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La naturalezaestructural,caracterizacióny funcionalidaddel lenguaje.
sugénesisy desarrollo,tal como ¡o formulan algunasEscuelaslingúiísticas
tieneinterés,para las cienciasneurológicas.porqueayudaa definirel pro-
hiemade lo quedebenserlos correlatosneurológicospropiosdel lenguaje.
Pero si queremosentender la relación entre lenguajey cerebro,desde
nuestro pLinto de vista lingítístico. tambiéndebemosbuscarlos procesos
neurolónicos.su naturalezay sufunción. Conestadoble base,un pocode-
sequilibradapor nuestracondición de lingtiista, presentamosesteposible
esbozode clasificación de los «trastornosdel lenguaje».

CEREBROSDIVIDIDOS. MENTES DIVIDIDAS

Protegidopor la caja craneana,nadandoliteralmente en un liquido
quearnortigúalos golpes,el cerebrohumanoes el origen del lenguaje.Su
pesoesde ¡.360gramosde promedio,suaspectoes el deuna masade color
rosadogrisáceo,surcadadepliegues,y aliÉ en ese reducidoespacio,están
congregadascien mil millones de neuronaso células nerviosas,rodeadas
deorastaníascdtilas gliales.Las neuronasse intercírcuitanpor medio de
las fibras ramificadasqueprocedende sucuerpocelular (un axóny varias
dendritaspor neurona).En términosgenerales,los neurólogosdicen,que
las dendritasreciben las señalesdc entrada,el cuerpocelular combina e
íntegraestasseñalesy emite,a su vez, señalesde salida a travésdel axón
correspondiente.quien inmediatamentey por medio de sus terminales
axonicasdistribuye la información a otros conj tintos neuronales.El sis—
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temade señaleses ademásdoble: eléctricoy quimico.La señalgenerada
por unaneuronay transportadaa lo largo de su axónes eléctrica,peroel
pasode unacélulaa otraes propiciadomediantemoléculasde sustancias
transmisorasque fluyen a travésde un contactoespecializado:la sinapsis
entreaxóny dendrita.

Debemoshacernotar ademásen esta primera aproximacióna la es-
tructuracerebral,la granjerarquizaciónexistenteentrelas diversaspartes
del sistemanerviosohumano,siendolas demayorcomplejidadla zonade
la cortezacerebral(el córtex).En el mismoexistenaproximadamentedoce
mil millonesde neuronasdistribuidasen seiscapas.

Como se observaen los gráficos correspondientes,el cerebrohumano
constade doshemisferios;el izquierdocontrola la partederechadelcuer-
po.mientrasqueel derechocontrolala parteizquierda.En un cerebronor-
mal los dos hemisferiosse encuentranconectadosporunaseriede haces
de fibras nerviosasdenominadascomisuraso «cuerpocalloso»,mediante
lascualesla actividadneuronalde un hemisferioseve comoduplicadaen
elotro. Los neurocirujanosparaintentaratajarla propagacióninterliemis-
férica en los ataquesepilépticoshanseccionadoen algunospacientesel
«cuerpocalloso»y ha sido entoncescómo se ha llegadoa conocerlas fun-
cionesde este«cuerpocalloso».A simpleobservación,los pacientesque
hansufridotal operaciónno manifiestanexcesivaafectación,peroun exa-
menadecuadoponederelieveque.cuandoelcerebroestádividido, la vida
mentaldel pacientetambiénlo está:un hemisferiodesconocela informa-
ción quesólo se presentaal otro: la percepciónbinocular,la coordinación
de movimientosconjuntosde ambasmanosy pies.la capacidadde mani-
pulaciónespacialde la mano derecha,se verán limitadaso descoordina-
das.Perola demostracióndefinitiva de nuestrodoblecerebroestáen elhe-
cho de quelos pacientescon cl cuerpocalloso seccionadoson incapaces
de comunicarlas informacionesrecibidasexclusivamentepor el hemisfe-
rio derecho,ya queen la inmensamayortade laspersonasel hablaseen-
cuentracontroladapor cl hemisferio izquierdo.Por esotoda la informa-
ción que llega al hemisferioderecho,por ejemplo,procedentede la mano
izquierda,tiene quetransferirsea travésdel cuerpocalloso al hemisferio
izquierdoparaque puedaser expresadaverbalmente.Si los doshemislé-
nos se desconectan,la personasólo podrá hablarsobrela informaciónde
quedispongael hemisferio izquierdo.En este hemisferiose concentran
una serie de importantesfuncioneslingoisticas localizadasdesde hace
másde un siglo en las llamadas«áreas»de Brocá. de Wernickezen las
«áreas»visual, auditiva,olfatoria...Sabemosqueuna lesiónen estasáreas
puedeafectargravementea la produccióno a la percepcióncomprensiva
del lenguaje.El hechode queestasfuncionesdel lenguajese encuentren
lateralizadasenel hemisferioizquierdo,no quieredecirqueel derechono
puedaasumiresasfunciones,si el izquierdosufrealgúntipo de lesióndu-
rantelos primerosañosde la vida de la persona.Entoncesla plasticidad
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cerebralharáquese puedaproducircon máso menosfacilidad estasu-
plencia.

