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Resumen: Inicialmente en este artículo se enfatiza 
que el español, como todas las lenguas del mundo, 
presenta ciertas características propias desde el pun-
to de vista fonológico, léxico y gramatical, al igual 
que en su sistema de lectoescritura, que pueden in-
FLGLU�VREUH�OD�IRUPD�HVSHFtÀFD�HQ�TXH�VH�PDQLÀHVWDQ�
los trastornos adquiridos en el lenguaje oral (afasias) 
\�HVFULWR��DOH[LDV�\�DJUDÀDV���6H�H[DPLQDQ�DOJXQDV�GH�
estas características. Posteriormente se revisan los 
estudios sobre afasias y alexias en español. Se con-
cluye que: (1) en las afasias la distribución de errores 
consonánticos y vocálicos es diferente en español 
con relación a la distribución reportada en otras 
lenguas; (2) las parafasias fonológicas y verbales 
tienen una distribución particular dependiendo del 
tipo de afasia; (3) el agramatismo en español posee 
FLHUWDV�FDUDFWHUtVWLFDV�HVSHFtÀFDV��SUREDEOHPHQWH�UH-
ODFLRQDGDV� FRQ� VX�JUDQ�ÁH[LELOLGDG� HQ� HO�RUGHQ�GH�
las palabras al interior de la oración; (4) no parece 
apropiado la aplicación directa al español de mode-
los de lectura desarrollados en lenguas con sistemas 
notoriamente más irregulares. 
Palabras clave: Afasia, lengua española, alexia, 
DJUDÀD�

Abstract: It is emphasized that Spanish –as any 
other language– presents some phonological, lexical 
and grammatical idiosyncrasies; its writing system 
also has some special characteristics. These idios-
\QFUDVLHV�DIIHFW�WKH�VSHFLÀF�ZD\�DV�DFTXLUHG�VSRNHQ�
(aphasias) and written (alexias and agraphias) lan-
guage disturbances are manifested. In this paper 
some of  these idiosyncrasies are analyzed. It is 
concluded that, (1) in aphasia, distribution of  errors 
in consonants and vowels is different than repor-
ted in other languages; (2) phonological and verbal 
SDUDSKDVLDV�KDYH� D� VSHFLÀF�GLVWULEXWLRQ�GHSHQGLQJ�
upon the aphasia type; (3) agrammatism in Spanish 
ODQJXDJH�KDV�FHUWDLQ�VSHFLÀF�FKDUDFWHULVWLFV��SURED-
EO\� UHODWHG�ZLWK� LWV�ÁH[LELOLW\� LQ� WKH�ZRUG�RUGHU� LQ�
sentences; (4) it does not seem appropriate to di-
rectly apply to Spanish the reading models develo-
ped in other languages. 
 Keywords: Aphasia, Spanish, alexia, agraphia.
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1. INTRODUCCIóN

El español, como todas las lenguas del mundo, presenta ciertas características 
HVSHFtÀFDV� GHVGH� HO� SXQWR� GH� YLVWD� IRQROyJLFR�� Op[LFR� \� JUDPDWLFDO�� 6X� VLVWHPD�GH�
escritura también tiene sus aspectos distintivos. Tales particularidades pueden 
LQFLGLU� VREUH� OD� IRUPD� HVSHFtÀFD� HQ� TXH� VH�PDQLÀHVWDQ� ORV� WUDVWRUQRV� DGTXLULGRV�
HQ�HO�OHQJXDMH�RUDO��DIDVLDV��\�HVFULWR��DOH[LDV�\�DJUDÀDV��FRPR�FRQVHFXHQFLD�GH�XQD�
patología cerebral.

