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ABSTRACT

The article presents the background of Clinical
Linguistics, a sub discipline of Applied Linguistics.
It mentions the object of study presents its aims and
explains its importance in the medical academic
world. Besides, it clarifies the job of a linguist who is
interested in language disorders.
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RESUMEN

El articulo presenta los antecedentes de la lingtiistica
clinica, una subdisciplina de la lingiiistica aplicada.
Precisa su objeto de estudio, expone sus objetivos
y explica su importancia en el mundo académico
meédico. Asimismo, da cuenta del trabajo del lingiiista
que se interese por los trastornos del lenguaje.
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La lingiiistica es el estudio cientifico no solo
de la estructura de las lenguas naturales, referi-
das también como lenguas humanas, sino de as-
pectos relacionados con su evolucion, historia,
relacion con el mundo social, el pensamiento,
la cognicidén, su desarrollo o aprendizaje, y el
conocimiento que los hablantes tienen de ellas.

Debido a la amplitud de la lingiiistica como
disciplina, una de sus dreas, la lingiiistica cli-
nica, aplica este saber lingtiistico al estudio de
los trastornos del lenguaje en todas sus for-
mas. Crystal (1986) la define como una rama
de la lingiiistica aplicada en la que se utilizan
los conocimientos lingiiisticos para resol-
ver problemas en otros campos disciplinares
como, por ejemplo, la logopedia o fonoaudio-
logia. Esta rama del conocimiento se encarga
de la evaluacién, diagnoéstico e intervencién
de los trastornos de la comunicacion.

En el Peru, la formacién de lingtistas y el
quehacer lingiiistico estdn dirigidos a diversas
tareas tales como la sociolingiiistica, el analisis
del discurso, la enseflanza de la lengua castella-
na en la educacion basica regular, en talleres de
redaccion eficaz o en asignaturas de esa natu-
raleza en el pregrado universitario. Asimismo,
la recuperacion, uso y difusién de nuestras len-
guas originarias se han convertido también en
el campo laboral del lingiiista peruano en una
naciéon multilinglie como la nuestra.

Puesto que el campo clinico de la lingiiistica
no es conocido y, por consiguiente, no se ha de-
sarrollado en nuestro pais, resulta convenien-
te que la comunidad académica, estudiantes y
egresados de la carrera profesional de lingiiis-
tica del Pert conozcan los antecedentes de este
ambito de la lingtiistica, asi como su objeto de
estudio, objetivos, naturaleza interdisciplinaria
y el trabajo que podria realizar un lingtista que
se interese en los trastornos del lenguaje.

Antecedentes
Ya que todos nacemos con la capacidad para
desarrollar el lenguaje, sus trastornos o desor-

denes han estado presentes en el mundo desde
tiempos inmemoriales. Las primeras eviden-
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cias concernientes a la pérdida del lenguaje re-
lacionada con lesiones cerebrales se encuentran
en los papiros quirtrgicos del Antiguo Egipto,
escritos que datan de los 3000 y 2500 afios a.C.
En estos documentos se consignaron los sinto-
mas, diagndstico, intervencién y prondstico de
dos pacientes con fracturas craneales. En ellos
se sugeria que la pérdida del lenguaje podia ser
tratada con diversos medicamentos y rituales;
sin embargo, no existe ninguna evidencia del
éxito o fracaso de los mencionados procedi-
mientos (Gonzalez, 2014).

Estas ideas se vieron refrendadas con el paso
del tiempo y el avance de la tecnologia. Paul
Broca y Carl Wernicke con sus estudios sobre
las areas de activacion lingtistica en el cere-
bro, tanto para la produccién de sonidos como
para su comprension, (Cabrales, 2015) brinda-
ron una comprobacién empirica de la relacién
entre cerebro y lenguaje, desde el terreno de la
biologia, mas precisamente el de la neurologia.

