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“Sobre un Estudio Lingiifstico
de las Afasias”

Luis J. Bonilla Salas*

En el mes de julio de 1969 se formd en la ciudad de México,
el Grupo Mexicano de Estudios sobre Afasiologia. Este grupo.
estaba integrado por cinco especialistas de las ramas medica,
linglifstica y pedagogica, pertenecientes a dos Instituciones: del
Institute Mexicano de la Audicion y el Lenguaje y dei Centro de
Estudios Lingiiisticos y Literarios del Colegio de México. Lo que
a continuacion describo es nuestra experiencia recogida a través
de un estudio linghistico realizado por este grupo al que perte-
neci durante mi estancia en ese pafs llevando a cabo mi especia-
lizacién, v con el que mantengo estrecho contacto en la actua-
lidad. Nuestre objetivo fue revisar los trabajos de R. Jakobson
de A.R. Luria para ver en qué medida s¢ podian llegar a coordi-
nar los analisis ingiiistico y neurologico de la afasia. Es decir,
buscabamos un nuevo enfoque diagnostico de este padecimiento
para poder, a la vez, establecer normas terapéuticas mds adecua-
das. De acuerdo a los plantecamientos de los autores citados, revi-
samos cerca de 30 gragacioncs que e} suscrito habia realizado en
pacientes afasicos que estaban en rchabilitacion e el Instituto
Mexicano de la Audicion y el Lenguaje, Los datos encontrados de
esta manerd, no eran suficientes, por lo que se decidié que un
lingiilsta se entrevistara con estos pacicntes. Fue asi como el
Profesor Raill Avila, lingliista del Colegio de México llevé a cabo
dichas entrevistas con la finalidad de ver si era posible encontrar
los seis tipos de afasias establecidos por Jakobson y Luria, que,
como es sabido son los siguientes: eferente, sensorial, aferente,
amnésica, dinamica y semantica. El contacto con los pacientes
fue insuficiente, por lo que, entre otras cosas, se vid la necesidad
de sistematizar los datos y hacer un examen semejante a cada
paciente. Esto fue lo que condujo al lingirista a preparar un cues-
tionario que abarcara todos los sintomas descritos por Jakobsen
y Luria.

De los seis tipos de afasia antes mencionados, Jakobson esta-
blece tres oposiciones desde el punto de vista lingiiistico. “En fa
primera incluye la afasia eferente y la sensorial, que corres-

onden, respectivamente a perturbaciones en la codificacion y en
E descodificacidon. En la eferente esta alterada la secucncia y en
la sensorial la concurrencia. La eferente presenta esta perturba-
cién al menos en dos planos de la lengua: <l fonolagico gncapaci-
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dad de hacer asimilaciones, dificuitad en la formacion de silabas
y dislocacion del acento de intensidad) v el morfosintactico
{pérdida de objetivos, adverbios y de pronombres, de tal medida
ue, en casos severos, el habla se reduce a un “Lenguaje telegra-
ico”}, La afasia sensorial, opuesta a la anterior, abarca los
siguicnites sintomas: mala descodificacion de fonemas y de
lexemas (raices). Estas perturbaciones también tienen manifesta-
ciones en la codificacion. Los pacientes de este tipo usan pro-
nombres en vez de los sustantivos especificos. No les es posible
encontrar sinénimos ¢ antdnimos ni metaforizar. Ambas afastas,
la eferente y la sensorial, presentan un lenguaje desintegrado. La
eferente, en cuanto a fonemas y gramemas y la sensorial en
cuanto a fonemas y lexemas. La segunda oposicion es en relacion
con la afasia dinamica frente a la afasia semdntica, opone la
inadecuada codificacion de nexos extraoracionales en la primera,
a la perturbacion en la descodificacion de la “estructura
10gico-gramatical del lenguaje” (Luria p. 156). En ambos casos
hay un lenguaje limitado. El afisico de tipo dinamico no puede
contribuir al mondlogo. El de tipo seméntico no puede compren-
der las relaciones preposicionales o las permutaciones en la
oracion. La tercera oposmon enfrente a la afasia aferente, carac-
terizada por una codificacién inadecuada de nivel fonologlco ala
acustico-amnesica, en la cual sc presenta una perturbacion en la
descodificacion de unidades fonologicas en secuencias”. EI cues-
tionario elaborado por Avila, recoger todo lo anterior para ver si
es posible iegar a ia clasificacion de las afasias en lengua espanola
de acuerdo a los planteamientos de Jakobson y Luna. A la vez,
también nos interesa ver en qué medida coincide el diagnostico
lingliistico con la localizacion topografica de Ia lesion propuesta
en el diagnostico neurologico. Como se sabe, Luria ha encontrado
una relacion entre los seis tipos de afasia y las zonas dafadas del
cerebro, en la siguiente forma: la afasias eferente, acustico-
amnésica y sensorial corresponden, respectivamente, a lesiones
ubicadas en las regiones ntero, centro y postero-temporal. La
dinimica se ubica en la regidn frontal, la aferente en la
post-central y la semantica en F parietal. En este estudio lingiiis-
tico llevado a cabo por el Grupo, la mayoria de los enfermos
presentaba perturbaciones del lenguaje cuyas caracteristicas
correspondian, no a uno, sino a varios de los tipos de afasia
descritos. En algunos casos, especialmente en el de la afasia senso-
rial, los defcctos linglisticos se manifestaban tanto en la descodi-
ficacién como en la codificacién. Desde el punto de vista lingiiis-
tico y por la razon antes mencionada se decidid denominar a la
afasia sensorial, paradigmitica y a la afasia eferente, opuestaala
anterior, sintagmética. Los nombres de las otras cuatro afasias,
acustico-amnésica, aferente, dinamica y semantica, no se consi-
dero necesario modificarlos. El cuestionario se esta utilizando en
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la actualidad, sin embargo se estin haciendo consideraciones al
respecto, para ser modificado y ampliado por el Grupo Mexicano
de estudios sobre Afasiclogia, de acuerdo a las expertencias asimi-
ladas y recogidas hasta el momento, maxime después de que sc
llevd a cabo el Il Simposio Internacional de Afasiologia orga-
nizado por este Grupo y ¢l Instituto Mexicano de la Audicion y
el Lenguaje en su XX Aniversario de su fundacién.

RESUMEN
Expone el autor la forma como se iniciaron las labores del
Grupo Mexicano de estudios sobre Afasiologia, que desembo-
caron cn la revision de los trabajos de Jakobson y Luria con
objeto de coordinar los analisis lingilistico y neurolégico en las
afasias. Anota la necesidad de preparar un cuestionario lingiis-
tico con objeto de realizar eximenes similares en los 30 pacientces
afasicos estudiados en el Instituto Mexicano de la Audicién y
Lenguaije.
SUMMARY

The author relates how the work of the Mexican Group of
Studies on Aphasiology started and how this work resulted in the
revision of the publications of Jakobson and Luria with the
intention of coordinating the linguistic and neurological analysis
in aphasia. l{e comments on the necesity that arose to prepare a
linguistic questionaire to be able to perform similar examinations
of 30 aphasic patients that were studied in the Mexican Institute
of Hearing and Speech.
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