ASIMETRíA CEREBRAL ANATOMICA

A primeravista parececorno si hubieraunasimetríaperfectaentrelas
dos partesdel cerebro,pero es una ilusión óptica. Nosreferimos a la asi-
metría anatómica,puesde la funcionalya hablamosanteriormente.Hace
unos años W. Levitsky y Geschwindexaminaronmás de 100 cerebros
prestandoespecialatencióna los aspectosanatómicosmásllamativos y
encontraroncomomássignificativo: la mayorlongitudde la cisurade Sil-
vio y la mayor área de la zonade Wernicke en el hemisferio izquierdo.
J. Wada,de la Univ. de Columbia,ha probado,por su parte,quedichas
asimetríassonya detectablesen el feto humanoy por lo mismoel desarro-
lío del áreatemporalizquierda,de ningunamanerase debeal desarrolloe
la competencialinguistica durantela niñez.RecientementeA. M. Gala-
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ORGANIZACION GENERAL de/cerebro,indicadaenuna caricataraaproximadaquesugiere
e//lujo de información desdela entradadeseña/essensoria/esa travésde/ascélulasreceptoras(A)
hastala salidaeventuala travésdelas neuronasmotrices(Z)queterminansobrelas célulasmusca-
¡Cita: Las sa/idasdereceptaresy neuronassesuelen tamificarpara enviar sc,lalesdivergentesal
pasos,guiente. Lii mayoría de neuronasrecibenentradasconvergentes,tanto excitadorascomo
inhibidoras, delos pasosanteriores.Sesabealgo acercadelsignificadodc las conexionessituadas
tercadel extremodeenaadadelcerebro(B. C) ycerca de/extremodesalida (1, >9. peroseconner
muchomenossobreel funcionamientode las regionescerebralesintermedias,que constituyenlo

<navor parle del cerebro.
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* Figtir.s y esquemas: tomados dúoS cienlilie American»,
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burda * dela Univ. de Boston ha descubiertoen el cerebroizquierdouna
región con organizaciónneuronaldistinta de la del derecho.Hay en el
plano de esta región, llamada«tpt». una estructuraneuronaldistinta y
aproximadamentesiete vecesmayor quela del cerebroderecho.

No obstante,hayqueevitar laconcepciónerróneade queelhemisferio
izquierdoes superioren conjuntoal derechoentodaslas funcionesdel ha-
bla y del lenguaje.Hay investigacionesquehanpermitidodesvelarfuncio-
nes en las que el hemisferio derechoes dominante:las funcionesque
requierencapacidadespacial,por ejemplo.Los deteriorosviso-espaciales,

* Los doctoresKauIh~anny Gataburdaacabandc prescutarsusúltimasinvestigacio-
oessobrela estructuraneuronaldeestazonadcl cerebro(planam temporaleo «tpt»). Anali-
zadosII cerebrosdedisléxicos.todosellos mostraronsimetríaen el <«pta(V Simposio«La
Lectura».Salamanca.UniversidadPontificia, 989).