Con el paso de los afios, esta relacion fue
abordada por la medicina, la psicologia, la edu-
cacién y la lingiiistica, por su complejidad. So-
bre la base de esta necesidad interdisciplinaria,
nace la lingiifstica clinica, subdisciplina de la
lingiiistica aplicada que tiene plena realizacién
en el estudio de los fendmenos lingiiisticos que
implican las alteraciones del lenguaje, sean estas
de origen hereditario, genético o traumatico.

Paises como Alemania, Austria, Estados
Unidos y el Reino Unido sentaron las bases
estructurales de la atencién a los problemas de
la audicién, del lenguaje y del habla. Sin em-
bargo, esa atenciéon no necesariamente estaba
ligada al actuar cientifico del lingtiista propia-
mente dicho. No obstante, la lingiiistica clinica
ha encontrado entera realizacién en el estudio
de los trastornos del lenguaje, que son, final-
mente, una manifestacién mas del lenguaje.

Garayzabal (2009) afirma que en el aflo 1972,
esta drea de la lingtiistica fue reconocida como
tal en el Reino Unido y que, en su natal Espana,
los estudios de lingiiistica clinica surgen mo-
destamente en 1998. En la ultima década, Ga-
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rayzébal, lingiiista y logopeda, ha generado un
sinnimero de articulos explicativos y de difu-
sion sobre esta area que ha permitido consolidar
conceptos clave sobre la lingiiistica en contextos
clinicos (Garayzabal, 2002, 2006, 2009).

Por su lado, los lingiiistas britanicos David
Crystal (1981, 1984, 1986, 2001) y Cummings
(2008, 2013, 2014) poseen una vasta obra re-
lacionada con la lingiiistica clinica, en la que
definen los objetivos de esta area, estudian los
subsistemas del lenguaje desde la mirada cli-
nica y establecen un norte disciplinario claro
para quienes deciden involucrarse en el fasci-
nante estudio del lenguaje y sus trastornos.

En Chile, Maria Mercedes Pavez (1999) fue
la primera lingiiista latinoamericana en in-
cursionar en el drea clinica de esta disciplina.
Fundé, de la mano con otros profesionales, la
carrera de Fonoaudiologia en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Chile y ha ge-
nerado un campo de trabajo e indagacién con-
cienzudos sobre los trastornos del lenguaje en
nifios, adolescentes y adultos, en un esfuerzo
interdisciplinario por intercambiar ideas y
conceptos con distintos expertos tematicos,
tales como neurologos, psicologos, fonoau-
didlogos, lingiiistas y maestros.

Lingiiistica clinica: objeto de estudio y obje-
tivos

Crystal (1984) define la lingiiistica clinica
como la aplicacién de las teorias y métodos
lingtiisticos al estudio de los trastornos del
lenguaje. Louise Cummings (2008), por su
parte, sostiene que es el estudio de las numero-
sas formas en las que el lenguaje puede encon-
trarse alterado. Garayzabal (2009), por otro
lado, la define como una nueva perspectiva de
estudio caracterizada por adoptar un enfoque
integrador y multidisciplinario. Esta intenta
dar cuenta de los problemas que conciernen
a la forma y funcién comunicativa del ser hu-
mano, y que impiden o limitan su interaccién
con los demds, por inhibicién, ausencia, dis-
torsidn, divergencia o deterioro de su habili-
dad lingiiistica. Entonces, la lingiiistica clinica
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debe aportar herramientas lingiiisticas para
la evaluacién de los trastornos, proporcionar
pautas de interpretacion de los datos clinicos y
facilitar materiales a los profesionales respon-
sables de la rehabilitacion de las alteraciones
del habla, la lengua y la comunicacién.

