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TRASTORNO ESPECÍFICO DEL LENGUAJE

DISFASIA

El Trastorno Específico del Lenguaje (T.E.L.) o Disfasia se define por exclusión, porque el cuadro que presenta el niño no puede explicarse por otros trastornos como puede ser sordera, autismo, trastorno neuromotor, deprivación afectiva o retraso mental.

Diferenciar:

Retraso del Lenguaje, TEL y Trastorno General del Desarrollo con los que forma un continuo

Algunos síntomas:

1. Las primeras palabras aparecen después de los 3 años

2. Las primeras combinaciones de palabras después de los 4 años

3. El lenguaje esquemático va más allá de los 6 años

4. Los errores fonéticos y en las flexiones tienen un desfase de más de 2 años

5. Son frecuentes las ecolalias

6. Gran diferencia entre CI  verbal y CI manipulativo.

7. Grandes dificultades en la morfosintaxis

 Trastorno Semántico Pragmático:

1. El inicio del lenguaje se caracteriza por ecolalias y jerga. 

2. Paradójicamente la comprensión parece estar peor que la expresión. 

3. Le gusta oírse y repite una y otra vez poemas o canciones infantiles

4. Tienen dificultad de evocación 

5. Pueden producir frases fluidas y gramaticalmente complejas 

6. En los niños pequeños es un gran problema la falta de atención

7. Tiene algunas dificultades en el juego imaginativo y en la Teoría de la     Mente que no tiene el TEL.

8. Es frecuente la hiperlexia.

Otros síntomas:

No todos están presentes ni con la misma intensidad en todos los niños. Algunos con el tiempo se atenúan o desaparecen.

· Fallos en la memoria inmediata o memoria de trabajo 

· Alargamiento del tiempo de latencia.

· Déficit en la memoria secuencial auditiva

· Dificultades en distinguir el fondo de la figura auditiva

· Dificultades para establecer la correspondencia fonema-grafema

· Dificultades en la percepción visoespacial. Es frecuente la dislexia

· Déficit en la organización espacial y temporal

· Dificultades en el esquema corporal 

· Alteraciones de la atención que es dispersa, de corta duración, lábil..Muy fatigable. A veces es hiperactivo. 
Intervención:

· Formal en la que interviene el logopeda

·  Natural, funcional, que realizan los padres

Principios generales de la intervención: (M. Monfort)

1. Principio de intensidad y larga duración

2. Principio de precocidad 

3. Principio funcional

4. Principio de prioridad a la comunicación

5. Principio de potenciación de aptitudes

6. Principio de multisensoriedad

7. Principio de referencia al desarrollo normal del lenguaje.- 

8. Principio de revisión continua...


Factores que favorecen el aprendizaje

· otras aptitudes 

· el compromiso y apoyo de la familia,

· el CI

·  lo acertado de la intervención escolar y la intervención precoz

· buena señal es que tenga lenguaje funcional antes de los 5 años
Causas:

· No hay evidencias de alteraciones neurológicas, lo que no quiere decir que no las  haya.

· Se ha observado, en muchos casos, una falta de asimetría entre los dos hemisferios cerebrales y una disminución del metabolismo en algunas áreas.

· Parece claro el origen genético. 