Esquema 2:

RUTA VISUAL. esquematizada.enelcerebrohumano.La itiformación procedentede la retinars
conducida,por axonesdecélulasganglionarerempaquetadospara formar losnervios¿pticos.hasta
los núcleosgeniculadoslaterales:cercade la mitaddelos axonescruzanal lado opuestodclcerebro,
y así unarepresentacióndecadamitaddela escenavisualesprovectadasobreel itúcleogeniculado
debúmis/trioopuesto.Lasneuronasdelos núcleosgeniculadosenrían susaxonesal cór&« visual

primario.
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CORTEX MOTOR
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MAPA DEL CORTEN HUMANO que,nuesrraunasregionescuyasespecializacionesfunciona-
les han sido identificadas.(Iran paní’ del córrexrealizaJuncionesrelativamenreelemenrales:gene-
racióndel movimientoy análisisprimario delas sensac,ones.Estaszonas,queincluyen las regiones
motriz y ,sontates¡ésicay las áreasprimarias visua¿auditiva eallátiva. sedan eatodaslas especies
quetienenun cónccvbiendesarrolladoy sonpuestasa contribuciónen el cursodemuchosactivida-
des.Otras diversasregiones(colormásintenso)estánmásc’strictamenleespecializadas.El áreade
Braco y etéreade Wernickeintervienenen la produccióny/a comprensióndellenguaje.El giro an-
guiar pareceserquesinede intermediarioentrelasJórmasde la información visualesy las audiri-
vas. Estascspecializacionesjéncionaleshan sido deteccadassolamenteenel lado izquierdodel<ere-
l,ro: las correspondientesáreasdel hemisferioderechono poseenla mismacompetencialingilistica.
El hemisferioderecho—no triosírado aquí—tienesuspropias habilidadesespeciales,entree//asla
deanalizar cienosaspectosde la músicay decomplejosmodelosvisuales.Las regionesanatómicas
asociadasa estasJúcultadesno c’sván, empero,ta,í bien definidascomo lasáreasdel lenguaje.Aun
enel hemisferioizquierdo. la asignacióndefuncionesa dererminadospuntosdeleórtexcssóloapro-
<itnada:algar,ctsáreascorticalestiene,,otrasfuncionesademásdelas aquíina’ieadcts,y ha ¡hacia-

nesquetal le: seefectúenen inésdeun sitio,

dificultadesparadibujarobjetos,parasituara losmismos,procedendele-
sionesdel cerebroderecho.Por ello es necesarioteneren cuentatal cir-
cunstanciaen todoslos aspectosrelacionadosconla lecturay la escritura.
sobretodo, s nosdamoscuenta,quelas personasasíafectadaspuedenlíe-

LOBULO FRONTAL
CORTEX SOMATESTESIcO

AREA DE WERNICKE
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Esquema 3:
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eOelEX SOMAItSTtSICO COMTEX MOTOR

LAS REGIONES SOMATE5TESICAY MOTRIZ de la cortezacerebraL Están especializadas
en el sentidodequea cadalugar delas mismaspuedc’cssociórselecan alguncí partedel cuerpo.En
otras palabras, casi todo el cuerpopuedeserrepresentadaetítrc los plieguesdel c.órtex.resultando
ctsi doshotnúncu/oscontrahechos.Lasconvrcíhecl,ura.ssc’ produce;; porqueel área del córtcxdedi-
cadaa una partedel cuerpo‘za esproporcionalal 1amaño real deesapartesino a la precisióncon
queha desercontrolada. Ene/hombrelas regio/lesínatri cesysomatestésicosdedicadasal rostro y
a las ulanossonmuchomayoresque las demás,tIstedibujo muestrasólo la mitad decada región
c.ort,cat elárea somaíestés’ieaizquierda (querecibelas.sún.sacionesoriginadasen ellado derecho
del cuerpo,) y el córíex motor derecho(que cantrolct las movitnientasde la mitad izquierda del

cuerpo).

