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Resumen

El objetivo de esta comunicacion es reflexionar, desde la lingUistica cli-
nica, en torno a como los estudiantes con dislexia han afrontado los retos
y dificultades que implica la lectura de textos cientificos y académicos
durante la formaciéon universitaria. La lectura en la universidad tiene un
mayor nivel de complejidad, se caracteriza por el uso del discurso referido,
por el dominio de los géneros discursivos propios de cada area del sabery
por el uso de un léxico especializado. A través del andlisis de experiencias de
profesionales con dislexia y de las consideraciones de investigadores sobre
el tema, se concluye que es necesario promover ejercicios de investigacion
interdisciplinar con el objetivo de ayudar al estudiante disléxico a superar
los retos de la educacion universitaria.
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Abstract

The objective of this communication is to reflect, from clinical linguistics,
on how students with dyslexia have faced the challenges and difficulties in-
volved in reading scientific and academic texts during university education.
Reading at the university has a higher level of complexity, it is characterized
using referred discourse, by the mastery of discursive genres characteristic
of each area of knowledge and using a specialized lexicon. Through the
analysis of experiences of professionals with dyslexia and the considera-
tions of researchers on the subject it is concluded that it is necessary to
promote interdisciplinary research exercises with the aim of helping the dys-
lexic student to overcome the challenges of university education.
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Introduccion

La dislexia durante la educacion primaria cuenta con una amplia inves-
tigacion que ha permitido consolidar baterias para su diagnodstico y evalua-
cion de las competencias, habilidades y procesos implicados en la lectura,
ademés, también se han creado herramientas didacticas y ltdicas para ayu-
dar al infante a leer. Sin embargo, en cuanto a la educacion universitaria,
existen todavia grandes lagunas.

Resulta evidente que a mayor refinamiento de las teorias linglisticas,
mayores posibilidades de mejorar los diagnosticos y los enfoques terapéuti-
cos de las patologias del lenguaje. Por ello, el objetivo de esta comunicacion
es reflexionar desde la linglistica clinica en torno a como los estudiantes
con dislexia han afrontado los retos vy dificultades que implica la lectura de
textos cientificos y académicos durante la formacion universitaria.

Inicialmente, se expone la relacion entre la lingUistica clinica y los trastor-
nos del lenguaje. Posteriormente, se explica el procesamiento cerebral de la
lectura y como se ve afectado a causa de la dislexia. Luego, se presentan
algunas experiencias de personas con dislexia durante su formacion profe-
sional y, finalmente, se presentan los retos de la formacion profesional en
relacion con la lectura académica, en aras de ampliar el panorama investi-
gativo para apoyar de una manera mas oportuna a los jovenes adultos con
dislexia durante su formacion universitaria.

1. Lingiiistica clinica y trastornos del lenguaje

La linglistica clinica es una rama de la lingliistica que surge en los anos
80’s como una aplicacién de la linglistica en aspectos del lenguaje altera-
do. Para Otero, la lingUistica clinica tiene por finalidad “describir el habla, el
lenguaje, en fin, la comunicacion patoldgica y contribuir a su terapia” (1). La
necesidad de conocimientos linglisticos se hace manifiesta en el informe
Quirk donde se acepta, de forma general, que los terapeutas del lenguaje
necesitan aplicar conceptos linglisticos y técnicas analiticas en su practica
clinica rutinaria (2).

En cuanto a los aportes especificos de la linglistica clinica, Marrero con-
sidera que debe aportar a:

1. Contribuir a la formacion de los terapeutas del lenguaje (logopedia,
foniatria, etc.) proporcionando los fundamentos lingliisticos necesa-
rios para el desarrollo de su trabajo.

2. Colaborar con los profesionales mencionados en tareas que requie-
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ran mayor especializacion lingUistica: el linglista como experto para
apoyo, consulta o cooperacion.