2. ALGUNAS CARACTERíSTICAS DEL ESPAñOL 

El sistema fonológico del español es similar al de otras lenguas indoeuropeas. 
Posee aproximadamente 23 fonemas (hay dos fonemas que sólo se encuentran en 
algunas regiones: la fricativa interdental e –Z o C– y la lateral sonora palatal /h/ -LL). 
$GHPiV��DOJXQRV�IRQHPDV�WLHQHQ�UHDOL]DFLyQ�GLIHUHQWH�VHJ~Q�OD�UHJLyQ�JHRJUiÀFD��(O�
sistema incluye cinco vocales fonológicas: /a/, /e/, /i/, /o/, /u/, 16 -18 consonantes 
y dos semivocales: la [i] y la [u], que pueden funcionar como semivocales en posición 
posnuclear de sílaba (Penny, 2002; Quilis, 1963). 

Como características fonológicas sobresalientes del español se pueden señalar: 
(1) La diptongación. El español posee una cantidad muy extensa de diptongos que 
pueden alternar con las vocales (por ejemplo, poder – puedo), en tanto que tiende 
a no utilizar hiatos (acentos para disolver el diptongo; por ejemplo, día). (2) En 
la evolución del latín al español los fonemas oclusivos sordos (/p/, /t/, /k/) en 
posición intervocálica se hicieron sonoros (/b/, /d/, /g/), pero sólo en los vocablos 
“vulgares” (de más alta frecuencia), en tanto que continuaron siendo sordos en 
palabras derivadas (por ejemplo, abeja, apicultura); y los fonemas oclusivos sonoros se 
fricativizaron (algunas veces estos fonemas oclusivos sonoros fricativizados reciben 
HO� FDOLÀFDWLYR� GH� DSUR[LPDQWHV� R� HVSLUDQWHV�� �`, b, a). (3) El español posee una 
HVWUXFWXUD�VLOiELFD�PX\�GHÀQLGD��HQ�FDGD�SDODEUD��XQD�GH�ODV�VLODEDV�OOHYD�XQ�DFHQWR�
distintivo, funcional dentro de la lengua. 

Desde el punto de vista del ritmo de la lengua, el español pertenece al grupo 
de las lenguas cronometradas por sílabas (syllable-timed) (cada sílaba se produce 
con una duración aproximadamente igual, a pesar de que cada palabra posee una 
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sílaba acentuada prosódicamente) (Berg, 1991), en contraposición con las lenguas 
cronometradas por unidades acentuales (”stress-timed”) (las sílabas pueden tener 
diferente duración, pero el tiempo entre dos conjuntos acentuales es similar; por 
ejemplo, el inglés). El español posee una estructura acentual muy evidente. 

'HVGH� HO� SXQWR� GH� YLVWD� JUDPDWLFDO�� HO� HVSDxRO� HV� XQD� OHQJXD� ÁH[LYD�� XWLOL]D�
ÁH[LRQHV�SDUD�LQGLFDU�OD�UHODFLyQ�H[LVWHQWH�HQWUH�ORV�HOHPHQWRV��(VWR�LPSOLFD�FDPELRV�
morfológicos importantes en las palabras. Sin embargo, no existen declinaciones 
�SDUDGLJPDV�GH�ÁH[LyQ�VHJ~Q�HO�FDVR��DFXVDWLYR��ORFDWLYR��JHQLWLYR��HWF���HQ�TXH�VH�XVD���
como así sucedía en el latín. Pero también utiliza preposiciones (tipo de morfema 
gramatical: a, ante, bajo, etc.) para indicar estas relaciones entre los elementos (Seco, 
1988). En cuanto a su sintaxis, al igual que otras lenguas romances, el orden de las 
SDODEUDV�GHQWUR�GH�OD�RUDFLyQ�HV�ÁH[LEOH��SRU�HMHPSOR��Juan ama a María; a María ama 
Juan; Juan a María ama;�HWF����DXQTXH�QRWRULDPHQWH�PiV�ÁH[LEOH�TXH�HQ�RWUDV�OHQJXDV�
romances. 

El sistema de escritura del español presenta ciertas peculiaridades. El español 
posee un sistema de lectura transparente (es decir, existen reglas precisas para la 
conversión de grafemas a fonemas), exceptuando: (1) la lectura de ciertas palabras 
tomadas de otras lenguas (por ejemplo, souvenir, jeep, etc.), (2) algunas irregularidades 
en la transcripción de palabras tomadas de lenguas nativas americanas, evidente 
particularmente en México (por ejemplo, Oaxaca); (3) ciertas formas escritas que no 
corresponden a la pronunciación actual de las palabras (por ejemplo, pelear); y (4) 
ciertos arcaísmos en la escritura (por ejemplo, México). 

