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Resumen. La paralisis cerebral (PC) es definida como uno de los trastornos neurologicos no progresivos que puede originarse por
lesiones o anomalias en el cerebro inmaduro o en desarrollo. La paralisis cerebral de tipo espastica, concomitan con alteraciones a nivel
motor y de lenguaje, alterando los procesos de transmision de mensajes durante la comunicacion. En respuesta a dichas alteraciones a
nivel comunicativo se crean los Sistemas de Comunicaciéon Aumentativa y Alternativa (SAAC), herramientas que permiten la
interaccion con el medio, ya sea complementando las emisiones orales o sustituyéndolas por simbolos, palabras escritas, lectores
digitales, entre otros. El objetivo de la presente investigacion es implementar un sistema de comunicacion alternativo en un deportista
con paralisis cerebral, mediante el uso de la aplicacion Let Me Talk®. Se inicia con una evaluacion utilizando como instrumento el Test
de Barcelona, para la identificacion de habilidades de comunicacion y lenguaje. El proceso de adaptacion del Sistema Pictografico de
Comunicacion se desarrollo en 10 sesiones, en las cuales el deportista participé mediante el uso de la aplicacion; las sesiones se
registraron en un formato de observacion participante de autoria propia. En el analisis de los resultados, se concluye que el SAAC
implementado le permitié al deportista la participacion durante las conversaciones planteadas, estructurando oraciones simples y
complejas con el uso de las categorias y flexiones gramaticales, y la ejecucion de preguntas movilizadoras complementadas por
expresiones no verbales, que favorecieron la participacion independiente en las situaciones comunicativas.
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[en] Implementation of the Pictographic Communication System in a Population with Cerebral
Palsy: A Case Report

Abstract. Cerebral palsy (CP) is defined as one of the non-progressive neurological disorders that can be caused by lesions or
abnormalities in the immature or developing brain. Cerebral palsy of spastic type, concomit with motor and language disorders, altering
the processes of message transmission during communication. In response to these alterations at the communicative level, Augmentative
and Alternative Communication Systems (AACS) are created, tools that allow interaction with the environment, either complementing
oral emissions or replacing them with symbols, written words, digital readers, among others. The objective of this research is to
implement an alternative communication system in an athlete with cerebral palsy, through the use of the Let Me Talk® application. It
begins with an evaluation using the Barcelona Test as an instrument for the identification of communication and language skills. The
adaptation process of the Pictographic Communication System was developed in 10 sessions, in which the athlete participated through
the use of the application; the sessions were recorded in a self-authored participant observation format. In the analysis of the results, it
is concluded that the implemented SAAC allowed the athlete to participate during the proposed conversations, structuring simple and
complex sentences with the use of grammatical categories and inflections, and the execution of mobilizing questions complemented by
non-verbal expressions, which favored independent participation in communicative situations.
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Introduccion

La PC es definida por Avellanet et al. (2018) como “...un grupo de trastornos del desarrollo y la postura que
causan una limitacion de la actividad debido a alteraciones no progresivas, ocurridas en el cerebro en desarro-
llo” (p. 1). Este diagnostico es considerado como la causa mas frecuente de discapacidad con una prevalencia
a nivel mundial de 2 por cada 1000 nacidos vivos (Lerma et al., 2019). A lo largo de la historia, el concepto de
discapacidad ha cursado la ruptura de paradigmas que en la actualidad han posibilitado la apertura de campos
de accion para las personas que la poseen, y por ende, su participacion en diversos ambitos, roles y contextos,
dentro de los cuales se encuentra el campo de accidon deportivo, que en sus dinamicas requieren de claridad
comunicativa para formular y comprender la estrategia de juego o competencia.

Las personas con diagndstico de parélisis cerebral, ademas de la insuficiencia motora, pueden desarrollar
alteraciones en el lenguaje comprensivo y expresivo segln el grado de severidad y compromiso motor. Den-
tro de las alteraciones del lenguaje expreswo se encuentra la disartria, siendo esta una alteracion en el habla
de origen neuroldgico, que afecta la respiracion, fonacion, resonancia, articulacion y prosodia, ocasionada
por paralisis o alteraciones de la coordinacion y fuerza muscular (Venegas et al. 2017); estas alteraciones a
nivel comunicativo, tienen repercusion en las interacciones sociales, familiares, educativas, entre otras; com-
prometiéndose la inteligibilidad del habla, la formulacion fonética del mensaje y la fluidez comunicativa con
su entorno.

