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RESUMEN

Introduccién. La habilidad lectora es uno de los elementos fundamentales para la
reinsercion del adulto a la sociedad. Por otra parte, es muy frecuente la alteracion de la
comprension de lectura en la poblaciéon que se recibe en el Centro Internacional de
Restauracion Neurolégica, cuya misién es mejorar calidad de vida de los adultos con
secuelas de enfermedades neurolégicas. En la practica profesional se evidencian
frecuentes trastornos en los procesos cognitivos y en muchos casos dificultades para la
comprension de textos. Actualmente constituye una debilidad en el trabajo defectolégico
la carencia de medios de trabajo adecuados a las caracteristicas y necesidades
diagnosticadas en estos pacientes, para la correccion o compensacion de los mismos.
Métodos. Con el objetivo de evaluar el efecto de un software educativo, disefiado en
Cuba para la rehabilitacion del primer nivel de comprension de lectura en adultos con
enfermedad cerebro vascular isquémica, se seleccionaron 30 pacientes ingresados en

el servicio de Clinica de Lesiones Estaticas Encefalicas del Centro Internacional de



Restauracion Neuroldgica, con diagnostico de enfermedad cerebro vascular isquémica
que fueron asignados al azar a dos grupos con 15 pacientes cada uno. Resultados. Se
demostré mediante el experimento, las ventajas del ordenador con relacion al método
convencional. Conclusiones. Esta propuesta tecnoldgica constituye una de las
herramientas de mayor importancia en la rehabilitacion defectolégica de la comprension
de textos en los adultos con enfermedad cerebro vascular isquémica.

Palabras clave: rehabilitacion, enfermedad cerebro vascular isquémica, comprension

de lectura, software, adultos

ABSTRACT

Introduction: Reading ability is one of the fundamental elements for the reinsertion of
adults into society. On the other hand, it is very common to alter reading comprehension
in the population that is received at the International Center for Neuro-logical
Restoration whose mission is to improve the quality of life of adults with sequelae of
neurological diseases. In professional practice, there are frequent disorders in cognitive
processes and in many cases difficulties in understanding texts. We do not have any
technological resources that support and help both the development of the therapeutic
process and its automation. At present, the lack of means of work appropriate to the
characteristics and needs diagnosed in these patients for their correction or
compensation constitutes a weakness in the defective work. Objective: To evaluate the
effect of an educational software Rehabilitation of Reading Comprehension in adults
with Special Educational Needs designed in Cuba for the rehabilitation of the first level
of reading comprehension in adults with ischemic vascular brain disease. Methods: Two
groups were randomly selected with 15 patients each. The advantages of the computer
in relation to the conventional method were demonstrated by the experiment.
Conclusions: This technological proposal constitutes one of the most important tools in
the defective the rehabilitation of text comprehension in adults with Ischemic Vascular
Brain Disease.

Keywords: rehabilitation, ischemic vascular brain disease, reading comprehension,
software, adults



INTRODUCCION
Las enfermedades cerebro vasculares (ECV) comprenden un conjunto de trastornos de

la maculatura cerebral que conllevan a una disminucion del flujo sanguineo en el
cerebro (flujo sanguineo cerebral o FSC) con la consecuente afectacion, de manera
transitoria 0 permanente, de la funcidn de una regién generalizada del cerebro o de una
zona mas pequefia o focal, sin que exista otra causa aparente que el origen vascular.
La enfermedad cerebrovascular trae como consecuencia procesos isquémicos (de falta
de sangre) o hemorragicos (derrames), que causan la subsecuente aparicion de
sintomatologia o secuelas neurologicas. La hipertension arterial (HTA) es el principal

factor de riesgo de la enfermedad cerebrovascular.

