocer un
sonido ascendente y descendente, y su intento por imitarlo (en la tonalidad que sea) Iminuto

Ahora escuchara una serie de patrones. Primero debe escucharlos, y después tendra que repetirlos. No
se preocupe de como salga ni de la afinacion, aqui lo que buscamos es observar que tal reproduce
aproximaciones de lo que escucha.

Patron 1 (AUDIO 17):
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D>

=
ml

el

ol

N
(1IN
(11N
(1IN
Bt

Patrén 2 (AUDIO 18):

=60
fa) ; |

EL ]
| 108
L ]

eJ

En este punto de la prueba se recomienda hacer una breve pausa.

RECUPERACION COGNITIVA Y LENGUAJE EXPRESIVO
Evocacion Espontanea de una Cancion Individual

Se le solicitara al participante producir una cancién de su pasado, durante 30 segundos. Para esto tendra
dos intentos de 30 segundos cada uno. Atin asi, no se le comparte que sera durante 30 segundos la muestra:
su cancion debera ser completamente espontanea, y al momento de calificar, se tomaran en cuenta los
primeros 30 de cada intento.

Si la primera que elige es en inglés, se le solicitara cantar otra cancion, ahora en espafiol. Una vez que
haya elegido la cancién en espaiol, podra tener dos intentos.

Deberan ser canciones que le gustaban y que se sabe una parte de la letra. 2 minutos

Instruccidn al participante: A continuacion, deberda cantar un fragmento de una cancion que le guste
mucho. De este fragmento lo importante es que usted recuerde gran parte de la letra. No importa como
salga. Tiene dos intentos para hacerlo, si en el primero se le olvida una parte de la letra, puede volver a
intentarlo.

Evocacion con Pistas de Canciones Populares

Se le reproduciran fragmentos de canciones populares (Unicamente la melodia), y se espera que el
participante pueda recuperar la letra a partir del reconocimiento de la melodia. Si logra reconocer 3
canciones y las tararea o produce la letra completa, se detiene la actividad. No debera cantar las 7
canciones. Igualmente, la terapeuta deberd tomar en cuenta el contexto del participante para seleccionar
las canciones que le reproducira. 3 minutos

En esta actividad, debera escuchar los fragmentos de canciones que le voy a reproducir, y si recuerda la
letra de la cancion, debera cantarla. Cuando recuerde 3, pasaremos a la siguiente actividad

e Martinillo (AUDIO 19)
e Feliz Cumpleaiios (AUDIO 20)
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Cielito Lindo (AUDIO 21)
Bésame Mucho (AUDIO 22)
Musica Ligera (AUDIO 23)
Flaca (AUDIO 24)

Lamento Boliviano (AUDIO 25

Repeticion de Frases Entonadas

Se le reproducira al participante 3 patrones melddico-lingiiisticos para que escuche, y posteriormente
repita. 1 minuto

Ahora, escuchara unas frases con una entonacion especifica. Después de escucharlos, intentara
repetirlos como salgan.

Patrén 1 (AUDIO 26):

o= 60
A

o P 1 -~
& €

= |
T

oJ : ;
. Co6 moes tas?

Patrén 2 (AUDIO 27):

d=60

| 1HEE
TIM
ﬂ'.‘r

Patrén 3 (AUDIO 28):

a=60

fa) .
- S ————
41—
o

Ten go ham bre

Memorizacion de una Cancion Nueva
Se le ensenara al participante la siguiente cancion.. 5.5 minutos

El lagarto esta llorando — AUDIO 30

Por ultimo, vamos a aprendernos el coro de una cancion juntos. Primero escucharemos la cancion
completa para que entienda la historia de la cancion. Posteriormente, nos enfocaremos solamente en el
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coro veremos un video con la letra de la cancion y puede intentar tararearla. Finalmente, vamos a
cantarla juntos con la letra del video.

Los pasos para practicarla seran los siguientes:

e Escuchar la cancion completa

e Escuchar el coro de la cancidn junto con la letra escrita, e intentar tararear la melodia

e Cantar el coro de la cancion junto con la letra escrita (terapeuta y participante)
Ahora, usted debera cantar el coro de memoria. Me gustaria que intente cerrar los ojos y cantarla en su
cabeza, sin abrir su boca, solo intente imaginar como deberia sonar el coro. Cuando esté listo, tiene dos
intentos. Si en el primero no recuerda la letra, puede solicitar la letra escrita. Yo le daré la letra para
que la estudie, y después, volvera a intentarlo de memoria. 1.5 minutos

Completar frases melodicas

Finalmente, yo voy a producir unas frases del fragmento, y usted debera completarlas. Por ejemplo:
(AUDIO 31) “Martinillo, Martinillo...” y usted tendria que decir “;donde estas? ;donde estas?” 1 minuto

(Audio 37)
1) La lagarta esta
2) El lagarto y la lagarta, con

3) Han perdido sin

CANCION:

- El lagarto esta llorando, Paco Ibafiez

El lagarto esté llorando.

