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CREACION DEL PRIMER CENTRO DE REEDUCACI6N VOCAL

Buenos Aires, 9 de setiembre de 1948.

— Exp. 22747/P/948. — CONSIDERANDO:

Que en materia de lenguaje el concepto concerniente a la condicién social del
individuo se hallg, en gran parte, supeditado al grade de su mayor o menor faci-
lidad de locucidn; :

Que el lenguaje se desarrolla en forma decisiva durante los seis primeros
afios de vida, perfodo en que el nifio se halla exclusivamente bajo la tutela
de la familia;

Que corresponde, luego, a los padres el desempeno de una farea educativa
de gran trascendencia en la formacién del lenguaje —por lo general desco-
nocida—, tarea que la escuela estd en el deber de dirigir y orientar;

Que por falta de una orientacién adecuada han ingresado en la escuela
(ciclo escolar de 1948) —seglin investigaciones realizadas por el Consejo Na-
cional de Educacién— una cantidad equivalente al 4,92 9% de los inscriptos
con “'trastornos de la palabra™;

Que esta misma investigacion ha permitido encarar el problema en sus
verdaderos alcances, evidenciandose que en el corriente afio concurren a los
establecimientos primarios de la ciudad de Buenos Aires 7.722 nifios con defectos
mecdanicos de lenguaje, es decir un 3,75 % del total de inscriptos;

Que las cantidades consignadas en Jos considerandos precedentes demuestran
la necesidad de que las autoridades educacionales adopten las medidas que se
estimen prudentes para hallar una solucién apropiada al problema planteado,
yd que de otro modo seria desconocer las serias consecuencias que en el desa-
rrollo integral de estos nifios trae aparejada la persistencia de los trastornos
de la palabra, motive muchas veces de una verdadera inadaptacién social;

Que el estudio racional de tal deficiencia exige un plan de accion que
debe abarcar dos aspectos:

a) La intervencién no especializada de los padres y maestros, de cardacter
preventivo general, que debe ser especificada,

b) La intervencién del PROFESIONAL ESPECIALIZADO EN LA RAMA
DE LA ORTOFONIA, para corregir aquellos defectos que requieren
un tratamiento técnico particular.

Que en cuanto al primer aspecto, corresponde iniciar por medio de todos
los elementos de difusién; volantes, folletos, conferencias, clases, etc., un movi-
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miento de propaganda, tendiente a crear la conciencia de la responsabilidad
que incumbe a los educadores en la solucién del problema; 3

Que en lo que respecta al segundo, corresponde crear centros de reeducacién
vocal en las distintas zonas de la Capital Federal, y ademds, planear, con
vistas al futuro, organismos similares para las escuelas del Interior del pais;

Por todo ello, el Delegado Interventor en el Consejo MNacional de Educacién

RESUELVE:

19 — Crear el PRIMER CENTRO DE REEDUCACION VOCAL, destinade «l
estudio y tratamiento de los escolares con trastornos de la palabra.

22 — Encomendar a la Secretaria de Didéctica las tareas relativas a su
organizacién y funcionamiento.
32 — Imprimir por Talleres Gréficos 10.000 folletos, segin medelo presentado

por la Secretaria de Diddctica y 10.000 fichas para el registro de datos de
los escolares que concurrirdn al Centro de Reeducacién Vocal.

(Firmado) : FEDERICO A. DAUS
Alberto Britos Mufioz



PERTURBACIONES DE LA PALABRA ARTICULADA

DEFECTOS QUE SE PUEDEN CORREGIR EN EL AULA

“La escuela debe adaptarse al nifo, v no inversamente, el nifo
a la escuela”. El nifio debe recibir en ella una ensefianza perfec-
tamente adecuada a su estado, y, ademds, encontrar un ambiente
en las condiciones mds favorables para su natural y mejor des-
envolvimiento. .

De acuerdo con este concepto —de sentido ya generalizado—
serd fécil comprender, que toda perturbacién en la palabra articu-
lada, por ligera que ella sea, constituird causa de retraso en el
desarrollo de su inteligencia.

Asi, pues, el maestro consciente de su misién, tratard de
ejercer su profesién con el méximo de sus recursos y sus conoci-
mientos, procurando indagar y renovarse constantemente para en-
sefiar con la plenitud de sus medios. Sélo asi, cumplird con el
principio enunciado.