Una estrategia de intervencion para dar respuesta a las necesidades comunicativas derivadas del déficit
expresivo son los SAAC. Esta estrategia plantea dos rutas; la ruta de los sistemas de comunicacion aumentati-
va que son disefiados e implementados con el objetivo de complementar las emisiones verbales para facilitar
la interaccion; y los sistemas de comunicacion alternativa que requieren de un disefio e implementacion de una
estrategia comunicativa alterna ante la dificultad para establecer la comunicacion convencional a través del
habla (Astudillo et al., 2017).

El Sistema Pictografico de Comunicacion (SPC) (Picornell, 2018) es un sistema de comunicacion alterna-
tiva dirigido a personas con un nivel de lenguaje expresivo simple que utiliza simbolos estandarizados en re-
presentacion de palabras que en su sentido 1éxico ocupan esferas de agente, tematica, evento, locacion y
tiempo, y cuyas interpretaciones pueden ser focales o multifocales, es por eso que dichos sistemas intentan una
seleccion equilibrada de imagenes para evitar la ambigliedad 1éxica y la generacion de ambigiiedad sintactica
cuando se realiza la seleccion para un objetivo expresivo (Cho et al., 2008). Este sistema tiene como objetivo
permitir la creacion de frases y oraciones utilizando la organizacion de imagenes. El SPC es considerado de
facil uso y comprension, y posee caracteristicas de versatilidad ya que puede ser adaptado a las necesidades de
personas con diferentes niveles de limitacion motriz, para esto se recurren a estrategias como el disefio de
cuadernillos, tableros, aplicaciones moviles, entre otros (Keskinen et al., 2012; Tuset-Peiro, 2011).

El medio tecnolédgico ha resultado efectivo cuando se piensa en implementar un SAAC, gracias a las mul-
tiples opciones de accesibilidad y adaptacion para personas en situacion de discapacidad. Betancurt et al.
(2015) consideran que las opciones de estrategias comunicativas mediadas por los avances tecnoldgicos les
permiten a los sujetos suplir sus necesidades a nivel comunicativo en diferentes contextos. Son multiples las
estrategias de representacion, y para ello, la eleccion pertinente de los pictogramas es fundamental evitandose
el doble sentido, la ambigiliedad 1éxica, y el desarrollo de polisemias que pueden afectar la formulacion del
mensaje, ademas de la interpretacion que establece el otro. En la actualidad el uso de los dispositivos tecnold-
gicos es un paradigma de accidon amplio que incluye el desarrollo de aplicaciones para diferentes tipos de dis-
capacidad, con la seleccion de pictogramas y apoyo de estimulos auditivos para orientar la opcion Iéxica de la
intencion a expresar (Hayes et al., 2010). Entre otras estrategias, es comun el disefio actual de dispositivos que
facilitan a partir de recursos tactiles el envio de mensajeria instantanea online; disefios pictograficos con esca-
las de colores que focalizan la atencion tematica, pero ademas atentia o intensifica la intencidon del mensaje,
donde el color rojo intensifica y proporciona un contexto de advertencia; y el color verde atenta el mensaje
creando un contexto que facilita el acceso (Sclera Symbols, s.f.)

La aplicacion movil LetMe Talk® (LetMeTalk — Aula Abierta de ARASAAC, s.f.) es un ejemplo de ello; esta
es una aplicacion gratuita para dispositivos Android que permite hacer uso de los mas de 9.000 pictogramas ob-
tenidos del portal de Centro de Aragonés para la Comunicacion Aumentativa y Alternativa (ARASAAC). El di-
seflo de esta aplicacion se orienta principalmente a la seleccion de imagenes que representan acciones cotidianas
con un léxico prioritario, y la presentacion de hiperonimos e hipénimos que facilitaran la formacion de construc-
ciones oracionales que pueden ser leidas o expresadas por un sintetizador de voz (Garcia & Marin 2016).