La lagarta esta llorando.

El lagarto y la lagarta con delantalitos blancos.
Han perdido sin querer

El lagarto y la lagarta

Han perdido sin querer su anillo de desposados.
iAy, su anillito de plomo, ay, su anillito plomado!
iMiradlos qué viejos son! El lagarto y la lagarto

iMiradlos qué viejos son!
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iQué viejos son los lagartos!
iAy, como lloran y lloran, Como lloran los lagartos!
iAy, como lloran y lloran!

iAy, ay, como estan llorando!
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ANEXO 3: Descripcion de reactivos
Descripcion de reactivos

Manejo de Suprasegmentos Percusivos Gruesos

Se valora la habilidad de manipular las caracteristicas suprasegmentales al percutir un instrumento
golpedndolo contra una superficie firme. Se le solicita al participante que emita una serie de golpes
con distintas caracteristicas en cada intento: rapido, lento, fuerte y suave. Esto es equivalente a lo
que el evaluador observa de manera cualitativa en la valoracion de lenguaje expresivo.

Repeticion Ritmica Percusiva

Se valora la habilidad de repetir un patrén ritmico, lo cual es equivalente a las tareas de repeticion
en las pruebas de valoracion de lenguaje. En este caso, se reproducen uno por uno las grabaciones
de 3 patrones ritmicos. Después de escuchar uno, debera repetirlo inmediatamente.

Sincronizacién Percusiva

Se valora la habilidad de manipular y mantener dos ritmos distintos. Un ejercicio semejante al de
la prueba Montreal de Amusia se le pide al participante reconocer los distintos ritmos y nombrarlos.
En este caso, lo que deberan realizar es marcar el ritmo al mismo tiempo que se les reproducen
fragmentos de 2 piezas musicales: un vals y una marcha. Se espera que el participante percuta

contra la superficie el ritmo adecuado que acompaiie los fragmentos.

Manejo de Suprasegmentos Percusivos Finos

Se valoraré la habilidad del participante para manipular caracteristicas suprasegmentales al tocar
las teclas de un piano digital. Se le solicita que produzca sonidos con distintas caracteristicas: cortos

y largos. Se espera que el participante pueda mantener una nota sonando si quiere que sea larga, y
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realizar pequenos golpes contra las teclas para que el sonido sea corto. Esto es equivalente a lo que
el evaluador observa de manera cualitativa en la valoracion de lenguaje expresivo.

Repeticion Ritmica Percusiva Fina

Se valora la habilidad de repetir un patrén ritmico, lo cual es equivalente a las tareas de repeticion
en las pruebas de valoracion de lenguaje. En este caso, se reproducen uno por uno las grabaciones
de 3 patrones ritmicos. Después de escuchar uno, deberan repetirlo inmediatamente. Los primeros
dos patrones son iguales a los que se reprodujeron en la tarea paralela en la percusion gruesa.

Manejo de Suprasegmentos en Vocalizaciones

Se valorara la habilidad del participante para manipular caracteristicas suprasegmentales al
vocalizar. Se le solicita que emita sonidos con distintas caracteristicas que podran compararse con
las tareas percutivas: fuerte, suave, rapido, lento. Ademads, se le solicitan emisiones con
caracteristicas de agudo y grave. Esto es equivalente a lo que el evaluador observa de manera
cualitativa en la valoracion de lenguaje expresivo.

Para las caracteristicas de corto y largo, se le solicita al participante que produzca las silabas de su
nombre primeramente que suenen cortas, y posteriormente, largas. Para esto, se le reproduce el
audio de un ejemplo. Se selecciona el nombre pues es la palabra que con mayor facilidad podran

recuperar por si mismos, sin ningin apoyo ya sea visual o auditivo.

Repeticion Ritmica con Vocalizaciones

Se valora la habilidad de repetir un patréon ritmico, lo cual es equivalente a las tareas de repeticion
en las pruebas de valoracion de lenguaje. En este caso, se reproducen uno por uno las grabaciones
de 3 patrones ritmicos. Después de escuchar uno, deberan repetirlo inmediatamente. Los primeros
dos patrones son iguales a los que se reprodujeron en la tarea paralela en la percusion gruesa y

percusion fina.
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Repeticion Melddica con Vocalizaciones

Se valora la habilidad del participante de repetir sonidos ascendentes y descendentes. Para esto, se
reproducen uno por uno 4 grabaciones que se grabaron con 4 vocalizaciones con sonidos
ascendentes y descendentes. Posterior a escucharlos, deberd repetirlos. De esta manera, se
observara su habilidad de realizar conscientemente inflexiones de voz.