La ambigüedad en el sistema de lectoescritura va en el sentido de la escritura, ya 
que muchas palabras pueden potencialmente escribirse de diferentes formas (reglas 
RUWRJUiÀFDV���SRU�HMHPSOR���PX[HU��SRGUtD�HVFULELUVH�08-(5�R�08*(5���DXQTXH�
sólo hay una lectura posible en cualquier palabra o seudo-palabra. En español es 
posible, pues, encontrar heterografía homofónica (pueden haber formas alternas para 
escribir la secuencia de fonemas de una palabra), pero no existe KHWHURIRQLD�KRPRJUiÀFD 
(sólo hay una forma posible de leer una secuencia de letras). En la escritura es 
posible distinguir dos tipos de errores: homófonos (referidos usualmente como errores 
de ortografía; por ejemplo, MUGER); y no homófonos (referidos usualmente como 
errores de escritura; por ejemplo, NUJER). Los errores no homófonos son debidos 
a cambios, adiciones o substituciones de letras que alteran la representación escrita 
de la palabra hablada. El primer tipo de errores es muy frecuente, particularmente 
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en personas con niveles limitados de escolaridad, pero también se encuentran en 
personas con niveles universitarios de educación (Ardila, Rosselli & Ostrosky, 1996).

3. TRASTORNOS ADqUIRIDOS EN EL LENGUAJE ORAL

'HVDIRUWXQDGDPHQWH�H[LVWHQ�SRFRV�HVWXGLRV�VREUH�ODV�FDUDFWHUtVWLFDV�HVSHFtÀFDV�
de las afasias en español (Ardila, 2001). Hay sólo unos pocos reportes que examinan 
los trastornos fonológicos en pacientes afásicos hispanohablantes. Ardila, Montañes, 
Caro, Delgado, y Buckingham (1989) analizaron los cambios fonológicos observados 
en un grupo de 37 pacientes afásicos hispanohablantes, divididos en cuatro grupos: 
afasia de Broca, afasia de conducción, afasia de Wernicke y anomia. Se encontró que 
los cambios vocálicos eran particularmente infrecuentes en español. En las afasias 
motoras representan menos del 10% de las substituciones. En la afasia de Wernicke 
y la anomia alcanzaban el 25%. En inglés por el contrario, los cambios fonológicos 
afectan en forma similar las consonantes y las vocales. Los cambios sonoro/sordo en 
los fonemas oclusivos también fueron infrecuentes: menos del 5% en las afasias de 
tipo motor y 10% en la afasia de Wernicke y la anomia. La mayoría de las parafasias 
(errores) fonológicos se debieron a cambios en el punto y forma de articulación. 

  Es interesante enfatizar la baja frecuencia de cambios vocálicos en pacientes 
afásicos hispanohablantes, Se puede suponer que esto se debe a las características 
de su sistema vocálico. De hecho, el sistema vocálico del español es muy sencillo e 
incluye sólo cinco vocales; las silabas se forman alrededor de las vocales. Usualmente 
las vocales no se reducen durante la producción del lenguaje y las vocales son 
particularmente salientes; es decir, se producen claramente y son fáciles de reconocer; 
mas aun, cuando el niño está aprendiendo a escribir, usualmente se encuentran 
errores en las consonantes, no en las vocales (Bravo-Valdivieso, 1988). 