El desarrollo complementario en el entrenamiento de los sistemas pictograficos se adelanta como una ac-
cion implementada a los enfoques de terapia fonoaudioldgica tradicional. El uso de los SAAC, han logrado
demostrar una efectividad moderada dentro de un equipo terapéutico y la interaccion co-terapéutica de los
mediadores socioculturales mas cercanos al paciente. Es asi, como la terapia enfoca en las categorias clinicas
y lingiiisticas deterioradas por el dafio neurologico enfatizando en la competencia comunicativa. El uso alterno
con SAAC enfatiza en el manejo de la actuacion comunicativa, poniendo el texto en contexto; y potencializan-
do las habilidades de reciprocidad, intencion y alternancia comunicativa (Frankoff & Hatfield, 2015).
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El objetivo de la presente investigacion, es implementar un sistema de comunicacion alternativo en un de-
portista con paralisis cerebral, mediante el uso de la aplicacion LetMe Talk®. La documentacion de este caso,
permitié conocer el contexto y alcance de las aplicaciones moviles en procesos comunicativos cotidianos de
quien participa, asi como el desarrollo de un protocolo de entrenamiento de la app en un contexto cotidiano.
Este reporte de caso cuenta con el aval ético de la Universidad Santiago de Cali, asi como de la voluntad par-
ticipante.

Método
Participante

La presente investigacion se desarrolld con un deportista de Boccia de 29 afios de sexo masculino. Dentro de
su historial clinico, se describe un primer diagndstico neuropsicoldgico de secuelas de meningoencefalitis a la
edad de cinco afios; en el mismo afio, se realiza una tomografia axial computarizada (TAC) y una resonancia,
concluyéndose un diagnostico de paralisis cerebral configurado como tetraparesia espastica y cuadro de disto-
nia. Previo a la patologia, curso 6 afios de escolaridad primaria, por tanto, posee habilidades de lectura, escri-
tura y calculo elemental. En la actualidad, no se encuentra en un proceso de escolarizacion ni desempefia acti-
vidades laborales.

Actualmente, el deportista presenta movilidad reducida, dificultad en la flexién de miembro superior iz-
quierdo y derecho, con presencia de movimientos involuntarios bilaterales a nivel de miembros superiores,
pero, sin alteraciones a nivel campimétrico o sensitivos, por lo cual requiere de una ayuda técnica (silla de
ruedas) para desplazarse. Sin embargo, se evidencia un control motor leve en miembros inferiores, que le
permiten realizar tareas especificas como la utilizacion de un dispositivo para la digitacion movil, haciendo uso
de las falanges distales de dedos Hallux. En lo concerniente a la postura, el deportista presenta un leve control
cefalico evidenciado en la desalineacion de cabeza y cuello, y por lo general una hiperextension del mismo.

En relacion a las actividades de la vida diaria (bafarse, vestirse, cepillarse) el deportista requiere apoyo por
parte de los integrantes de su contexto familiar, haciendo referencia al proceso de independencia. Sin embargo,
en lo que respecta al proceso de alimentacion, el deportista logra la ingesta por via oral sin restriccion de
consistencias o grupos alimenticios, utilizando aditamentos estandar (cuchara, vaso, plato).

A nivel de habla, presenta un diagnostico de disartria, evidenciado en un discurso ininteligible, interpretable
en el contexto familiar, caracterizado por producciones orales cortas e incoordinacion en los movimientos de
los 6rganos fonoarticulatorios; lo que altera los procesos comunicativos y la integridad articulatoria del men-
saje expresado.

Procedimiento

Teniendo en cuenta, el marco ético colombiano en relacion a la resolucion 8430 de 1993 donde se especifica el
diligenciamiento obligatorio del consentimiento informado para la ejecucion de acciones de investigacion en
salud, se inicio el trabajo de campo una vez el deportista y su familia aprobaran dicho documento y aceptaran
participar en la investigacion. Igualmente, para la construccion del caso se considera la ley 23 de 1982 de de-
rechos de autor.