De esta manera, si un nifio manifiesta perturbaciones en su
palabra articulada, en cualquiera de las formas estudiadas, la es-
cuela deberd brindarle su cooperacién en la medida necesaria para
lograr la correccion y llegar a alcanzar un desarrollo racional de
su inteligencia.

Mientras la escuela no pueda arbitrar los medios indispensa-
bles para establecer cursos especializados para la correccién de
estas perturbaciones de la palabra, el maestro, puede realizar una
tarea innovadora que facilite y justifiqgue —y aun torne en impres-
cindible— la creacién de esa escuela de perfeccionamiento del len-
guaje, en su forma de expresién y en su palabra articulada. Este
esfuerzo redundard@, no solamente en beneficio del nifo, sino en
el suyo propio, tornando mas grata y llevadera la labor docente.
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¢Cudles son las perturbaciones que el maestro suele encontrar
con mayor frecuencia entre los escolares normales?

Tales son las denominadas dislalias y disartrias.

Recuérdese la naturaleza de las dislalias congénitas, con su
variedad de formas: mogilalia, paralalia, bredilalia y alalia (1).

DESARROLLO DE LA PALABRA Y LA VOZ

La primera expresion fénica del nifio recién nacido, es el grito,
movimiento espiratorio reflejo. s

Mds tarde, el llanto, que adquiere modulaciones diferentes
seguin la sensacion que lo produce.

El nific va adquiriendo imperceptiblemente sensaciones acls-
ticas y visivas de las personas que lo rodean; y asi llega al quinto

(1)

Con el nombre de dislalias (dys = dificil, laléo = hablo) se clasifican todos
aquellos defectos del lenguaje hablado que no tienen origen en lesiones comproba-
bles en el sistema nervioso.

Las disartrias (dys — dificil, arthron — articulacién) comprenden todos los
trastornos también del lenguaje hablado, que son provocados por lesiones del sis-
tema nervioso.

Seglin la clasificacién mds corriente, existen cuatro formas de djsloliqs: ala-
lias, bradilalias, mogilalias y paralalias. i

El término alalia (@ = sin, laleo = hablo) se emplea para sefalar las per-
turbaciones de las palabras originadas por amnesias parciales, Herlin designa con
este nombre aquellos casos en que las personas no articulan sonidos de letras
consonantes.

l.a bradilalia (bradys — lento) sirve para indicar los casos caracterizados por
una lentitud anormal en la pronunciacién de las silabas que constituyen las pala-
bras, y en consecuencia, de las frases y oraciones.

La mogilalia (mogis = con fatiga) se aplica para designar las dificultades
manifestadas al hablar, con sintomas semejantes a los ‘que produce la fatiga.
Con la voz paralalia (para = anormalmente} se clasifican tedas aquellas

perturbaciones que denotan falta de propiedad o capacidad en la eleccién de los
sonidos y las palabras. Warren incluye entre aquéllas los vicios prosédicos conogci-
dos con el nombre de ceceo, seseo. Otros autores agregan a estos defectos el
lleismo, yeismo, tateo, sigmatismo, etc.

Herlin, el autor ya citado, indica entre las principales formas de las disartrias
el balbuceo, el cambio o tropiezo silabico, el tartajeo v la tartamudez.

Por balbucea se define esa imposibilidad momentdnea y penosd de pronun-
ciar una consonante ¢ una vocal, o de unir las vocales a las consonantes. El
cambio o tropiexzo sildbico consiste en la inversion del orden de las letras —voca-
les o consonantes— o de las sifabas de una palabra. El tartajeo se comete cuando
se "‘comen’’, es decir, no se pronuncian, las silabas, las palabras, los miembros de
las oraciones. La tartamudez, como es sabido, es el vicio que se manifiesta cuan-
do el que habla pronuncia las palabras en forma entrecortada, repitiendo las
silabas. :
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mes de vida en que estd en la fase del balbuceo, repeticion incons-
ciente de fonemas.

Después de un periodo de audimutismo fisiolégico, durante
el cual el nifo parece olvidarse de sus posibilidades de articulacioén,
pasa al periodo de dislalia fisiolégica, en el que los fonemas se repi-
ten voluntaria e imperfectamente.

Esta imperfeccién va desapareciendo, pues con el desarrollo
de la inteligencia, los fendmenos motores fonadores se hacen auto-
maticos y la respiracién se sincroniza con los movimientos nece-
sarios para la produccién del tono.