gar a prescindirde todo lo queestásituadoal lado izquierdodel cuerpo.
Un pacientede este tipo: niño o adulto, puededibujar los númerosde un
reloj situándolostodosen el lado derechode la esfera.Se dice, por otra
parte.quealgunasde las destrezasmusicalesdependendel hemisferiode-
recho: discriminaciónde sonidosy timbres complejos,por ejemplo(Ki-
mura, 1973).Peroapanedequeestotambiénes discutible(Bever.1975). lo
masexactoa la altura de las investigacionesactualeses el concebira los
dos hemisferioscomo especializadoscomplementariamente,aunqueel
grado de especializaciónvaneen cadaindividuo. Los queusanla mano
derechamostraránla mayorespecializaciónhemisférica;por el contrario,
los zurdosmostraránmenorespecialización,llegandoéstosen ciertosca-
sosa una representaciónbilateral dc las destrezasbásicas.La posibilidad
dela representaciónbilateral no debeextrañara nadie,si se recuerdaque
cada hemisferio tiene capacidadparareproducir las funcionesdel otro.

4

c4*4

os



Cerebroy lenguaje:esbozode una clasiflcac.iótt... 19

apartede quelaasimetríafuncionaldel cerebroes unademostraciónmás
de la economíafuncionaly versatilidaddel mismo,puespermitequeel te-
jido cerebralrealiceunamásamplia red de funcionesde imposiblecum-
plimiento. si cadahemisferio fuera una réplica del otro.

LOS COMPONENTESESTRUCTURALESDEL LENGUAJE
Y LA NEUROANATOMIA CEREBRAL

Los neuro-lingaistasdistanmuchodeestardeacuerdoacercadecuáles
puedanserlas estructurasneuro-anatómicasesencialesde la codificación
y decodificaciónde los estímulosy produccioneslingílístícas.Pero todos
coincidenen queel hablay la lecturay escriturason el resultadode una
integraciónde las diversasestructurascorticalesy subcorticalesdel cere-
bro. Paraentendercomo funcionael cerebroen la codificacióny decodifi-
caciónes básicoconocerquetodoslos mecanismosneuronalesestánco-
nectadosentre sí. De unamaneramuy simple, la transmisiónal meca-
nismofonatorio del lenguajey la recepcióncerebraldelas señalesdel len-

PRONUNCIANDO CORTFX MOTOR
UNA PALABRA OíDA

AREA AUDITIVA PRIMARIA
AREA DE WERNICKE
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PRONUNCIANDO
UNA PALABRA ESCRITA CORTEX MOTOR

LA HAHI LI DAD PARA EL LEN(i UA.I E requiere ía cooperaciónde varias órc’o.s del <<Mex.
CuciocIo seoveuna palcíbra (diagrcíma.sí,pcriorj Icí sensaciónprocedentedelo.s oido.ses recibido
por elcórtex <tuclitivo primario, pero Icí polobrct tíopuedesereu,íendidcíhastaquelo señ<sí ha sida
procesadcíenel odvocc’ntecírecí de Werniclcc. Si la pcílctbrctha cíeserpronuícicídcípcírec.’e quc lo quc.
churre es quee c’rto represenlacio,? de la to(stoo .w transmitedesdeel cirro dc Wernit: kc al óseadc
Brocó. ct través<1<’ un hazde,íencioslíconaclo fascículocírqueacio. Encl cirecí de Brocci. lo palabra
evocoun detalladoprogrctn?adc’ articulación, sí,tninistradopor el cirecí alíterior <‘cl c’ortc. ;notoj A
su vez,el córtexmotor pone)? CII movimientolos músculo,scíe las labios,de/alengua,de la Icíringe
cuantos/lovat, deilltefl’cnlir (‘ucíndo selee uno pcílcíhraescrito(dicígraina inferior). la sc’nsocíonsc
registrapor cl <.0,7ev visucápriníctria. Pcírecesc’r queluegosetra,ísmiteal giro ciiígul<íít dluc’ asociola
/órn,a visual dc’ Icí pc¡lobrcscotí el c:orrcspondic’,ízemoc/c’loauditivo en elárea cíe Wernicke.Lo pro-
it unciacíandela polcibra correo cargo.por/in, <1<’ los misolossistc,tíctsde nc’uron os quc’ cintes. (Ilus—