Se realiz6 una evaluacion inicial con el objetivo de identificar las habilidades de comunicacion y lenguaje
expresivo y comprensivo del deportista, a través del Test de Barcelona. Seguidamente, se procede a adaptar el
SPC al contexto familiar, para lo cual, se abordaron una serie de ejercicios conversacionales con temas como
juegos olimpicos, rutinas diarias, peliculas, familia, amigos, cumpleafios, pandemia, la ciudad y taller de boc-
cias; estas orientaciones tematicas se seleccionaron por familiaridad, cotidianidad, valoracion apreciativa del
tema; ademas, de crear un contexto de presuposiciones o discursos aspiracionales que partan de un supuesto
conocido como la pregunta ;Qué harias si fueras presidente?. Las actividades conversacionales se realizaron
en 10 sesiones de observacion, en cada sesion el deportista utilizo la aplicacion movil para comunicarse en el
contexto familiar inmediato mediado por las investigadoras. Dichas observaciones se consolidaron en una re-
jilla de observacion participante de autoria propia.

Proceso de implementacién del SPC

Para el proceso de adaptacion el sistema de comunicacion SPC a diferentes situaciones comunicativas, se ini-
cio el proceso de implementacion con una sesion de instruccion, en compania del deportista y su contexto fa-
miliar. En este primer acercamiento, se les instruy6 sobre el proceso de instalacion de la aplicacion y en qué
dispositivos tecnologicos pueden acceder a esta (tablet, dispositivos moviles y computador).

Una vez instalada la aplicacion se exploraron las categorias y pictogramas contenidos en esta. Asi mismo,
se le indico al deportista como utilizar las opciones y configuraciones que posee la aplicacion, dentro de las
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cuales se encuentran: construccion de oraciones simples, lectura en voz alta, afiadir, crear y personalizar picto-
gramas. Posteriormente, se realiz6 un entrenamiento con preguntas movilizadoras planteadas por las investi-
gadoras, donde el deportista utiliz6 los conocimientos previamente suministrados.

Finalizada la sesion, se recomendo6 al deportista explorar la aplicacion antes de la primera sesion de obser-
vacion, con la finalidad de familiarizarse con esta, facilitando las proximas interacciones comunicativas.

Para dar inicio al analisis del uso del SPC en diferentes situaciones comunicativas del contexto familiar, se
realizé el disefio de los contextos conversacionales, teniendo en cuenta las apreciaciones, intereses, gustos y
familiaridad tematica del deportista. Se efectuaron 10 sesiones de intervencion con una frecuencia diaria y una
duracion de 40 minutos; durante cada sesion la asistencia y el acompafiamiento de personas pertenecientes al
contexto familiar fue fundamental, ya que ellas se dinamizaron como mediadores socioculturales de presencia
continua en los diferentes espacios de interaccion. En cada sesion, el hablante con PC asumi6 el rol de quien
expresa y quien comprende, generando un contexto cognitivo compartido de preguntas y respuestas que estu-
viesen en linealidad con cada tema tratado.

Instrumento

Para la evaluacion de las habilidades de comunicacion, lenguaje expresivo, comprensivo y plan de analisis,
se consideraron los siguientes instrumentos.

Test de Barcelona

El Test de Barcelona (Pefia-Casanova et al., 1997) es un instrumento neuropsicologico con alta evidencia cien-
tifica, que evalia de manera cuantitativa el estado cognitivo del paciente, mediante 55 items: lenguaje, orienta-
cion, digitos, lenguaje automatico, praxis orofonatoria, repeticion, denominacion, lectura y escritura, dispositi-
vos basicos de aprendizaje, procesos cognitivos, lateralidad, calculo y gnosias. Ademas, contiene una hoja de
anotaciones que permite registrar las puntuaciones obtenidas y clasificarlas de acuerdo a los percentiles. Este
instrumento esta indicado para usuarios con lesiones cerebrales en ciclo vital de adultez y adultez mayor.

Rejilla de observacién

En concordancia con las caracteristicas del sistema de comunicacion, adaptado a la aplicacion LetMe Talk® se
construyd una rejilla en respuesta a los aspectos observados durante las 10 sesiones en el marco de las situacio-
nes comunicativas, lo que facilitd el plan de andlisis en relacidn a la pertinencia del sistema para el deportista.