Los adultos con ECV isquémica presentan lentitud del proceso comprension, no
comprenden instantaneamente las estructuras logicas gramaticales ni el contenido de la
tarea que se le plantea. Confrontan dificultades contextuales, por ejemplo, el sentido de
la frase: “al dirigir el pais, el monarca se apoya en las clases dominantes, cumplen su
voluntad”, no se percibe de forma inmediata, lo piensan largamente, repiten en voz alta
y ponen acentos logicos. “no puedo entenderla de repente”, dicen los pacientes, “si la
leo una vez capto sélo varias palabras, no hay sentido... Debo leerla muchas veces,

separar los pensamientos, compararlos y entonces entenderé.> *

En el Centro Internacional de Restauracion Neuroldgica (CIREN) se ha llevado a cabo
la aplicaciéon de un programa de rehabilitacién funcional a los pacientes con estas
afecciones, por un equipo multidisciplinario integrado por el neurélogo, el clinico, el
fisiatra, el rehabilitador fisico, el logopeda, el neuropsicélogo, y el pedagogo especial
gue someten al paciente a una intensa actividad regulada, para que el adulto
discapacitado se coloque mental, fisica, ocupacional y socialmente en condiciones de
desenvolverse en su medio sociofamiliar; de este programa general se derivan otros

especificos como el de Defectolégica. °

Es conocido, que la defectologia es la ciencia que estudia las particularidades
psicolégicas vy fisiologicas del desarrollo de las personas que presentan insuficiencias

fisicas o mentales. °
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La rehabilitacion, como proceso de aprendizaje restaurativo, busca acelerar y aumentar
al maximo la recuperacion de las secuelas, la independencia funcional y la calidad de
vida, lo que permite integrar al individuo a la sociedad.” & °

La identificacion de la adaptabilidad dindmica que presenta el SN ante las demandas
continuas del ambiente, ha dirigido en los ultimos afios un paradigma de la
neurorrehabilitacion basado en mecanismos neurobiolégicos. Profundizar en el
conocimiento de los procesos de la neuroplasticidad es la clave para el disefio y la
mejora de nuevas estrategias terapéuticas, que promuevan la recuperacion funcional
después de la lesion del SNC y que pueden llegar a tener un alto impacto sobre la
calidad de vida del paciente. *°

El 60 % de los adultos atendidos presentan alteraciones de las funciones psiquicas
superiores, en el area de la memoria, disminucion en la velocidad de procesamiento de
la informacion, enlentecimiento de las funciones ejecutivas, la atencién, el pensamiento,
en el lenguaje expresivo, impresivo y la comprension de textos, asi como dificultades en
el primer nivel de comprension o nivel literal.

Este nivel es el mas importante y necesario, porque supone tener claro lo que el texto
dice y ser capaz de expresarlo con palabras, esto implica que mientras se lee, es
necesario identificar la idea principal del texto, entender los multiples significados y las
analogias, descubrir el orden y la secuencia del contenido textual y encontrar las
relaciones, tanto temporales como causales, que estructuran el texto. En concreto, la
comprension literal conlleva una buena capacidad de “traduccidn” e interpretacion de lo

que el texto “dice.” 112

El software con sistema multimedia es una clase de sistema interactivo de
comunicacién, conducido por un ordenador que crea, almacena, transmite y recupera
redes de informacién textual, grafica, visual y auditiva.™

En el presente estudio, el objetivo fue determinar el efecto del software educativo
RECLANEE en la rehabilitacion de la comprension del primer nivel de lectura de los

adultos con ECV isquémica.



METODOS

Se realizé un estudio experimental en el periodo comprendido desde febrero de 2011
hasta marzo de 2013 en 30 pacientes ingresados en la Clinica de Lesiones Estéticas
Encefalicas del CIREN, con diagnéstico de ECV isquémica, que cumplieron los criterios

de inclusion y exclusion siguientes:

Criterios de Inclusion
Pacientes que presentan dificultades en la comprension de lectura.
Pacientes de ambos sexos con edades entre 17 y 67 afios de edad (ambas inclusive).

Pacientes que realicen la lectura de frases y textos cortos de forma aceptable, como

base para una posible comprensién de lectura.

Pacientes que alcanzaron una puntuacion en el MMS entre 25-29
Consentimiento informado del paciente.

Criterios de exclusién

Pacientes que presentan diagnostico de demencia o alexia.
Pacientes que la puntuacion en el MMS sea menor de 24 puntos.
Pacientes que no dieron su consentimiento informado.

Pacientes que presenten alteraciones sensoriales, visuales y/o auditivas, que le impidan

el trabajo en la computadora.

Pacientes que presenten un déficit motor significativo que impida el manejo de la

computadora y el mouse.