trocianc:s cíe (‘oral Doíínerí

gtíaje desdeel mecanismode la audición, puederepresentarseen el es-
quema1. En dichafigura aparecela explicaciónal pie de la misma.Ahora
bien, la preguntaquenos formulamosaquí.es como estánrepresentadas
en cl cerebrolasestructurasfonológicasy inorfosintácticasdel lenguajey
los aspectossemánticosdel mismo. ¿Generael cerebroen primer lugar los

AREA DE WERNICKE
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significadosen forma deelementosde vocabulario,los poneluegoen ora-
cionesy porúltimo les da forma fonológica?;o másbien.¿seorganizapri-
merounaforma gramaticalen laquese instalandespuésloselementosdel
vocabulario?Y otrastantaspregunlasnospodríamosformularparael pro-
cesode decodiftcación.

Tratandode contestaral primergrupo de preguntasrelacionadascon
lacodilicación.es claroqueal hablarno planeamosnuestrasexpresiones
palabraa palabra,cada vez. Si nuestroesquemamental así actuarase
reflejaríaen titubeos,pausasdespuésde cadapalabra,etc.; peroel habla
no es as, sino fluida, con pausasy entonacionesadecuadasy lbrmando
oraciones.Admilido esto.cuandola transmisiónno marchabien parala
unidadoracional,esprobablequeafectea lasotrasunidadessecuenciales:
fonemas,morfemas.lexemasy aspectossemánticos:los tresnivelesfunda-
mentalesdel lenguaje.Pero no siempre sucede así. Cuando se analizan
eícWs trastornosdel lenguajecuyo origen es el sistemanerviosocentral
(5. N. C4. sobretodo cuandoel áreadañadaes pequeña,seobservaqueno
todaslascapacidadesdel lenguajeestándañadasy aceptaríamosla posibi-
lidad de queel niño o paciente—afásicoo disfásico—tuviera alteradoto-
tal o parcialmentealgunocíe los niveleslingñisticosseñalados..Poreso,tal
vez, se hayadicho (Luna. 1970; Crysta[. 1983) que la afasiaes la clave de
nuestro conocimientodel lenguajecomo totalidad. Para ilustrar conve-
nientementetodo lo dicho en esteapartadoy que incluso puedeservir de
aclaraciónde otros puntos.obsérveseel esquetnasiguiente:

LENGUAJEt-IABLAI>O

2

2:
Rec’pc hén

>jtudii¡va

(>1 LX>

RF(Tli’(it>N FXPRES[ON

Itúrecncttiil Rrconciín¡eí itt iníerprr t,tci ¿ti Frinu ¡actí rra un ¡sión
neurOna’

ira
ñsi,ióthca

OROANOS

FoNXWRIoS

c 1 R F it R O

~‘ v~t~Ua

O-

Surtiera central agnns¡a> Atas’arccqiiv~i Ataite_cpreónatI>kpra,c¡avapr:,~¡a>
L)itlai¡a>

El esquemaanteriorviene a decir queen el diagnósticodiferencial de
la patologíalinguistica el requisito«sinequanon» es la consideracióncte
lacadenade lacomunicaciónnormal.En el ladodc la recepcióno proceso
de decodiftcaciónse observantresetapas:

a) Respuestadel oído.
b) Percepcióncerebral(áreaauditiva primaria).
c) Reconocimientoe interpretacióncerebral(áreade Wernicke).
En la zonade produccióno procesode codificaciónaparecenestastres

etapas:
a> Formtílaciónde la expresión(Anca de Brocá).
bí Transmisiónneurológicacontroladaporelcerebro(Córtex motor).
c> Transmisiónfisiologica controladapor los órganosfonadores.
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Cadaunode estospasospuedeestaralteradoindependientemente.La
principal terminologíase recogeenel esquema,aunqueen honordela ver-
dad,estasdivisionesnuncasontan clarasen la realidad,comose lassupo-
nenteóricamente,Pero vamosa explicarsumariamentelos principalessu-
puestosquesubyacenen cadaunade las categorías.