Las alteraciones del habla estan referidas a
deficiencias de orden fonético, debido a pro-
blemas musculo esqueléticos, trastornos en
el ritmo verbal o fluencia (tartamudez) o dis-
turbios de la voz, que implican alteraciones en
el aparato fonador. Los déficits relacionados
con la lengua estan referidos a la competencia
lingtiistica, sobre la base del conocimiento de
la norma, que involucra la construccién tan-
to morfolégica como sintactica de palabras y
oraciones, respectivamente. De otro lado, los
trastornos de la comunicacién refieren alte-
raciones del discurso que incluyen compe-
tencias cognitivas (lenguaje) como funciones
motoras orales (habla).

Por lo tanto, el objeto de estudio de la lin-
gliistica clinica son los trastornos del lenguaje.
Los trastornos del lenguaje pueden darse en
distintas etapas del desarrollo de la facultad
lingtiistica y generarse por razones diversas. De
hecho, son distintos los trastornos que consis-
ten en un inicio tardio del desarrollo del len-
guaje y los derivados de una lesion cerebral que
ocurre cuando el lenguaje ya esta plenamente
adquirido y que impide su comprensién y eje-
cucioén. Todos estos momentos son posibles es-
cenarios para la labor clinica de la lingtistica.

Crystal (1981) plantea los objetivos del
area, aunque afirma que son sencillos de esta-
blecer, pero complejos de cumplir:

= Esclarecer: Aclarar las areas de confusién
que surgen del metalenguaje tradicional y la
clasificacién de los trastornos del lenguaje.

= Describir: Proporcionar una descripciéon
analitica del comportamiento lingtistico
de los pacientes y de quienes interactian
con ellos.

= Analizar: Analizar estas descripciones con
la finalidad de demostrar la naturaleza sis-
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tematica de los trastornos del lenguaje im-
plicados.

» C(lasificar: Proporcionar una clasificacién
de los comportamientos lingiiisticos de los
pacientes como parte del proceso de diag-
néstico diferencial.

= Contribuir a la evaluacion: Establecer los
parametros de las normas lingiiisticas para
ubicar, luego de la evaluacién de estos com-
portamientos, en qué lugar, en relacion a la
norma, el paciente se encuentra.

= Contribuir a la intervencion: Formular hi-
potesis para la correccion de estos compor-
tamientos, en la medida en la que tanto la
terapia como el acompanamiento a los pa-
cientes requiera referencia de variables lin-
glifsticas, y evaluar el resultado de esta hi-
potesis a medida que el tratamiento avanza.

Entonces, la labor interdisciplinaria del lin-
gliista clinico con otros profesionales actuard
en beneficio del paciente con alteraciones del
lenguaje; eso permitira su éptima evaluacion,
un acertado diagnostico y una productiva in-
tervencion con miras a una recuperacién par-
cial o total del déficit registrado.

Precisamente, Ball y Kent (1987) celebra-
ron la importancia de contar con datos lingiis-
ticos para la evaluacion del paciente, pues ello
permitia que el diagnéstico fuera mucho mas
preciso y la rehabilitacion, 6ptima. De acuerdo
con Brumfitt (2004), la lingiiistica clinica debe
estar orientada al compromiso terapéutico, de
tal manera que desde el conocimiento lingiiis-
tico y su comprension, los fonoaudiélogos v,
evidentemente, los lingtiistas puedan desplegar
un amplio abanico de herramientas terapéuti-
cas dirigidas a la rehabilitacién del lenguaje.
Perkins y Howard (1995), por su lado, respal-
dan la importancia de la lingiiistica clinica en
el disefio de la evaluacion de las alteraciones
del lenguaje y en la propuesta de intervencion.

Por lo tanto, la lingiiistica clinica debe en-
tenderse como un importante componente de
la plataforma sobre la que los fonoaudioélogos,
logopedas o terapistas del lenguaje, encuen-
tran apoyo y claridad conceptual.
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El lingiiista en escenarios clinicos

Las alteraciones o trastornos del lenguaje
han sido estudiados ampliamente por un sin-
numero de académicos e investigadores y, con
base en sus hallazgos, se ha establecido una
serie de teorias para su comprensién. Ademads,
se ha construido un sinfin de evaluaciones y
propuestas de intervencion para su diagndsti-
coy rehabilitacién.