Este periodo, que se desarrolla entre el segundo y cuarto ano
de vida, estd seguido por un gumento de capacidad intelectual vy
afectiva, por el desarrollo de la parte gramatical y por la elabora-
cién psiquica en el sentido expresivo del adulto.

En el nifo recién nacido la voz es una funcién accesoria; la
respiracion, el fenémeno vital. Los primeros gritos del nifio, son
gritos sin timbre. Al quinto y sexto mes de vida, la lengua y la
laringe, mejor disciplinadas, dan lugar al cambio de caracteres de
la emisién vocal. Hacia el décimo mes, las modulaciones y las in-
flexiones de los sonidos evolucionan entre 3 6 4 notas. Al mismo
tiempo- comienza a aparecer el periodo del balbuceo.

Hacia los tres o cuatro afos aumenta el crecimiento de la
laringe, fenémeno que se verifica mds rdpidamente en los varones
gue en las nihas.

La voz infantil se va desarrollando paulatinamente, hasta
Illegar en la edad escolar a la extensién de una octava.

La tesitura —altura propia de la voz— se va extendiendo,
hasta llegar a la época de la mutacién, en que la extensién es de
octava y media. i ; '

Cuando el nifio o la nifa llegan a la pubertad se verifica la
llamada muda de la voz. Esta mutacidon se origina generalmente
por la falta de equilibrio vocal, que se establece al crecer répida-
mente una parte del aparato vocal. Los cartilagos de la laringe
crecen y cambian de consistencia; las cuerdas vocales se alargan
y engrosan notablemente, mientras las cavidades de resonancia
se desarrollan lentamente. La respiracién debe adaptarse a las
nuevas necesidades anatémicas, y mientras no lo hace, se produce
un verdadero desequilibrio.



ESTADISTICA DE ALUMNMNOS CON TRASTORMNOS EN LA PALABRA
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El timbre que caracteriza la voz del nifio, cambia su tona-
lidad al registro bajo, hasta lograr la caracteristica de la voz del
adulto.

El crecimiento de los érganos vocales es mds notable en los
varones que en las mujeres. Por esta circunstancia es que la muda
de la voz de las nifias pasa casi inadvertida, aunque también existe.

La duracién de mutacién es mds o menos de 3 a 6 meses y la
edad de su aparicién, alrededor de los 13 anos.

CAUSAS DE LOS TRASTORNOS DE LA PALABRA

Aungue de apariencia simple, el lenguaje es una funcién com-
pleja. Se manifiesta gracias a la intervencidén de la inteligencia,
mas el movimiento sincronizado de los érganos de articulacion y
fonacién, los cuales entran en accidn utilizando y modificando la
columna de aire que sale de los pulmones. Si alguna de estas fun-
ciones se altera, la palabra articulada. se deforma. Asi sucede, por
ejemplo, si' los movimientos de los musculos articuladores son de-
fectuosos; o si se presentan anomalias de los 6rganos articuladores
por una implantacién viciosa de los dientes, mandibulas anormal-
mente articuladas, labios muy cortos y gruesos, paladar muy ele-
vado o perforado de fisuras, velo del paladar muy corto, faringe
nasal obstruida por vegetaciones adenoideas o amigdalas muy grue-
sas, etc.

El tratamiento de la mayoria de estas anomalias es resorte
exclusivo del especialista.

Una vez desaparecida o atenuada la causa que la producia,
se hace necesaria una reeducacion adecuada, que en muchos casos
puede ser iniciada y practicada por el mismo maestro, con la ejer-
citacién correspondiente. De aqui [a importancia, ya sefialada, de
que el maestro sea eficazmente preparado para encarar en grado
amplio el desarrollo intelectual de, sus alumnos, y no se encuentre
ante la sorpresa de que ya no existe tiempo para reparar la falla.

Los retrasos que traen aparejados todas estas perturbaciones
son explicables. Los nifios con perturbaciones en la palabra, suelen
'ser objeto de burla entre sus compafieros. Procuran entonces no
ser preguntados durante las lecciones, recurren al disimulo y quie-
ren pasar inadvertidos. Con esta preocupacion, su espiritu se ador-
mece, su atencién se diseming y la pereza se adueha de ellos poco
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a poco. Por otra parte faltos de una ejercitacion adecuada, se re-
trasan en la lectura y la ortografia, pues al emitir una consonante
por otra llegan a confundirla cuando tienen que efectuar la repre-
sentacion grafica de la palabra.