Los pacientes fueron asignados al azar a dos grupos de 15 pacientes, grupo

experimental y grupo control, mediante la funcibn Random between de Excel 2007.

En la tabla 1 se muestran las caracteristicas demogréficas y clinicas en ambos grupos

de pacientes



Tabla 1. Variables demograficas y clinicas segun grupos

Grupo control Grupo experimental
Género Hombres 11 Hombres 7
Mujeres 4 Mujeres 8
Edad 40.3 afios 42
(en afnos)
Tiempo de 5,1 afios 4,7
evolucion
(en afos)
Lenguaje Normal:10 Normal:7
Afésico:5 Afasico:8

Fuente: Servicio de la Clinica de Lesiones Estaticas Encefalicas del Adulto. Ciren. Cuba

Test a aplicar a ambos grupos de estudio

1. Test de Boston Ajustado (comprension de lectura): Test para el diagnostico de
las afasias. Permite evaluar la comprension auditiva y la comprension de lectura.
Ademas evalla el cumplimiento de 6rdenes, responder preguntas de si no, asi
como también evalla la lectura a través del reconocimiento de letras, palabras y

nameros por un valor total de 44 puntos.

2. Escala para evaluar capacidad comunicativa en la vida cotidiana. Mide en 18
items la capacidad comunicativa en el contexto sociofamiliar con una escala de 0

a4 segl]n sea frecuentemente, casi nunca, rara vez, a veces.

Una vez ingresado el paciente, durante la primera semana se le realiz6 un examen
médico completo, que incluyé una exhaustiva evaluacién neurolbgica, en el cual se
confirmo el diagndstico y se descartaron otras comorbilidades, asi como se establecio
el estado funcional. Se evaluaron las funciones motoras (uso del mouse y el teclado) y
cognitivas en general y dentro de estas, la comprensiéon del primer nivel de lectura. Al

finalizar la semana de evaluacién se hicieron conclusiones diagndsticas, prondésticos y



pautas para el tratamiento. Un principio rector en rehabilitacibn del paciente con
enfermedad neurolégica es que la habilidad mejorara si es practicada.'

Se realizd la primera recoleccion de los datos con la aplicacion del test de Boston
ajustado, los items para la comprensiéon de lectura y la escala para evaluar capacidad

comunicativa en la vida cotidiana.

La intervencion al grupo experimental se realizd con la implementacion del software
RECLANEE como sistema multimedia para el entrenamiento de la comprension de
lectura, a través de la combinacion de diferentes estrategias y al grupo control se le
aplicaron las técnicas tradicionales utilizadas hasta el momento en el CIREN en la
terapia defectologica, para rehabilitar la comprensiéon de lectura durante 30 minutos en
un ciclo de tratamiento (28dias) desde el 2011 hasta el 2013.

Finalmente se aplicé el test de Boston y la escala para evaluar capacidad comunicativa
en la vida cotidiana, tanto al grupo control como al experimental y con ella la Ultima
recoleccion de datos. Esto propicié la comparacion de los resultados de los grupos de
estudios y evaluar el comportamiento del software como sistema multimedia como via

para mejorar la comprension de lectura de los adultos que presentan ECV.

Tratamiento defectologico convencional de rehabilitacion de la comprension de lectura

aplicado al grupo control.
1- Relatos:

Objetivo: Revelar el grado de comprensién de la idea clara o encubierta de un breve
relato; asi como las posibilidades de relatar que tiene el paciente. Se observara en sus

ideas la logica orden detalles etc.
2- Clasificacion. (70 tarjetas)
Diez grupos de tarjetas de siete elementos cada una relacionados entre si.

Objetivo: Estudiar los procesos de abstraccion y generalizacién, asi como para seguir y

analizar la secuencia de las conclusiones mentales, el caracter critico y el nivel de



pensamiento de acciones, las particularidades de la memoria, el volumen y la

estabilidad de la atencion y las reacciones emocionales ante el éxito y el fracaso.
3 - Comparacion de conceptos.