En la parte superior, esta rejilla contiene datos generales: fecha, hora de inicio y finalizacion, donde se es-
pecifica qué dia y en qué horario se efectuod el proceso comunicativo, esto permitio realizar un conteo de la
durabilidad de cada sesion. Por otro lado, una casilla de observador, que hace referencia al investigador encar-
gado de describir los aspectos verbales y no verbales de cada situacion. Por ultimo, un apartado de los partici-
pantes simultaneos, y la descripcion del contexto fisico y conversacional.

Igualmente se describieron los indicadores lingliisticos implementados por el deportista tales como la co-
herencia y linealidad de la informacién construida mediante la aplicacidon; la comprension del mensaje formu-
lado por parte del hablante receptor; la agilidad en el uso de la aplicacion que se relaciona con la latencia en
los periodos de respuesta, la creacion y personalizacion de pictogramas por parte del deportista para dar origen
a la formulacion sintactica expresada. Igualmente se describieron los indicadores de la aplicacion propiamente
dicha, estos incluyen los recursos mas seleccionados durante su uso, la suficiencia de los recursos l1éxicos para
establecer el acto expresivo; y la cantidad y calidad de pictogramas creados en cada sesion.

LetMe Talk®

Es una aplicacion gratuita para Android, que utiliza el SPC como herramienta operativa. Fue creada para per-
sonas que presentan dificultades de habla y de lenguaje. La aplicacion estd compuesta por pictogramas ubica-
dos por categorias: prendas de vestir, enfermedades, pronombres personales, saludos, comida, bebida, ropa,
sentimientos, utiles, juguetes, colores, numeros, alfabeto y formas.

Para el acceso se requiere de su descarga mediante plataforma de distribucion digital de aplicaciones moviles
para dispositivos Android. Al ingresar cuenta con una barra de configuraciones que posibilita la creacion de pic-
togramas, para esto, la persona se dirige a la parte superior derecha donde esta ubicado el simbolo (+), donde se
desplegara un ment con las opciones de (i)buscar imagen, para encontrar directamente el pictograma que se re-
quiere, (ii) tomar una foto, o también puede (ii1) agregar imagenes reales, afiadir imagen de la galeria o afiadir una
nueva categoria. Adicionalmente, presenta la opcion de personalizacion, renombramiento de pictogramas, y un
lector en voz alta (en diferentes idiomas) que le permite al receptor escuchar el mensaje. Es adaptable y de uso
facil, debido a que no requiere conexion a internet, presenta una base de datos de mas de 9.000 pictogramas.
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Resultados

3.1. Orientacion diagndstica: Test de Barcelona

Los puntajes obtenidos se expresan en la siguiente tabla, en relacion con el puntaje maximo esperado por cada item:

Tabla 1. Puntaje obtenido en Test de Barcelona

ftem

Puntaje obtenido

Puntaje esperado

Lenguaje espontaneo

8

8

Fluencia y competencia gramatical

10

10

Digitos

6 digitos directos

9 digitos directos

4 digitos inversos

8 digitos directos

Lenguaje automatico y control mental

6 orden directo

6 orden directos

6 orden inverso

6 orden inverso

Repeticion verbal

8 logotomos

8 logotomos

10 palabras 10 palabras
Denominacion visuo espacial 29 42
Denominacion Verbo-verbal 15 18
Evocacion categorial 16 libre

Comprension verbal

3 realizacion de o6rdenes

16 realizacion de o6rdenes

27 material verbal complejo

27 material verbal complejo

Lectura y verbalizacion

18 lectura de logotomos

18 lectura de logotomos

53 lectura de texto

56 lectura de texto

Comprension lectora (sin verbalizacion)

18 logotomos

18 logotomos

21 frases y textos

24 frases y textos

Dictado de logotomos 2 18
Denominacion escrita 10 18
Gesto simbdlico 97 por caso de defecto motor base | 10
Imitacion de posturas bilaterales 0 8

Arbitrario secuencia de posturas 0 8

Praxis constructiva grafica 0 36
Clave de nimeros 0 60
Cubos 0 18
Memoria visuografica -Reproduccion diferida 0 16
Imagenes superpuestas 13 35