Algunos nifios —muy pocos, en verdad— curan sus perturba-
ciones en el curso de los estudios primarios. Ello ocurre, excepcio-
nalmente, cuando encuentran un maestro que sabe diagnosticar
la causa de sus defectos, conoce los medios y le proporciona los
elementos adecuados para su debida correccion.

ALTERACIONES DE LA PALABRA DEBIDO A LA FALTA
DE RITMO RESPIRATORIO

Sensibilidad vocal precoz: Por falta de fuerza en la corriente
aérea debida a la poca toni¢idad de los muisculos espiratorios.

Tartamudeo: Debido a espasmos en los musculos espiratorios
y diafragma.

Desérdenes fonéticos: Debidos a la sofocaciéon o los ahogos
que se producen en personas cuya respiracion es arritmica.

Dislalias: Consiste —como se ha manifestado ya— en la di-
ficultad para pronunciar uno o varios sonidos. Estan constituidas
por desérdenes que tienen su asiento en los aparatos de articula-
cién. Pueden obedecer a conformaciones defectuosas o a malos ha-
bitos. Segun el sonido afectado reciben diversos nombres. Las mas
comunes son: rotacismo, sigmatismo, lambdacismo, etc. (2).

(2) 4

En general, los vicios de pronunciacién (deformacién, sustitucién o supre-
sién) que atanen a los sonidos de consonantes, se agrupan bajo el comin deno-
minante de blesidad (blaises = balbuciente) . .

Los mds conocidos son:

Ceceo: Pronunciar la s como ¢ (cilla por silla).

Seseo: La ¢, x 0 = como s (sisafia por cizafia, esamen por examen, sapato
por zapato). Este vicio es muy comin en nuestro pais.

Zetacismo: La s, ¢ o d como = (xi por sf, sepillo por cepillo, saluz por salud) .

Deltacismo (de delta, letra griega equivalente a la d): La r por d (datén
por ratén) .

Gamacismo (de gamma, letra griega equivalente a la g) : G muy gutural o
su cambic por d o ¥ (siggno por signo, madnummo por mognonlmo matnifico por
magnifico) .

Gargueo: La h o b como g (gi.ieso por hueso, sgiielita por abuelita) y la s
o f como j(nojotros por nosotros, jésforos por fésforos).

Lalacion o lambdasismo (de lambda, letra griega correspondiente a nuestra
I:Lanorporl (velenoso por venenoso, sordade por soldado) .
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. ALTERACIONES DE LA ARTICULACION

Rinolalia: Sonido nasalizado debido al paladar muy elevado
o con fisuras, velo de paladar corto o nariz obstruida por vegeta-
ciones adencideas, o vicios de emisién.

Balbuceo: Consiste en la pronunciacién defectuosa de las pa-
labras, cambiando las silabas y suprimiendo o pronunciando mal
las letras. Es fisiolégico en los nifios pequenos. Es patolégico cuando
el balbuceo perdura en la edad mayor.

ALTERACIONES DEL ORDEN CENTRAL

Auditismo: Mutismo conservando la audicién, corresponde
siempre a retrasados mentales o inestables.

Mutismo idiético: Por falta de inteligencia el nifio carece de
lenguaje interior.

Lleismo: La i o y como Hl (Emilla por Emilia, llema por yema).

Yeismo: La i o Il como y (yelo por hielo, gayina por gallina).

Metacismo: La b como m (manana por banana) .

Rotacismo o traulismo (de ro o rho, letra griega correspondiente a la r,
y traulizé = balbuceo) : La r algo arrastrada o gutural (corrrer por correr, cagrro
por carro).

Sigmatismo (de sigma, letra griega equivalente a la s): Omisién de la s
(nosotro por nosotros).

Sinfonismo: (de sinfén, sonido de consonantes yuxtapuestas). Mala articula-
cion'en los grupos H, fr, er, by, mn, cd, etc.). (Aluno por alumno, anédota por
anécdota, ebio por obvie).

Entre los defectos que conciermnen a las vocales, el mdas frecuente es el de-
nominado iotasismo (de iota, nombre de la letra griega que corresponde a la i).
Se comete cuando se trueca la ll, A, y por i (iega por llega, campanilia por campa-
nilla, hazania por hazafia, io por yo) o se intercala la i entre otro sonido (veia
por vea).