El estudio de los trastornos del lenguaje
goza de un historial académico consolidado
en el tiempo y validado por evidencia tangi-
ble. Los autores que, originalmente, se han
interesado en este campo disciplinar no son
lingiiistas. Muchos de ellos son psicélogos,
fonoaudidlogos y maestros especialistas en
trastornos del lenguaje: Gerardo Aguado (Es-
pafna), Gina Conti-Ramsden (Reino Unido),
Courteney Norbury (EE. UU.), Rhea Paul (EE.
UU.), Juan Cruz Ripoll (Espafia), Irene Mar-
chesan (Brasil), Maria Ines Rehder (Brasil),
Cristiane Mogo Canhetti (Brasil), Mariangela
Maggiolo (Chile), por ejemplo. Sin embargo,
ello no significa que lingiiistas estudiosos en el
tema no hayan ahondado en su investigacién:
David Crystal (UK), Louise Cummings (UK),
Elena Garayzabal (Espafia), Maria Mercedes
Pavez (Chile), entre otros.

El lingiiista que decida desempefarse en
el area clinica deberd, en primer término, re-
conocer, en los trastornos del lenguaje, una
manifestacion mas de este fendmeno, que
debe ser abordada con prudencia, disciplina
académica y completo convencimiento de que
su trabajo beneficiard a individuos con estas
dificultades.

En segundo lugar, para que el lingtista
contribuya significativamente a los objeti-
vos de la lingiiistica clinica, debera conocer
a profundidad la teoria especializada en los
trastornos del lenguaje. Con el dominio de
esa nueva informacién, podra identificar qué
elementos de su saber lingiiistico ayudaran
en la labor interdisciplinaria con neurélogos,
fonoaudiodlogos, psicologos y maestros en la
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trascendental tarea de diagnosticar con preci-
sion déficits lingiiisticos, y generar acertadas
sesiones de intervencién para su superacion.
Con ello, el lingtiista clinico sabra direccionar
sus conocimientos en la rehabilitacion de las

Tabla 1
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alteraciones del lenguaje que afectan a nifios,
jovenes y adultos. En la siguiente clasificacion
de los trastornos del lenguaje de Rapin y Allen
(Tabla 1), el lingiiista puede visualizar la apli-
cacion de su quehacer en escenarios clinicos.

Clasificacion de los trastornos del lenguaje de Rapin y Allen (1987, 1988)

SUBTIPO

DESCRIPCION

Trastornos de la vertiente expresiva

Trastorno de la
programacion
fonoldgica

Cierta fluidez de produccién, pero con articulaciéon confusa (enunciados casi
ininteligibles)

Notable mejoria de calidad articulatoria en tareas de repeticién de elementos
aislados (silabas, etc.)

Comprension normal o casi normal

Dispraxia verbal

Incapacidad masiva de fluencia

Grave afectacién de la articulacion (hasta ausencia completa de habla)

Enunciados de una o dos palabras, que no mejoran en su realizacién articulatoria
con la repeticion

Comprensién normal o préxima a lo normal

Trastornos de comprension y expresion

Trastorno
fonolégico-sintactico

Déficit mixto receptivo-expresivo

Fluidez verbal perturbada

Articulacién de habla alterada

Sintaxis deficiente: frases cortas, omisiéon de nexos y marcadores morfoldgicos,
laboriosa formacién secuencial de enunciados (frases ordenadas segin el
movimiento del pensamiento que las suscita)

Comprensioén mejor que expresion

Variables de dificultad de comprension: longitud del enunciado, complejidad
estructural del enunciado, ambigiiedad semantica, contextualizacion del enunciado,
rapidez de emisién

Agnosia auditivo-
verbal

Sordera verbal

Fluidez verbal perturbada

Comprension del lenguaje oral severamente afectada o ausente
Expresion ausente o limitada a palabras sueltas