Ardila y Rosselli (1993) analizaron la frecuencia de diferentes tipos de parafasias 
en una muestra de 30 pacientes afásicos hispanohablantes, divididos en cinco grupos: 
afasia extrasilviana (transcortical) motora, afasia de Broca, afasia de conducción, 
afasia de Wernicke y anomia. Se utilizaron tres subpruebas de la Prueba de Boston 
para el Diagnostico de las Afasias, versión española (Goodglass & Kaplan, 1979). 
Se analizaron 833 parafasias. Las parafasias fonológicas se encontraron asociadas 
con las afasias perisilvianas (afasia de Broca, de Wernicke y de conducción). En la 
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afasia extrasilviana motora solo se hallaron unas pocas parafasias verbales. En la 
afasia de Broca el número de parafasias fue alto, como resultado de la omisión y 
substitución de fonemas. Las parafasias fonológicas también fueron frecuentes en la 
afasia de conducción, como resultado de la substitución, pero también de la omisión 
de fonemas. En la afasia de Wernicke se encontraron todos los tipos de parafasias 
mencionados, siendo aproximadamente igual el número de parafasias fonológicas y 
verbales. Los pacientes anómicos presentaron parafasias verbales semánticas como 
consecuencia de confusiones dentro del mismo campo semántico. Es difícil saber 
como se compara esta distribución con la frecuencia de distintos tipos de parafasias 
en otras lenguas, ya que no hay estudios similares. 

Pocos estudios han analizado los factores que determinan la habilidad para hallar 
nombres en pacientes afásicos hispanohablantes. Cuetos, Aguado, Izura y Ellis (2002) 
estudiaron 16 pacientes afásicos en una tarea de denominar dibujos de objetos. En 
general, la habilidad para denominar estuvo afectada por la complejidad del estímulo 
visual, la familiaridad del objeto, la edad de adquisición y la frecuencia de la palabra. 
La combinación de estas variables pudo predecir la precisión en la denominación 
en 15 de los 16 pacientes. Unos pocos estudios han analizado las características del 
agramatismo en español. Obviamente, el agramatismo en español, como en cualquier 
OHQJXD��WLHQH�FLHUWDV�FDUDFWHUtVWLFDV�HVSHFtÀFDV��(V�IiFLO�VXSRQHU�TXH�KD\�DVSHFWRV�GHO�
agramatismo hallados en todas las lenguas del mundo, pero también, características 
HVSHFLÀFDV�HQ�FDGD�OHQJXD��/D�REVHUYDFLyQ�FOtQLFD�VXJLHUH�TXH��

1. En español la omisión de artículos representa el signo más inmediato 
de agramatismo unido a la afasia de Broca. Es interesante notar que los 
pacientes con afasia de Wernicke, aunque sean incapaces de hallar un 
sustantivo, frecuentemente pueden seleccionar correctamente el articulo 
(por ejemplo, no logran denominar la mesa, pero saben que es la –femenino–, 
no el –masculino)

����(O�HVSDxRO�HV�PX\�ÁH[LEOH�HQ�FXHQWR�DO�RUGHQ�GH�ODV�SDODEUDV�HQ�OD�RUDFLyQ��
6LQ�HPEDUJR��HQ�FDVR�GH�DJUDPDWLVPR�HVD�ÁH[LELOLGDG�VH�SLHUGH��/RV�SDFLHQWHV�
con afasia de Broca frecuentemente pueden producir y entender oraciones 
con un orden canónigo, pero fallan si se utiliza un orden diferente. 

Benedet, Christiansen y Goodglass (1998) seleccionaron seis pacientes 
DJUDPiWLFRV� FRQ� DIDVLD� GH�%URFD��(QFRQWUDURQ� TXH� HO� RUGHQ� GH� GLÀFXOWDG� UHODWLYD�
tanto en la producción como en la comprensión de morfemas gramaticales era 
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VLPLODU�DO�UHSRUWDGR�HQ�LQJOpV��VLQ�HPEDUJR��VH�KDOODURQ�GRV�H[FHSFLRQHV�VLJQLÀFDWLYDV��
(1) los afásicos hispanohablantes tenían una mejor concordancia sujeto-verbo; y (2) 
la comprensión de oraciones pasivas fue peor en español que en inglés. En español 
la forma verbal es mas dependiente del pronombre que en inglés (yo tengo, tú tienes, él 
tiene, etc.). Parece comprensible que la relación entre sujeto y verbo sea más fuerte y 
resistente en español que en inglés. De la misma manera, las construcciones pasivas 
son más frecuentes en inglés que en español; es comprensible que se conserven 
mejor en casos de agramatismo. 