3. Organizar y establecer una taxonomia de los trastornos del lenguaje

desde un punto de vista lingUistico: la linglistica como eje estructu-
rador de campo (3).

Respecto a este Ultimo punto, resulta evidente que a mayor refinamiento
de las teorias lingUisticas, mayores posibilidades de mejorar los diagnosti-
cos y los enfoques terapéuticos de las patologias del lenguaje. Sirva como
ilustracion de este topico el avance en la descripcion del componente prag-
matico del lenguaje que ha permitido mejorar la comprension de los tras-
tornos que se generan por danos en el hemisferio derecho, tales como los
problemas para procesary comprender los rasgos prosodicos y afectivos del
lenguaje, tales como la ironia, el doble sentido y la metafora, incluso, tales
avances inciden de manera positiva en la comprensiéon del espectro autista .

Si bien desde los estudios clasicos de la psicolinglistica las afasias han
sido el centro de interés, cada vez mas se hacen investigaciones en cam-
pos que van desde las demencias hasta sindromes especificos (2). En cuan-
to a la dislexia, resultan relevantes los aportes de la lingUista Luz Rello, cuyo
trabajo se ha orientado hacia la creacion de herramientas para mejorar las
habilidades de lectoescritura en poblacion entre los 7-17 anos y ha sido
validado cientificamente. Una de las herramientas digitales creadas por
Rello es Dytective (4) que contiene una serie de actividades ludicas para
mejorar la lectoescritura integrando parametros que permiten analizar el
desempeno en competencias linglisticas, la memoria de trabajo, las fun-
ciones ejecutivas y el rendimiento o desempeno. Una de las ventajas de la
plataforma es que un docente o investigador puede registrar a los ninos vy
monitorear los resultados.

Precisamente en el caso que nos ocupa en esta comunicacion, nos in-
teresa tratar las dislexias y las disgrafias en poblacion joven-adulta univer-
sitaria como parte del proyecto de investigacion “Lectura y escritura para
el aprendizaje de las ciencias del lenguaje en la Licenciatura en literatura y
lengua castellana de la Universidad Tecnolodgica de Pereira-UTP”, inscrito en
la Vicerrectoria de Investigaciones de la UTP con el codigo 4-21-9.

Tanto la dislexia como la disgrafia son objeto de interés y de preocupa-
cion durante los primeros anos escolares. Sin embargo, la concientizacion
sobre tales trastornos y la posibilidad de consultar a un especialista no fue
popular en Colombia sino hasta apenas unas décadas. Anteriormente, la
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poca formacion del profesorado general frente a los trastornos de la escritu-
ray lalectura, lafalta de una guia del Ministerio de Educacion al respectoy
la complejidad para acceder al sistema de salud colombiano, en general, no
favorecieron una cultura sana de observacion y atencion de los trastornos
del lenguaje(5). En la actualidad, recibe especial tratamiento el periodo de
escolarizacion primario.

Al respecto, Jaime Castellanos (6) propone una bateria de aprestamiento
para trabajar con ninos de 4 a 6 anos. A nivel psicomotriz, las actividades
incluyen trabajos de motricidad fina con el fin de ejercitar la coordinacion
oculo-manual (ya sea a través de repisado de recorridos, laberintos y demas
juegos), la lateralidad y la motricidad gruesa. En cuanto a las habilidades
perceptivas, se realizan actividades para fortalecer la discriminacion visual y
la funcionalidad auditiva. A nivel de los procesos cognitivos, en la bateria se
gjercita los procesos implicados en el aprendizaje de la lectura, tales como
la observacion, atencion y memoria.

Por su parte, Obando y Valbuena (7), proponen una bateria pedagdgica
mediante la metodologia GEEMPA para ninos de 6 a 9 anos con trastornos
especificos del lenguaje (TEL). La bateria incluye actividades para fortalecer
la lectoescritura a través de juegos que promueven el aprendizaje por eta-
pas.