Memoria verbal de textos

17 inmediata

23 inmediata

18 diferida

23 diferida

Problemas aritméticos 5 directa 10 directa
10 tiempo 20 tiempo
Abstraccion verbal. semejanza-abstraccion 1 12

Los puntajes por categoria se contaron entre 0, 1 y 2 (denominadas en el manual escalas categoricas). La
clasificacion toma en cuenta registros como la edad, escolaridad y el puntaje total de la suma de las categorias
(llamadas en el manual puntuaciones normalizadas). Finalmente, se determin6 una descripcion cualitativa,
también determinada por el Test de Barcelona: Manual.

En el presente caso, el deportista tuvo una puntuacion total de las escalas categdricas de 41 puntos; y en las
puntuaciones normalizadas de 66 puntos, lo que lo ubica en categoria grupo 1, que equivale a una descripcion
cualitativa de Muy deficitario. En cuanto a la descripcion cualitativa, se debe considerar que, el puntaje obte-
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nido en la evaluacion de control motor de miembros superiores fue de 97 puntos por ser un caso de defecto
motor de base, cabe aclarar que, este aspecto no se referencia en el puntaje de las escalas categoricas.

3.2. Proceso de implementacion del SPC y progresos en los componentes conversacionales

Una vez se obtienen los resultados de la evaluacion, se inicia el proceso de implementacion, considerando las
caracteristicas lingliisticas y las habilidades preservadas en el deportista.

En este sentido, la primera sesion de observacion se llevé a cabo 2 dias después de la sesion de instruccion,
con la tematica “juegos olimpicos”, esta sesion fue acompafiada por un familiar del deportista, y durante esta,
se pudo observar que los pictogramas dispuestos en la aplicacion permitian al deportista generar escasos sin-
tagmas, razon por la cual, no se observaba una participacion importante en la conversacion. Teniendo en
cuenta esto, se le propone al deportista crear pictogramas (opcion de la aplicacion) que facilitaron la creacion
de oraciones interrogativas, con el objetivo de que pudiera participar de forma activa en la conversacion en un
rol de propuesta o apertura conversacional con el otro.

Después de la primera sesion se evidencio una evolucion positiva, el deportista logroé progresivamente un
rol mayormente activo, con la estructuracion de oraciones de modalidad intencional imperativas, desiderativas
e interrogativas con participantes multifocales. Esto facilito la fluidez de la conversacion, asi como la evolu-
cion en la agilidad durante el uso del aplicativo con una reduccion en el tiempo de respuesta, y el favorecimien-
to de la reciprocidad activa de lo conversado. Su rol logr6 paulatinamente una actitud de propuesta e iniciador
conversacional en contextos familiares.

Considerando las esferas mentales (tiempo, persona y lugar), el deportista logro ubicarse en tiempo por
medio de la adaptacion verbal infinitiva con apoyo de la categoria de adverbios de tiempo que refieren pasado
(ayer), presente (hoy) y futuro (mafiana) como ruta alterna ante la dificultad de establecer conjugaciones ver-
bales. El reconocimiento de la esfera de persona, supera el sefialamiento no verbal, y logra el uso de recursos
de deixis a partir del uso pronominal orientado en categorias dicotomicas de género (masculino y femenino),
asi como dicotomicas de numero (plural y singular). La esfera de lugar, se refleja en el uso de recursos 1éxicos
de indole locativo, como el detalle de la categoria adverbial de lugar de lejania (alld) y proximidad (aqui).

En relacion al principio de cooperacion entre hablantes que retoma las maximas conversacionales (canti-
dad, calidad, relevancia y modo) (Grice, 1975); se evidencid que, con respecto a la maxima de cantidad, en
algunos espacios de la situacion comunicativa, los pictogramas no le permitieron al deportista generar aprecia-
ciones con especificidades descriptivas, por el contrario, se caracterizaba el uso de expresiones bastante gene-
ralizadas que dejaban situaciones 1éxicas muy abiertas. Es asi, como se orienta a sus acompanantes sobre es-
trategias de seleccion léxica que favorezca la puntualizacion tematica y el realce el foco de intencidn a expresar.
En la maxima de calidad la informacion proporcionada fue veraz de acuerdo a sus experiencias alrededor del
tema de conversacion; en la maxima de relevancia se ofreci6 informacion pertinente en relacion al eje temati-
co tratado; y en cuanto a la maxima de modo el deportista fue claro y directo en sus intervenciones.