Articulacién gravemente alterada

Comprension normal de gestos

Trastornos del proceso central de tratamiento y de la formulacién

Trastorno semantico-
pragmatico

Desarrollo inicial del lenguaje mas o menos normal

Articulacién normal con ligeras dificultades

Habla fluente, a menudo logorreica; puede emitir frases aprendidas de memoria
Enunciados bien estructurados gramaticalmente

Grandes dificultades de comprension; puede haber una comprension literal y/o no
responder mas que a una o dos palabras del enunciado del interlocutor

Falta de adaptacién del lenguaje al entorno interactivo: deficientes ajustes
pragmaticos a la situacién y/o al interlocutor, coherencia tematica inestable,
probable ecolalia o perseverancia

Trastorno léxico-
sintactico

Habla fluente con pseudotartamudeo ocasional por problemas de evocacién
Articulacién normal o con ligeras dificultades

Jerga fluente (en el nifio pequeiio)

Sintaxis perturbada: formulaciéon compleja dificultosa, interrupciones, perifrasis y
reformulaciones, orden secuencial dificultoso, utilizacién incorrecta de marcadores
morfolégicos, frecuencia de “muletillas”

Comprensién normal de palabras sueltas

Deficiente comprension de enunciados

Nota: Tomado de Aguado (2000, p. 38).
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En tercer lugar, con base en esta informa-
cidn, el lingiiista clinico debera decidir en qué
area de las patologias del lenguaje se enfocard
y el rango etareo de los pacientes en el que le
interese especializarse. Asimismo, al centrar
su quehacer lingiiistico en el area clinica, favo-
recerd el mejor entendimiento de los cuadros
diagndsticos hasta la contribucién en la elabo-
racion de instrumentos para la evaluacion e
intervencién de estos trastornos.

Por dltimo, esta practica clinica demanda
que el lingiiista abrace con compromiso la re-
lacion interdisciplinaria que debe existir conla
medicina, la psicologia, la fonoaudiologia y la
educacion. Es claro que el contacto con los co-
nocimientos de otras disciplinas distintas a su
formacién basica contribuye con su enrique-
cimiento conceptual, pero la precisiéon con la
que cada profesional de las areas que intervie-
nen en el analisis y estudio de los desérdenes
del lenguaje es trascendental para determinar
con certeza el trastorno como tal, describir sus
caracteristicas, establecer un plan de accién
preciso para su abordaje y potenciar las habi-
lidades del paciente para que pueda superarlo.
Precisamente, para que este proceso funcione
de manera 6ptima, la discusion interdiscipli-
naria es una necesidad.

Consideraciones finales

Luego de haber presentado a la lingiistica
clinica como el area en la que los conocimien-
tos lingtiisticos aportan en la evaluacién, en el
diagndstico y en la intervencion de los trastor-
nos del lenguaje, es necesario dejar en claro
que el lingiiista inmerso en el ambito clinico
no rehabilita ni atiende al paciente de forma
directa, salvo que se haya formado en el area
de la fonoaudiologia o logopedia, sino que for-
ma parte de un equipo interdisciplinario ne-
cesario para la atencién de los trastornos del
lenguaje. Asimismo, el lingiista clinico debe
complementar su formaciéon con los conoci-
mientos propios de la logopedia o fonoaudio-
logia, para que su saber lingtiistico sea funcio-
nal en el trabajo interdisciplinario que exige el
estudio de estas alteraciones.
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En suma, la lingiiistica clinica es una disci-
plina de significativa importancia que no esta
desarrollada en nuestro pais. Por ello, difun-
dir este ambito de la lingiiistica consolidaria
el objetivo fundamental del lingiiista clinico:
enriquecer a su equipo de trabajo con sus co-
nocimientos para el diagnostico y rehabilita-
cién de personas que se han visto privadas o
disminuidas de su capacidad lingiiistica y que
desean ser tan competentes como quienes
atienden su problema y asumen como propio
el compromiso de su recuperacion.
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