Pinilla (8) sefala que si bien se ha avanzado en metodologias y técnicas
terapéuticas para la infancia, por el contrario, en la etapa de formacion uni-
versitaria colombiana, la investigacion no ha avanzado con celeridad. Una
de las consecuencias de este fendmeno es el de la desercion universitaria
ya que los “estudiantes sienten que no tienen capacidades para lograr hacer
una carrera, como lo harfa otro joven de su edad” (8).

El dmbito universitario publico es complejo ya que la poblacion estu-
diantil presenta condiciones socioecondmicas diversas y no todos los afec-
tados poseen un diagnostico clinico. Sumado a esto, la etapa de formacion
universitaria se caracteriza por el ingreso a la cultura académica, donde se
privilegia la escritura y la lectura como practicas habituales de las dinami-
cas de produccion intelectual. En la universidad, se lee y se escribe con el
fin de aprender, en ese sentido, los universitarios tienen una gran carga de
lecturas de textos académicos vy especializados en cada semestre, con tiem-
pos de entrega relativamente cortos.
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2. Procesamiento cerebral de la lecturay dislexia

El aprendizaje de la lectoescritura exige una ensefnanza explicita con
una metodologia adecuada dado que tanto la lectura como la escritura no
son funciones naturales del cerebro humano, es decir, a diferencia del ha-
bla, no existe un centro en el cerebro especializado en lectura o escritura
(9,10,11,12). El proceso de lectoescritura implica establecer interconexio-
nes neuronales entre el sistema visual y el sistema linglistico, estas inter-
conexiones modifican el area temporal occipital izquierda, denominada por
Dahaene “caja de letras o buzoén de palabras” (11). Ilgualmente,se considera
que en la lectura intervienen tres sistemas de procesamiento:

a. Ortografico: sistema en el que se identifican las letras o grafemas

que componen las palabras

b. Fonolégico: sistema que asigna fonemas a los grafemas

d. Semantico: sistema que permite acceder al significado de las palabras.

El modelo tedrico mas aceptado para explicar los procesos que ejecu-
tamos al leer es de “doble ruta”. Segin este modelo,existen dos rutas para
leer o pasar de la palabra escrita a su realizacion fonica. La primera es la ruta
fonologica o subléxica que permite transformar grafemas a fonemas v la se-
gunda es la ruta ortografica o léxica que permite reconocer palabras escritas
de forma més rapida o directa.

La ruta fonoldgica o subléxica se activa principalmente para leer palabras
desconocidas o pseudopalabras, esta ruta emplea la via dorsal que interco-
necta las areas visuales del l6bulo occipital con la zona occipital temporal
del buzoén de palabras, el area temporal parietal, las circunvoluciones angu-
lar y supramarginal con el &rea frontal inferior de Broca (2,10,11). Las areas
occipitales primarias intervienen en la memoria iconica vy las areas occipito-
parietales permiten reconocer los grafemas vy participan en la memoria a
corto plazo.

Por su parte, la ruta ortografica o léxica se activa ante palabras conoci-
das vy utilizadas con frecuencia, emplea la via ventral que interconecta las
areas visuales occipitales con la zona occipito temporal, las areas temporal
media e inferior vy el drea de Broca. En la figura 1 se puede ver la “doble
ruta” de la lectura:

«El modelo teorico mds aceptado para explicar
los procesos que ejecutamos al leer es de “doble ruta’
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Fig. 1. Modelo de la doble ruta en lectura

A nivel tedrico, se considera que existen sistemas linglisticos transpa-
rentes y opacos. El espafol es un sistema transparente porque existe una
correspondencia entre los grafemas y los fonemas, en ese sentido, se puede
leer cualquier palabra mediante la conversiéon grafema-fonema. Un sistema
opaco, como el inglés, suele generar mayores dificultades durante el proce-
so de ensenanza de la lectoescritura ya que la representacion grafica no es
clara en relacién con los fonemas. Esta particularidad de los sistemas hace
que los problemas de dislexia sean mas notorios en los sistemas opacos. En
la tabla 1 presentamos los distintos tipos de dislexia:

Tabla 1. Tipos de dislexia

Dislexia

Superficial Fonoldgica Profunda

Se presenta dificulta para relacionar
el grafema con el fonema. Si bien el
espafol es transparente, se pueden
presentar una mavyor lentitud en la
lectura y el efecto de la longitud de
palabra.