Se observo en cuanto en la caracterizacion 1éxica, que el hablante utiliza un amplio vocabulario en el acto
comunicativo familiar, se resalta el conocimiento y capacidad de explicacion de los conceptos relacionados
con la categoria deportes, también, se evidencio la habilidad de argumentacion secuencial, preguntas e inferen-
cias deductivas e inductivas en tareas de presuposiciones o respuestas que parten de un supuesto.

De la misma forma, en el lenguaje no verbal realiza expresiones faciales en sentido de acuerdo, desacuerdo
y confusion con actos motores faciales intencionados como elevacion de cejas y fruncimiento del cefo, ademas
de, signos deicticos con proyeccion labial; no obstante, su expresion corporal se ve limitada por la restriccion
de movimiento involuntario causado por la paralisis cerebral.

De acuerdo a las observaciones indirectas durante el proceso, se evidencié que los 6rganos fonoarticulado-
res (labios, lengua, mejillas y dientes) no presentan alteraciones de base organica, pero su funcionalidad se ve
limitada por la espasticidad, lo que ocasiona un habla que se percibe ininteligible, con dificultad fonética para
la produccion de sonidos que implican movilidad vertical lingual como los fonemas dentales, velares y lin-
guoalveolares. Considerando los aspectos suprasegmentales de la voz, se observa un tono agudizado, timbre
nasal y una intensidad disminuida.

Finalmente, se evidencia que la implementacion del SPC por medio de la aplicacion moévil, se adapta a las
habilidades a nivel motor y cognitivo del deportista, permitiendo su participacion de forma independiente en una
situacion comunicativa, de esta forma, disminuyendo la barrera comunicativa de la ininteligibilidad del habla.

Discusion

En la presente investigacion se plante6 como objetivo implementar un sistema alternativo de comunicacion en
un deportista de Boccia con paralisis cerebral espastica, utilizando la aplicacion movil LetMe Talk®; esta
implementacion se realizé con previa evaluacion de las habilidades comunicativas, lenguaje expresivo y com-
prensivo; ademas de registrar su uso durante sesiones conversacionales. Realizar este tipo de investigaciones
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con metodologia de estudio de caso, permitié obtener un perfil con informacidn especifica de las dificultades a
nivel comunicativo del deportista y los resultados que se pueden alcanzar con la implementacion y uso de SPC
en aplicaciones moviles como LetMe Talk®. La consolidacion clara del diagndstico orienta positivamente el
alcance de la herramienta, por tanto, dedicar sesiones de aprestamiento/reconocimiento de las rutas de acceso
de la aplicacion fue fundamental para que con el paso de las sesiones las construcciones Iéxicas y sintacticas
se tornen con un mayor grado de espontaneidad. Este modelo también es sugerido por Huang et al. (2021)
quien explica la importancia de la jerarquizacion de las acciones desde los actos mas simples hasta los mas
complejos. Este entrenamiento o aprestamiento fue efectivo en la aplicacion con pacientes afasicos que utili-
zaron SAAC en alternancia con terapia fonoaudioldgica convencional, lograndose un mejor desempefio lin-
giiistico, una disminucion de estados depresivos, asi como un mejoramiento en la calidad de vida.

Desde la perspectiva de impacto de estas herramientas, Max (2004) considera que la paralisis cerebral tiene
un pronostico negativo en edades tempranas, es decir, cuanto mas joven es el paciente, mayores repercusiones
a nivel de habilidades cognitivas. Por el contrario, Riva et al. (2013) consideran que, en edades mas tempranas
se logra una mayor recuperacion debido a los procesos de neuroplasticidad, y una orientacion temprana de
estrategias que brinden herramientas alternativas o rutas complementarias. El entrenamiento cotidiano gestado
con el acompafiamiento de familiares, y teniendo como principio, el respeto por la rutina social del participan-
te facilito la adherencia a estrategias terapéuticas que compensen el déficit motor articulado que limita la ex-
presion fluida en contextos conversacionales del deportista.