Ostrosky y colaboradores (1999) analizaron las estrategias sintácticas y no 
sintácticas utilizadas para entender oraciones en pacientes hispanohablantes con 
afasia de Broca. Se utilizó una estrategia de elección forzada en la cual el paciente oía 
190 oraciones reversibles y se le pedía que eligiera entre cuatro opciones la acción 
correcta. Se encontraron diferentes estrategias utilizadas para entender las oraciones; 
la primera dependía del conocimiento gramatical y del uso de la preposición “a” como 
un signo del objeto directo. Otra estrategia se refería al uso del orden canónigo. Cuando 
el orden de las palabras se cambia, los pacientes tendían a incrementar el número de 
errores. Igualmente, la comprensión de oraciones pasivas fue particularmente difícil 
para los pacientes agramaticos hispanohablantes. 

Centeno y Cairns (2010) estudiaron seis pacientes afásicos con agramatismo en 
una tarea de repetición de oraciones que incluían tiempos verbales simples. Hallaron 
que la frecuencia de uso en la vida diaria tenía un efecto facilitador en la repetición 
de verbos. Cuetos-Vega, Domínguez, Baauw y Berthier-Torres (2007) partiendo de la 
observación de que los verbos regulares e irregulares pueden tener una representación 
diferente en el cerebro, seleccionaron 5 pacientes con afasia de Broca y 5 pacientes 
con anomia; la tares consistió en completar 58 oraciones con un verbo conjugado en 
pasado (en el 50% de los casos las oraciones requerían un verbal regular y en el otro 
50% un verbal irregular). Los resultados mostraron un efecto principal para el tipo 
de afasia y una interacción entre el tipo de afasia y el tipo de verbo; la interacción se 
GHELy�D�TXH�ORV�SDFLHQWHV�DQyPLFRV�WHQtDQ�PiV�GLÀFXOWDGHV�FRQ�ORV�YHUERV�LUUHJXODUHV��
Los autores consideran que sus resultados apoyan la doble representación de los 
verbos: en tanto que los verbos regulares se procesan aplicando reglas morfológicas, 
los verbos irregulares se procesan por medio del recobro de la forma conjugada. 

Almagro, Sánchez-Casas y García-Albea (2005) presentan una descripción de 
agramatismo, supuestamente aplicable al español. Proponen que el agramatismo se 
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caracteriza por: (1) problemas relacionados con los morfemas gramaticales; (2) una 
longitud media de emisión oracional reducida; (3) una disociación entre nombre y 
YHUER��FRQ�XQD�PHMRU�HMHFXFLyQ�HQ�ORV�QRPEUHV������GLÀFXOWDGHV�HQ�OD�FRQVWUXFFLyQ�
de oraciones; y (5) alteraciones en el orden de las palabras. 

De Diego Balaguer, Costa, Sebastián-Galles, Juncadella y Caramazza (2004) 
estudiaron dos pacientes con afasia de Broca en una tarea de transformación 
morfológica: producir formas verbales regulares e irregulares. Su ejecución fue inferior 
con verbos irregulares. Los autores concluyen que un defecto en el procesamiento 
morfosintáctico representa un componente básico del agramatismo hallado en la 
afasia de Broca.

4. TRASTORNOS ADqUIRIDOS EN LA LECTURA Y LA ESCRITURA

No hay acuerdo sobre cual es la unidad de lectura en diferentes lenguas, pero 
probablemente la unidad de lectura en español sea la sílaba (Ardila, 1998, 2009). El español 
SRVHH�XQD�HVWUXFWXUD�VLOiELFD�PX\�ELHQ�GHÀQLGD��OD�VtODEDV�VH�FRQVWUX\HQ�DOUHGHGRU�GH�
una vocal o un diptongo) y desde el punto de vista expresivo, el español es claramente 
un lenguaje cronometrado por sílabas. Es fácil suponer que los hispanohablantes 
poseen una conciencia silábica muy fuerte; distinguir las sílabas en una palabra es 
considerado (a diferencia de otras lenguas como el inglés) como una tarea con un 
QLYHO� GH� GLÀFXOWDG�PX\� EDMR�� FDVL� DXWRHYLGHQWH�� GDGD� OD� SURGXFFLyQ� VLOiELFD� GH� OD�
lengua. 