Las closificaciones que se refieren a estos aspectos de la ortofonia —vya
sean las citadas. en este parrafo como los que figuran en las demds partes del
informe, no han sido determinadas por los tratadistas con precisién, Se siguen en
este trabajo las mds generalizadas en la especialidad que se comenta, y con pre-
ferencia, las que responden a defectos prosédicos tipicos en nuestro pals, ya sean
originarios o de procedencia extranjera. Para mayores detalles sobre el tema
véase la némina bibliogréfica que se indica al final.

Debe advertirse, por Gltimo, que muchas de estas perturbaciones constituyen
capitulo especial en la parte de la gramdtica que considera los vicios de diccién,
o en la lingliistica, la que estudia las formas dialectales propias de cada regién,
y aun en la psicologia, la que trata de las variantes tipicas de la evolucién ded
lenguaje infantil, ;

Tarea de verdadera interpretacién serd determinar cuéndo estas formas per-
tenecen al dominio de una u otra de estas ciencias.
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Retardo en la adquisicién del lenguaje: Como la adquisicion
del' lengugje estd condicionado a la inteligencia un retardo en la
adquisicién del lenguaje entrafa un desenvolvimiento mental defi-
ciente.

Afasia: Trastornos mds o menos profundos del lenguaje inte-
rior, por haber perdido las imdgenes verbales, sensoriales o motrices.

TRASTORNOS DE LA VOZ

En la formaciéon mecdnica del sonido intervienen tres factores,
a semejanza de lo que ocurre con todo instrumento musical:

1) Un elemento motor, es decir, la presién del aire espirado
que actla como el soplo de un instrumento de viento.

2) Un elemento vibrante, constituido por las cuerdas vo-
cales que producen las vibraciones, debido al empuje del aire que
viene de los pulmones.

3) Una caja de resonancia, constituida por las cavidades
para nasales, bucal, toréeica, etc., donde se refuerza el sonido
producido. 2

Solamente cuando se produce una proporcién y concordancia
ajustadas entre los diversos elementos que forman el aparato fo-
nador y su funcionamiento, es decir un equilibrio vocal perfecto, se
determina la formacién del sonido armonioso, correcto y bien ’nm-
brado; con otras palabras, unag buena impestacién vocals

Cuando este equilibrio se rompe, ya sea en su parte fisica o
mecdnica se producen los Hamados trastornos de la voz.

Entre éstos conviene considerar: e

1°k Disfonia cromica infantil: Se presenta generalmente en
ninos acostumbrados a gritar, quienes demuestran su esfuerzo en
la musculatura del cuello, hasta con dilataciones de las venas yu-
gulares. Presenta periodos de ronquera acentuada, intercalados
con otros de voz normal. Esta alteracién puede conducir a la for-
macion de nédulos, es decir pequehas vegetaciones en las cuer-
das vocales.

2°)  Alteracion de la muda de la voz: En algunos casos la
muda de la voz se retrasa mucho; en otros, en cambio, la voz



bitonal se extiende durante mucho tiempo, varios afnos, mante-
niendo la voz infantil aun en el periodo de adulto.

3°) Disfonias funcionales: Bajo este nombre se clasifica
una serie de trastornos, que consiste, en disminucién de la voz,
cansancio, dolor y en un enronquecimiento que produce hasta la
imposibilidad de hablar. Este es un trastorno que ataca general-
mente a los profesionales de la voz, como son los maestros. Las
personas afectadas de afonias hacen uso de licencias repetidas,
pues el descanso las mejora, pero en cuanto se reinician sus acti-
vidades vuelven a sufrir su dolencia.

Este trastorno se debe exclusivamente al mal uso que hacen
de su aparato fonador. Se hace necesario entonces, una reeduca-
cién que permita restablecer el equilibrio vocal.

REEDUCACION DE LA EMISION VOCAL

. Debe comenzarse por ensefiar a sincronizar los movimientos
de los distintos érganos que entran en fonacion.

La primera etapa se dedicard a la correcta respiracion, ense-
fiando a utilizar el soplo con la intensidad y ritmo necesario, y
un ataque vocal suave, sin esfuerzo, natural. Luego se aplicara
esta técnica en ejercicios de lectura y conversacién. En el caso de
voz bitonal —llamada voz eunucoide o con trastorno de muta-
ciéh—, si tiene origen funcional, la cura es generalmente fécil y
rapida. Hay que ensefar al joven a usar su laringe en su posicién
normal, sin subirla exageradamente, como suele hacer.