A la luz de los resultados, y teniendo en cuenta las caracteristicas especificas del diagnostico del deportista
como la conservacion de las habilidades perceptuales, cognitivas, motrices, comportamentales (Quintana, 2015)
se logro la adaptacion, la seleccion de los recursos, y la implementacion sesion tras sesion. Cabe aclarar que
estos términos a favor, indican la posibilidad de lograr adherencia a estrategias multiples, sin ser un logro exclu-
sivo de la aplicacion LetMe Talk®. Es probable que la adaptacion orientada a otro tipo de aplicaciones oriente
objetivos rehabilitadores o compensadores en el deportista. Avagyan et al. (2021) concluyen que, mas alla de la
herramienta de uso, que impacto del SAAC en la intervencion con personas con PC es dependiente de variables
como el tiempo de entrenamiento minimo de 2 semanas a mas, la complementariedad con terapia de lenguaje
tradicional, y la adaptacion a contextos cotidianos en situaciones conversacionales de acceso rutinario.

La interaccion con el deportista durante las observaciones participantes, pone en evidencia la alteracion
motora que afecta la articulacion de los sonidos del habla. Sin embargo, este es un trastorno producto de una
lesion neurologica que no afecta la esfera de comprension y formulacion lingiiistica (Hernandez, 2008). Es
evidente entonces, que la dificultad motora en el habla no repercute en los procesos expresivo de lectura y es-
critura bajo la modalidad digital; las habilidades motrices recidivantes en sus miembros facilitan la seleccion
y la orientacion sintagmatica de los estimulos a expresar. El aprovechamiento de las potencialidades motoras
y la relacion de las personas con discapacidad con el medio ambiente externo se fortalecen como un argumen-
to de implementacion del SAAC en modalidad digital (Picornell, 2018; Betancourt et al., 2015; Patifio-Cuervo
& Caro., 2017; Rodriguez & Cano de la Cuerda, 2017).

Los SAAC tienen una gran trayectoria en la historia como recursos terapéuticos enfocados en las tecnolo-
gias de la informacion y la comunicacion (Abril et al., 2010), aun asi, en la consolidacion del marco de refe-
rencia se aprecia una limitacion en relacion investigaciones que documenten las fases de implementacion de
SAAC en poblacion adulta con paralisis cerebral; por el contrario, la documentacion en edades tempranas es
solida, pues se vinculan con tematicas escolares y fortalecimiento de procesos de aprendizaje con rutas alter-
nativas o complementarias.

Conclusion

Se considera fundamental en el proceso de implementacion del SPC, el rol del fonoaudidlogo o logopeda, su
experticia disciplinar, permite el disefio del paso a paso de este proceso con acciones jerarquicas que incluyen
la evaluacion del lenguaje para conocer las potencialidades del sujeto y elegir un SAAC pertinente y suficien-
te, que logre responder a las necesidades comunicativas que se encuentren. Posteriormente el proceso de im-
plementacion exigira de un acompafiamiento y plan de ruta que considere participantes, ejes tematicos, y
contextos situacionales de uso cotidiano.

Paralelamente, durante el proceso de adaptacion del SPC es fundamental la disposicion del hablante con PC
y su familia para ajustar las variables temporales de terapia (intensidad, frecuencia y duracion), los mecanis-
mos de apropiacion e interaccion con el sistema, la adaptacion comunicativa a acciones rutinaria del hablante,
asi como estrategias comunicativas que complementen o focalicen la intencién comunicativa.

Como potencial limitacion de este caso, se reconoce que el SPC, exalta el uso de pictogramas para la comu-
nicacion por lo que la expresion extensa de ideas puede verse comprometida y generar frustracion en el usuario.
El acompanamiento de estrategias de focalizacion, ordenamiento sintactico y secuenciacion l1éxica se hace
prioritaria para construir progresivamente oraciones de complejidad sintactica, una seleccion 1éxica universal
y focal, asi como la secuencia interactiva de los actos de habla con modalizadores que intensifiquen o atentien
las intenciones a comunicar.
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