Se preserva la ruta Iéxica
pero la ruta subléxica ha
sido afectada, por lo cual

a la persona se le dificulta
leer palabras desconocidas y
pseudopalabras.

En este caso han sido
afectadas las dos rutas. En
este caso, se presentan
dificultades para leer tanto
palabras desconocidas como
las frecuentes.
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3. Ladislexia en el contexto universitario

La dislexia es definida por el DSM IV como “una dificultad del apren-
dizaje que tiene un origen neurologico, se caracteriza por dificultades en el
correcto o fluido reconocimiento de palabras y por un deletreo y habilidades
decodificadoras pobres a pesar de una adecuada inteligencia, instruccion y
habilidades sensoriales” (13). En la Guia General sobre Dislexia (10) se indica
que los estudiantes que sufren dislexia presentan problemas tanto de preci-
sién como de velocidad lectora, segun la guia, “ello les limita en cuanto a la
cantidad de recursos cognitivos que pueden utilizar para realizar una lectura
comprensiva del nivel que se exige en la escuela” (14)

La dislexia persiste a lo largo de toda la vida de los individuos. En ado-
lescentes vy adultos los problemas de codificacion y reconocimiento de los
fonemas suelen disminuir, pero, comparado con individuos sin afectacio-
nes, lalectura suele presentar menores niveles de automaticidad, fluidez
y velocidad.

En la etapa de formacion profesional universitaria, Galluzo (15) relata el
caso de una estudiante de enfermeria que se apoyaba en grabadoras para
grabar las clases o dictar notas de voz. Ademas, la universidad le permitio
contar con tiempo extra para resolver los examenes.

En el dmbito universitario colombiano, Pinilla (8), en rol de trabajadora
social, describe el caso de 6 estudiantes con dislexia de universidades pri-
vadas y publicas de Bogota, Colombia. En el analisis de los relatos, Pinilla
senala que las principales dificultades con la lectura son:

e Problemas gramaticales

e (Cambio de palabras durante la lectura

e Problemas de redaccion

e Problemas para relacionar parrafos

Para poder afrontar los retos de la formacion profesional, cada uno de
los estudiantes se vio obligado a buscar estrategias personales para apoyar-
se. Algunas de las estrategias fueron la repeticion, la imitacion de trabajos
escritos de companeros, grabacion de clases para luego escuchar, pedirle
a otro que leyera (8). La investigacion de Pinilla concluye que se requiere
investigacion sobre la dislexia en adultos jovenes y herramientas de apoyo
para ayudarle al estudiante a cumplir con los retos académicos propios de
la formacion profesional.

Entre los avances sobre la relacion entre adultez y dislexia, desde la in-
vestigacion neuropsicologica y linglistica se ha avanzado en la caracteriza-
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cion de la dislexia a nivel internacional. Suarez Coalla'y Cueto (16) evaluaron
las capacidades lectoras y de procesamiento fonoldgico de un grupo de
treinta adultos con dislexia. Especificamente, evaluaron tareas de concien-
cia fonologica, denominacion automatica rapida, decision léxica, lectura de
palabras y pseudopalabras y lectura de textos. Los resultados indican que
prevalecen altas dificultades para ejecutar tareas de conciencia fonoldgica,
denominacion de dibujos vy letras vy lectura de pseudopalabras largas y me-
nor velocidad lectora.