Para esto”se hacen emitir sonidos graves 'y nasales, soste-
niendo la laringe baja, con ayuda de nuestro dedo pulgar sobre
el escudo tiroideo del paciente. Obtenidos los sonidos graves, éstos
deben irse ampliando hasta llegar al dominio de la lectura y la
conversacion,

ERRORES QUE DEBEN EVITARSE
a) Juzgar el trastorno de la voz infantil, como “catarro”
sin investigar si se trata de un hiperesfuerzo vocal.

b) No poner toda la dedicacion necesaria para adaptar las
canciones escolares al registro de los nifos, para evitar-
les esfuerzos perjudiciales.
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¢)  Seguir esperando mas alld de los 16 ahos, cuando el tras-
torno de mutacién no se soluciona antes.
Estas mutaciones, demasiado prolongadas, por lo
general no se curan espontdneamente.

d) Hacer tratamiento del silencio, pues con este recurso sélo
se logra mejorar al alumno pero no curarlo.

En todos los casos de gripe en que una ronquera dure mds de
lo comin, debe admitirse, muy atinadamente, en una disfunsién
del aparato fonador que es factible de reeducacién, previo recono-
cimiento médico.

REEDUCACION RESPIRATORIA
Consiste en una serie de ejercicios respiratorios cuyo fin es el
desarrollo de la capacidad pulmonar y el control de los musculos
toracicos para la regulacion de la entrada y salida del aire. La gim-
nasia respiratoria conduce a la sincronizacién de los movimientos de
la respiracion y la fonacién. Debe siempre propenderse a la reali-
zacion de la respiracion intercostal por ser la mds cémoda y eficaz.

REEDUCACION DE LA RESPIRACION

Es necesario preparar los érganos de la fonacidn para una co-
rrecta posicion y emision.

Los movimientos de la lengua, los labios, las mejillas, el velo
del paladar y la laringe, deben estar perfectamante sincronizados,
debiendo para ello realizarse ejercicios respiratorios, consistentes
en movimientos voluntarios de imitacién.

En el caso de dislalias, debe hacerse imitar al nifio la posicién
correcta que corresponde a la letra alterada, y luego hacerla repetir
hasta que el movimiento quede perfectamente automatizado.

i :

En el caso de voces nasalizadas, ya sea por escaso movimiento
del velo palatino, por fisura, o simplemente por mal hdbito se hace
la correccién, realizando ejercicios de soplo, de fuerza y de emision,
tendientes a desarrollar los musculos atrofiados y a emitir [a colum-
na de aire por la boca, sin ninguna pérdida por la nariz.
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NINOS DUROS DE 0OIDO

El nifio duro de oido debe ser objeto de especial cuidado en
la escuela. El nifio que no es capaz de oir la voz cuchicheada a una
distancia de dos metros, debe ser considerado duro de oido, vy sepa-
rado de la escuela comin, para ser objeto de una ensefianza espe-
cial.

Como todas las palabras no son bien comprendidas por el hipo-
acusico —el individuo de escasa sensibilidad auditiva—, las ima-
genes gue el nifio se forma, son imperfectas, y si no es bien dirigida
su educacion, al poco tiempo estard en desventaja tal, con respecto
a sus companeros, gue serd mads facil confundirlo con un retardado
mental, sin serlo.

UN METODO DE LA CORRECCION DE LAS DISLALIAS

Para obtener éxito en la correccion de las dislalias es preciso;

12)  Determinar, lo mds exactamente posible, la posicién que
forman los érganos de articulacién vy la direccién de la corriente del
aire que sale durante la emisién de la articulacién incorrecta co-
rrespondiente. ‘

2°)  Mostrar al nifio la pesicién tipo de los 6rganos, va sea
el maestro en su propia boca o bien con un paladar pldstico o de
otra naturaleza previamente preparado para ese fin.

3°)  Es bueno efectuar corroboraciones con el oido para com-
probar el valor de los sonidos emitidos.

4°)  Tan pronto como el nifo llegue a colocar conveniente-
mente sus érganos y a articular correctamente las conscnantes re-
beldes, conviene realizar numerosos ejercicios de aplicacion; hacer
articular silabas, palabras, frases, etc.; hacer responder a pregun-
tas, leer trozos en los que el nifio haya subrayado previamente la
palabra dificil. Si los nifios tratados son alumnos de los grados in-
feriores, conviene imaginar juegos que les permitan ejercitarse sin
fatiga. Por ejemplo: Andlisis de grabados, de estampas, etc.

5°) En todas las oportunidades que se presenten durante
el dia, ya sea en la casa —ya se verd luego en qué forma— y en
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la escuela, debe ser vigilado y corregido, porque es sumamente di-
ficil modificar un hdébito profundamente arraigado.