Ya hemosvistocómo la percepcióndel sonidopor eloído y los centros
auditivos del cerebropuedenquedarinterferidosindependientementey
aúncada unode ellos en varios puntos:oído medio, interno,etc. Sin em-
bargo,el hechode queelcerebropercibael sonidono significaquetenga
capacidadparareconocerlo,y enestecasopuedeestarcualquiersensación
cerebral.Así hablamosde «sorderacentralo verbal»y hablaremosde «ce-
“ucra verbal»,cuandodel lenguajeescrito se trate, Es decir, en nuestro
caso.el pacientepuededíscrímínarsonidos,decirqueno son los mismos,
peroes incapazde saberdequémododifiereny porlo tanto no puedeusar
la diferenciacomopartede la informaciónque necesitaparacomprender
el habla.A vecesdistinguenlos sonidosaislados,pero no los comprenden
integradosen las unidadessignificativas. Pero la mayorgravedadse en-
cuentra,cuandoa pesardetenercapacidadparareconocere integrarsoni-
dos, no llegana comprendersus significados.

En el aspectode produccióno procesode codificacióny partiendodel
momentoen queel cerebrohaya decidido quésignificadostransmitir y
hayaseleccionadolas unidadesdel lenguajeadecuadasa dichatransmi-
sión. lo quequedaes dara estaestructurauna forma tonológica.Con esto
quedanevidenteslos dos pasosneurológicospropuestosen el modeloes-
quemáticode la página5: afasiaeferente,expresivao afasiade Broca.an-
tes de la forma fonológica; apraxia o dispraxia, paraeJ desordenfonoló-
gico. En eí primer casoel paciente.casi ni sabelo que tiene que deciro
quieredecir,en el segundosabelo quequierehablanperocarecedel con-
trol sobrelas actividadesmuscularesnecesariasparallevar a cabola acti—
vicIaddel habladeseada...Esosí, lasactividadesinvoluntariasqueutilizan
los mismosmúsculos,no estánafectadas:un pacienteincapazde saludar:
«Buenosdías»,cuandose le pide el saludo,automáticamenteserácapaz
deemitir elmismosaludo,vengao no vengaacuento.En resumenel aprá-
xico no controla ni la posiciónde los músculosdel habla,ni la secuencia-
ción de los sonidosadecuados.

Con todo esto y sin excluir solapamíentos.que los hay y muy
frecuentes,se nospermitetrazarla diferenciaconlas otrascategoríasde la
produccióndel habla:disartriay disfasia,y dislalia infantiles. Disartria es
el notubregenéricode una seriede trastornosmotoresdel habla,como
consecuenciade mala conformaciónde los órganosfonadores(disartria
orgánica);o corno resultadode un dañofuncional de dichosórganos(dis-
artria funcional). Estasdisartrias,quepuedenser más o menosseveras
(anartrías).máso menosleves,no debenconfundirsenuncaconlas «disla-
lias» o déíicits articulatoriosde la primera infancia, no debidosni a mal-
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formacionescongénitasni a disfuncionesde losórganosfonadores.Y mu-
cho menosdebenconfundirsccon las «disfasias»,que son formaspertur-
badasde la organizaciónde! lenguajeinfantil a todos los niveles: léxico,
construccióndeenunciados,organizacióndel discursohablado.Este sin-
dromees el quea menudose prolongaen la «dislexia»,con la llegadaal
colegio y al aprendizajede la lectura.Aparte y fuera del cuadrodejamos
los trastornosde la fluidez del habla o disritmias: tartamudezo disfetnia;
el habla rápida y atropelladao taquilalia (tartajeo); habla pesada,lenta.
sin color o bradilalia. y el pseudo-balbuceo.Tampocoaparecenen el cua-
dro los trastornosde la voz o disfonias.
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