La unidad más larga que se requiere leer en conjunto (globalmente; es decir, 
sólo considerando la secuencia completa de letras es posible deducir la fonología) es 
la sílaba, en particular ciertas silabas compuestas por tres letras, tales como GUI y 
GUA. Parecería entonces razonable suponer que la lectura en español se lleva a cabo 
utilizando una secuencia silábica (sílaba por sílaba). Es interesante que en tareas de 
reconocimiento de palabras escritas (decisión léxica) el tiempo requerido para tomar 
la decisión está afectado tanto por la frecuencia de las palabras (efecto de la frecuencia) 
como por su longitud (Ardila, Rosselli & Lecours, 1993). Más aún, la correlación con 
el número de silabas (longitud fonológica) es mayor que la correlación con el número 
de letras en la palabra. Esta observación aparentemente apoya el supuesto de que la 
unidad fundamental de lectura en español es la silaba. 
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Durante las últimas décadas del siglo XX se propuso un nuevo enfoque en 
el estudio de los trastornos adquiridos en la lectura (alexias o dislexias adquiridas). 
Los investigadores comenzaron a preguntarse sobre la naturaleza de los defectos 
FRJQLWLYRV�\� OLQJ�tVWLFRV� UHVSRQVDEOHV�GH� ODV�GLÀFXOWDGHV�HQ� OD� OHFWXUD� �%HDXYRLV�	�
Dérouesné, 1981; Coltheart 1980; Marshall & Newcombe 1973). El interés un poco 
cambió de los correlatos anatómicos a los mecanismos funcionales responsables de 
las alexias (Ellis 1993). Este nuevo enfoque cognitivo y lingüístico supuso el desarrollo 
de modelos de la lectura normal. Durante los años siguientes se propusieron varios 
modelos cognitivos -parcial pero no totalmente coincidentes- del proceso normal de 
OHFWXUD��(Q�JHQHUDO��VH�SURSXVR�TXH�OD�OHFWXUD��OXHJR�GH�OD�LGHQWLÀFDFLyQ�LQLFLDO�GH�OD�
letras, puede realizarse a través de dos rutas diferentes: (1) la ruta “directa”: la palabra 
escrita se asocia con representación visual en el léxico que se tiene en la memoria; (2) 
la ruta “indirecta”: la palabra escrita se transforma en una palabra hablada por medio 
GH�XQ�FRQMXQWR�GH�UHJODV�JUDIRIRQpPLFDV�\�HO�VLJQLÀFDGR�GH�OD�SDODEUD�VH�ORJUD�D�WUDYpV�
de su mediación fonológica, en la misma forma en que se entiendo el lenguaje oral. 

Estos modelos cognitivos de la lectura se desarrollaron partiendo del inglés, 
que tiene un sistema de lectura muy irregular. El sistema de escritura del inglés no se 
basa directamente en el sistema fonológico de la lengua; mas exactamente se podría 
describir como un sistema intermedio entre los principios de lectura fonológica 
\� ORJRJUiÀFD� �6DPSVRQ��������/D� OHFWXUD�GH�SDODEUDV� VH� UHDOL]D� VLJXLHQGR�DOJXQRV�
principios de correspondencia grafema/fonema, y parcialmente siguiendo un 
reconocimiento global, no necesariamente separable en letras individuales. Palabras 
como “dog”, “man”, y “pistol”, son palabras regulares (es decir, la correspondencia 
grafema/fonema es regular) y su pronunciación se puede deducir de su escritura. En 
tanto que palabras como “island”, “women”, “yacht”, y “knight” son irregulares (es decir, 
su pronunciación no se puede deducir de su escritura). Palabras como “through”, 
(en oposición a “thought” o “though”) pueden leerse únicamente teniendo en cuenta 
el conjunto de la palabra. Es entonces comprensible que se hayan propuesto dos 
VLVWHPDV�GLIHUHQWHV�GH�OHFWXUD��´GLUHFWRµ�H�´LQGLUHFWRµ�R�VLPSOHPHQWH�IRQRJUiÀFR�\�
ORJRJUiÀFR���6KDOOLFH�	�:DUULQJWRQ���������

Al intentar aplicar estos modelos al español (y otras lenguas con sistemas 
transparentes de lectura) surgieron dos puntos de vista: (1) se puede hacer una 
aplicación directa de estos modelos ya que las estrategias (“vías”) de la lectura son 
las mismas en inglés y en español (Davies & Cuetos, 2005; Ferreres, Cuitiño & 
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Olmedo, 2005; Ferreres & Miravalles, 1995; Iribarren, Jarema & Lecours, 2001; Ruiz, 
Ansaldo & Lecours, 1994); (2) diferentes lenguas enfatizas diferentes estrategias de 
lecturas, y en consecuencia, estos modelos no son directamente aplicables al español 
(Ardila, 1998; Ardila, Rosselli & Pinzón, 1989; Ardila, Rosselli & Ostrosky, 1996). La 
comparación de las características de alexias observadas a través de diferentes lenguas 
parece favorecer el segundo punto de vista (Karanth, 2003).

Una discusión importante se ha desarrollado alrededor de la existencia de 
errores semánticos en la lectura de palabras en español (paralexias semánticas). Ardila 
(1998) propuso que a pesar de que las paralexias semánticas son un fenómeno común 
en pacientes afásicos hablantes del inglés (Landis, Regard, Graves & Goodglass, 
1983), en español representan un tipo de error infrecuente. Muy probablemente, 
y partiendo de los casos reportados, las paralexias semánticas se encuentran en 
XQ� VXEJUXSR�PX\�HVSHFLÀFR�GH�SDFLHQWHV� DIiVLFRV��SDFLHQWHV� FUyQLFRV� FRQ�QLYHOHV�
educaciones altos, frecuentemente multilingües, y con un tipo de afasia motora. En 
inglés, las paralexias semánticas son abundantes y se pueden encontrar en diversos 
grupos de pacientes afásicos. 

5. CONCLUSIONES

Como cualquier otra lengua, el español posee ciertas características distintivas 
en su fonología, léxico, morfosintaxis y sistema de escritura que afectan la forma en 
TXH�VH�PDQLÀHVWDQ� ORV� WUDVWRUQRV�DGTXLULGRV�HQ�HO� OHQJXDMH�RUDO� \�HVFULWR��$OJXQDV�
conclusiones tentativas de la revisión presentada en este artículo son:

1. Los errores fonológicos en las afasias afectan más a las consonantes que a 
las vocales. Esto es particularmente cierto en las afasias motoras. Los errores en la 
OHFWXUD�\�OD�HVFULWXUD�HQ�VXMHWRV�QRUPDOHV�\�HQ�QLxRV�FRQ�GLÀFXOWDGHV�GH�DSUHQGL]DMH�
son también más infrecuentes en las vocales. 

2. En español, las parafasias fonológicas y verbales tienen una distribución 
particular dependiendo del tipo de afasia.

��� (O� DJUDPDWLVPR� HQ� HVSDxRO� SRVHH� FLHUWDV� FDUDFWHUtVWLFDV� HVSHFtÀFDV��
SUREDEOHPHQWH�UHODFLRQDGDV�FRQ�VX�JUDQ�ÁH[LELOLGDG�HQ�HO�RUGHQ�GH� ODV�SDODEUDV�DO�
interior de la oración. Algunos aspectos de la gramática parecen ser particularmente 
resistentes en caso de patologías cerebrales, como es la concordancia sujeto-verbo, 
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en tanto que otros parecen ser especialmente frágiles, como es la comprensión de 
oraciones pasivas. 

4. El español tiene un sistema de lectura relativamente transparente, por lo cual 
no parece apropiado la aplicación directa de modelos de lectura desarrollados en 
lenguas con sistemas notoriamente más irregulares. 
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