6°) Es conveniente llamar a la madre del nifio y conversar
con ella (se indica la madre, por admitirse como general la supo-
sicién gue a su lado es donde el nifio pasa el mayor nimero de
horas del dia). Por medio de esta conversacion el maestro adver-
tird si la madre pronuncia bien la articulacién que el nifio muestra
como defectuosa. Si asi fuera, le indicard la clase de ejercitacién
a que deberd someter a su hijo.

Si por el contrario la madre estuviera afectada por la mismar
perturbacién, el maestro se abstendra de confiarle ejercitacion al-
guna. Multiplicaré los ejercicios en la escuela y confiard en lo que
estime que el nifio pueda realizar, él solo, en su casa.

7°) Y por Ultimo, conviene someter ciertos érganos de ar-
ticulacion (labios, laringe, lengua) a una gimndstica especial:

Dar la posicién correcta de los érganos articuladores en la
emision de los fonemas: s, r, mr, t y d, que son las consonantes mds
susceptibles de perturbaciones (labios, dientes, apoyo de la lengua,
bordes y punta, velo del paladar). ¢

Salida del aire. Si la letra es sibilante o vibrante, hacerle untar
la vibracién.

Cualquiera sea la perturbacién, primero se debe indicar al
nifo la posicién correcta. 2

El maestro mostrard la posicién en su boca y nombrard los
puntos que la lengua debe tocar. Para hacer mds sensible el punto
de apoyo, puede tocarlo primeramente con una espdtula. Luego
ayudando al nifto con un espejo, lo invitard a que reproduzca la
posicion. Cuando ésta sea ya precisa, se emitird el soplo dejando
salir el aire aspirado.

A fin de lograr una mayor sonoridad y con el propésito de que
la ejercitacién sea mds prdctica, se aplicard inmediatamente él
scnido en la emision de palabras. En seguida se combinara con las

_vocales. De esta manera, puestos los érganos en posicién, se pro-
nunciard primero la vocal prolongada y luego la consonante.

aaaas, 00oos, uuuus, eeees, iiiis.

Uria vez realizada esta ejercitacion, se incluird la letra entre
dos vocales, prolongando el sonido de la articulacién:

assssg, 0sssso, etc.



Luego se hardn emisiones rapidas, con silabas directas e in-
versas:
as, 0s, us, es, is, sa, so, su, se, si.

Inmediatamente se aplicard el nuevo sonido con otras com-
binaciones haciéndole pronunciar silabas con letras correctamente
pronunciadas:

pas, las, mas, fas, vas.

O bien palabras sencillas:

masa, fasa, pesa, etc.

Para finalizar, se efectuarén repeticiones sencillas en las que
entren palabras con la letra ensefiada. Ejemplo:

Vi un oso en su jaula.
Iré a pasear solo o con Luis.
Mama le puso sal a la sopa.

Y otros ejemplos fdciles de improvisar, en los que el fonema
nuevo esté en todas las combinaciones posibles, es decir entre las
vocales, al principio de la palabra y al final.

Es conveniente que el maestro realice estos ejercicios en las
horas de clase. En primer grado inferior, es tarea fécil, pues al
ensefar la palabra generadora correspondiente, se puede aprove-
char la oportunidad para corregir simultdneamente a aquellos ni-
fios afectados por estas perturbaciones.

Ensefiando el nuevo sonido, pasard. luego. por los bancos re-
visando y observando la posicién y emision que efectia cada nifo.

Apartard asi a los defectuosos y cuando llegue el momento
de practicar la escritura —que el maestro podrd alargar para dis-
poner*de mayor tiempo— realizard la correccién individual.

Y bien, ya se tiene la ese pronunciada con perfeccion.

El nifio se muestra triunfante, ha vecindo, se le ha brindado
la ocasion de superarse, de que se imponga su voluntad bien di-
rigida, y por eso estard contento.

Se aprovechard de esta circunstancia para estimular al nino,
invitdndolo a que corrija ese sonido si advirtiera que alguno de sus
companeros 1o pronuncia mal, y asi el nifo estard siempre alerta.