Repeticion Melodica-Ritmica con Vocalizaciones

Finalmente, se valora la habilidad de repetir 2 patrones ritmico-melddicos sencillos. El primero se
limita al uso de 2 figuras ritmicas y 3 notas, y el segundo es un fragmento de una melodia conocida
(Martinillo). Fueron disefiadas de esta manera para facilitar su ejecucion. Se reproducen las dos
grabaciones, una por una, y el participante debera repetirlas de inmediato.

Evocacion Espontanea de una Cancion Individual

Para valorar estas areas incluidas dentro de la fluidez, se solicita que el participante recupere la
letra de una cancidn que sea significativa para la persona. En esta tarea de canto verbal, se da mas
importancia a la recuperacion semantica que a de la entonacion melodica. Dentro de esta tarea,
debera recuperar las palabras clave de la cancion (semantica), debera ordenar estas palabras en
frases (sintaxis), asegurandose que hagan sentido de acuerdo con la cancion original (pragmatica),
y posteriormente, emitirlas de manera adecuada (fonética). Este reactivo es equivalente a la tarea
de lenguaje espontaneo dentro de la valoracion de lenguaje.

El participante tiene el tiempo necesario para recuperar la cancion, sin recibir ningiin apoyo visual
o auditivo para facilitar la recuperacion.

Evocacion con Pistas de Canciones Populares

Esta tarea busca evaluar la habilidad de las personas con afasia por reconocer una melodia muy
conocida, y ademads, por intentar recuperar la letra de esta cancion. Se le reproducen las grabaciones

de las melodias (adaptadas a un tempo mas lento) de canciones conocidas, y tienen un solo intento
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para reconocer la cancion y recuperar la letra. Dentro de las grabaciones aparece el estribillo (para
promover el reconocimiento y la anticipacion), y posteriormente el coro. Existen 7 opciones.
Deberan reproducirse las primeras 2 puesto que son melodias generalizadas en distintas culturas
hispanohablantes, y posteriormente, el terapeuta debera elegir la opcion de acuerdo con su historia
clinica. Podra escuchar las melodias que sean necesarias hasta lograr recuperar la letra de 3 de las
canciones, ya que idealmente podrian recuperar las 2 iniciales y una adicional. Aun asi, si no logran
recuperar las 2 adicionales, deberan intentar recuperar al menos 3 canciones.

Repeticion de Frases Entonadas

Se realizan dos tareas para evaluarla: la primera es la repeticion de frases cotidianas “melodizadas”;
y la segunda es el aprendizaje del coro de una nueva cancion.

Para la primera tarea, inicamente se presenta un estimulo auditivo y los participantes deberan
retener la informacion, y posteriormente repetirla. Estas musicalizaciones de las frases cotidianas
fueron disefiadas inicamente con 2 notas, pues es lo recomendado dentro de la metodologia de la
Terapia de Entonacion Melddica para los participantes que por primera vez escuchan estas tareas
(Brown, 2021). Esto es equivalente a las tareas de repeticion en las pruebas de valoracion de
lenguaje.

Memorizacion de una Cancién Nueva

En la segunda tarea, se escucha primeramente la cancién completa junto con la letra e imagenes
como apoyo visual para comprender la historia (es un video “musical”). Posteriormente, se repasa
el coro (que es un fragmento repetitivo tanto musical como lingiiistico): se presenta la letra del coro
de manera visual, mientras que se reproduce el audio de la cancion y el participante debera cantar
al mismo tiempo. A continuacion, el participante debera usar las estrategias que conozca de
memorizacion, pues solamente tendra la letra del coro de manera visual para que, por si mismo, lo

pueda almacenar junto con la melodia que se escuché anteriormente. Finalmente, el participante
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debera producir ese fragmento de manera individual y a capella. Para este Ultimo paso, el
participante cuenta con 2 oportunidades para intentarlo.

Completar Frases Melddicas

Cuando la tarea de la seccion anterior (memorizar una cancién nueva) terminay se lleva a cabo el
logro del objetivo de aquella, es entonces que se le solicita al participante volver a completar las
frases que aparecian en el coro de la cancion recién memorizada, esperando que la informacion
(después de varias repeticiones) ahora se encuentre en memoria a largo plazo. Las frases aparecen
en 3 grabaciones de la letra de la cancidn, con la frase incompleta. Después de escuchar las

grabaciones, una por una, debera completar las frases con la palabra adecuada.

ANEXO 4: Tabla de referencia y transcripciones

Tabla de referencia y transcripciones.xlsx

ANEXO 5: Evaluaciones
EVALUADORA 1.xlsx

EVALUADORA 2.xlsx

ANEXO 6: Resumen de resultados

Resumen de resultados
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