En un estudio sobre la fluidez lectora, Suarez Coalla et al., (17) encon-
traron los rasgos prosodicos también son afectados por la dislexia ya que
los resultados indican que el cambio de tono, segun el tipo de oracién,
presenta dificultades puesto que los lectores disléxicos no se anticipan a
la estructura del texto.

4 .La lectura vy la escritura en contexto universitario: retos de la forma-
cion profesional

Cada comunidad cientifica se caracteriza por el uso de un conjunto de
textos, repertorios Iéxicos especializados, estructuras discursivas complejas
y normas para citar los discursos referidos. El dominio de los textos y sus
estructuras requiere instruccion formal, de alli que en las universidades se
orienten catedras de lectura y escritura o comunicacién oral y escrita, co-
rresponde a estas areas ofrecer pautas de acompanamiento para ayudarle
al profesional en formacion a dominar las estructuras textuales de su dmbito
disciplinar.

A nivel discursivo, son retos propios del acompanamiento en lectura y
escritura académica:

1. Conocer las especificidades de los géneros discursivos de su area

disciplinar.

2. Manejar adecuadamente el discurso referido.

w

Dominar la super, macro y microestructura de los textos.

4. Aumentar el repertorio léxico, incluyendo el dominio del léxico

especializado.

Tales aspectos requieren un acompanamiento directo y un esfuerzo del
estudiante por regular su propio aprendizaje, para ello, requiere emplear una
cantidad considerable de estrategias metacognitivas. La metacognicion es la
capacidad que permite pensar o reflexionar sobre como se esta aprendiendo.
En el caso de la lectura, las estrategias metacognitivas permiten controlar,
supervisar, regular y evaluar el proceso de lectura, ademas, permiten tomar
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conciencia de la lectura como una actividad estratégica. En ese sentido, si
el aprendizaje-ensenanza de la lectura académica o especializada es ya un
gran reto, ;cuanto mas lo sera para los cerebros de las personas disléxicas?

Al respecto, Cuetos, Soriano vy Rello (18) ofrecen una serie de estrategias
metacognitivas y didacticas para ayudar al estudiante en formacion
profesional a cumplir con las demandas de la lectura académica. En la tabla
2 se presentan las estrategias recomendadas por estos investigadores:

Tabla 2. Estrategias para guiar la lectura, adaptado de Cuetos,

Soriano v Rello (18)

Realizar primera lectura en voz alta o mediante un conversor de
texto a voz

Estrategias para

Subrayar o marcar las palabras clave
entender el texto

Marcar de manera especial las definiciones de conceptos
fundamentales

Reduccion del Utilizar esquemas graficos

texto mediante Utilizar mapas mentales

estrategias visuales | Jsar esquemas iterativos

Memorizaciéon Emplear reglas mnemotécnicas (rimas, asociaciones, melodias, etc.)

. Focalizarse en una sola tarea
Estrategias

para mantener
la atenciony la
concentracion

No tener interrupciones

Alternar con pausas pequenas de descanso

Si bien las estrategias metacognitivas son Uutiles para monitorear vy
regular el proceso personal de lectura, es preciso continuar la investigacion
cientifica sobre la dislexia en contexto universitario.

Finalmente, a partir de la nocion de la lingUistica como eje estructurador
del campo (3), se sefala la importancia de aunar esfuerzos interdisciplinares
para analizar como se ven afectados los rasgos prosddicos, la comprension
del género discursivo, el manejo del discurso referido vy los rasgos de la
micro y macroestructura textual toda vez que los textos cientificos tienen
una mayor complejidad. Igualmente, considerando que gran parte de los
referentes no son entidades concretas sino términos abstractos, habra que
analizar qué pasa en el cerebro disléxico para procesar tales términos. Una
vez que se logre analizar y describir con mayor precision las secuelas de
la dislexia frente al procesamiento de los textos académicos o cientificos,
se podra apoyar con mejores resultados la creacion de herramientas
terapéuticas de apoyo para el estudiante universitario disléxico.
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