De mds estara recomendar la atencién que el maestro debe
prestar a la lectura.
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Primero se indicard al nifio que subraye todas las letras que
corresponden a ese sonido, con el propésito de que el subrayado
sirva para llamar su atencién. Y asi, sin quererlo, el maestro habra
corregido la perturbacién de uno o mds educandos, por medio de
conocimientos sencillos, realizados con acierto, y exigiendo a sus
alumnos, sin que ellos lo adviertan, el maximo de esfuerzo, volun-
tad y atencién. Habrd exaltado ademds el valor y el reconocimien-
to del propio yo en el nifo. '

Este proceso, es andlogo para cualquier otra correccidn, y
variard en la ejercitacion, en las mil formas que puede idear
cada maestro: con poesias, pensamientos, con ejercicios previos a
la lectura, que hardn en comun al iniciar las clases, etc.

En estos casos no es recomendable el uso de destrabalenguas
pues la practica ha demostrado que en tales circunstancias produ-
cen efectos contraproducentes, ya que a la dificultad natural se
suman los tropiezos del propio trabalenguas.

La ensefanza de un nuevo fonema, o la correccion del mismo,
para los casos de nifios que concurren diariamente a la escuelq,
no debe demorar mdas tiempo que el comprendido en una semana.
Luego se aparentard que el nifio ha quédado librado a su propio
esfuerzo, pero sin dejar de vigilarlo continuamente.

En la correccién de la § conviene tener en cuenta la naciona-
lidad de los padres; pues se sabe que la Z, que generalmente pro-
nunciamos al hablar igual que la §, es sonora en los individuos
de habla francesa y muda en los de habla espafiola.

En cuanto a la posicién para la emisién de la ¥ y rr, es me-
nester tener en cuenta las dos formas correctas a fin de obtener
la r lingual v la gutural.

La rr lingual, mas clara, es mds dificil de obtener y de ensefar
a los nifios que no la emiten. En tales casos enséhese la rr gutural.

Las dislalias de r v rr mds frecuentes son aquellas en las que
estas letras son sustituidas por la | 0 n, algunas veces, otras por
t, v 0 g suave,

Esta perturbacién lleva el nombre de rotacismo. Puede
observar también el maestro, la omisién total de esta letra. Ejem-
plo: cao por <carro, etc. Este caso especial de rotacismo se conoce
con el nombre de chinonismo. La reeducacién es mds fécil, pues
constituye una verdadera ensefanza y no una correccidn.
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Otras dislalias comunes son las de las letras t y d, en las que
le seguird andlogo procedimiento de reeducacion.

La emisién defectuosa de los sinfones pl, pr, tl, tr, fr, etc,, se
corregird descomponiendo cada asociacién y haciendo articular se-
paradamente cada sonido, pero cada vez con mayor rapidez y con
menor espacio de tiempo entre uno y otro.

En los nifios de las escuelas comunes, pueden aun presentarse
otras dislalias congénitas. Serd preciso para corregirlas determinar
primero la posicion que toman los érganos en la elaboracion de la
consonante defectuosa y después comparar aquélla con la posicion
normal.

El espejo, en todos los casos, prestard grandes servicios.

En cuanto a las dislalias mecdnicas, asi como también las
dislalias nasales, como los casos de gangueo, la intervencion del
cirujano es previa a todo tratamiento de la ortofonia. Poco es lo
que puede hacer el maestro de grado en provecho de esos nifios.

ALGUNAS INDICACIONES PARA EL TRATAMIENTO DE LOS NINOS
PERTURBADOS DE LA PALABRA EN LAS ESCUELAS PRIMARIAS

*Investigaciones del estado fisico de los érganos fonadores;
estado de la audicién; capacidad funcional de los érgancs, andlisis
del lenguaje imitado; andlisis del lenguaje espontdneo. Estado de
la funcién respiratoria durante la emisién de la palabra; coordina-
cién de las vocales y consonantes de la silaba, etc.

Podré asi determinar el maestro quiénes son los que tienen
necesidad de ser examinados por el médico, el especialista o tra-
tados particularmente en cursos especializados. Y quiénes, igual-
mente, son los que teniendo el lenguaje alterado o incompleto,
podrdn ser corregidos en clase.

El maestro corregird las perturbaciones ligeras de articulacién,
previos ensayos, y con toda certeza, para que su trabajo sea eficaz
y no motive confusiones en el niRo.

Luego exigird y encaminard a los nifios para que expresen
sus ideas en frases correctas.

Con la realizacién de estos propodsitos el maestro habrd reali-
zado una gran obra social, la del perfeccionamiento del individuo
en todas sus manifestaciones, enalteciendo su yo y dignificando su
espiritu.
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