Objetivo: Esta metddica se utiliza para analizar procesos de analisis y sintesis, la
capacidad para distinguir los rasgos esenciales del objeto y detectar lo comin o
diferente entre objetos y conceptos. La ejecucién de la tarea supone la presencia de
representaciones generalizadas ya formadas, asi como el uso activo de los conceptos y

el habito de la formacion de los mismos.
3- Cuarto excluido

La metddica esta destinada a estudiar como el paciente es capaz de realizar el analisis,
la sintesis y la generalizacion. Al sujeto se le presentan tarjetas en cada una de las
cuales estan representados cuatro objetos, seleccionados de tal manera que tres de
ellos estén relacionados entre si, mientras que el cuarto resulta incongruente en relacion
con los demas. El sujeto debe indicar cual de los cuatro se debe excluir, las tarjetas

seran presentadas en orden creciente de dificultad.
4- Laminas con argumentos

Obijetivos: Revelar la comprensién del sentido de la situacion por parte del paciente en

el estableciemiento de las relaciones espaciales, de tiempo y de causa—efecto.

Tratamiento defectoldgico mediante el empleo del software educativo RECLANEE
para la rehabilitacion de la comprension de lectura. Aplicado al grupo

experimental.de lectura..



Rehabilitacion de la comprension lectora en adultos con NEE

INTRODUCCION

REGISTRO DE USUARIOS

= Preparacion inicial: seleccién de textos sencillos para su comprension, lectura
de palabras, frases cortas, oraciones sencillas y textos cortos. Lectura modelo
del pedagogo especial o el familiar. Lectura oral y lectura silenciosa. Se leera
el texto tantas veces como sea necesario para que el adulto pueda

comprender el texto.

= Entrenamiento: seguir instrucciones, asociar objeto palabra y viceversa,
completar palabras y oraciones, ordenar palabras para formar oraciones,
identificar sinénimos, anténimos y homofonos, rresponder preguntas sobre lo
leido, extraer la idea principal del texto, identificar analogias, encontrar el
sentido a palabras de mudltiples significado, distinguir entre la informacion

relevante y la informacion secundaria.
= Familiarizacion de los adultos con las tareas de reaprendizaje.

» Sistematizacion de las tareas. Repetir cada tarea de reaprendizaje para lograr

automatizacion, no pasar a la siguiente sin vencer la anterior.
= Estimular los pequeiios resultados.
» Participacion de la familia durante el entrenamiento.
» Continuidad del entrenamiento desde el hogar.

Se trata de un software para evaluacion y rehabilitacién de la comprension de lectura
por ordenador, que permitird la realizacion de un entrenamiento y recuperacion de
funciones cognitivas superiores en personas que presentan ECV isquémica. Facilita

la rehabilitacion de la comprension de lectura donde el adulto interactia con una



pantalla y el uso del mouse sigue una serie de instrucciones visuales y sonoras

hasta completar cada una de las estrategias para la comprensién de textos. *°
Consideraciones éticas

En el estudio se emplearon métodos y procedimientos que no afectaron la salud de los
pacientes, preservando la integridad de los mismos, con pleno conocimiento por parte
de ellos y de sus familiares. Los pacientes, una vez que se les explicco el objetivo del
estudio, dieron su consentimiento para la realizacion del mismo y esto se reflejé en el

modelo de consentimiento informado correspondiente.

Procesamiento estadistico

El analisis estadistico se llevé a cabo mediante el programa Statistical version 6. Se
realiz6 un analisis estadistico descriptivo de cada una de las variables del estudio. La
comparacion de los resultados antes y después del tratamiento rehabilitador con el
método convencional y con el software educativo RECLANEE fue realizada por la
prueba de Wilconxon para muestras pareadas. En todos los casos se consider6 un nivel

de significacién de 0,05.

RESULTADOS

El test de Boston ajustado para diagnosticar los casos de afasias, constaté que 17
pacientes (56,6 %) de la muestra presentaban un lenguaje normal y 13 presentaban
afasia, (43,3 %).

En ambos grupos se aprecia mejoria en las cifras finales en relacién a las iniciales. De
las variables evaluadas en el experimento, se observd que luego de la aplicacion del
entrenamiento se produjo un cambio significativo en las mismas, superior en el grupo
de estudio. (Grafico 1).Se apreciaron mejorias en la comunicacion de los adultos con
ECV isquémica en ambos grupos, fundamentalmente en el grupo de estudio; se amplio
tanto el vocabulario pasivo como el activo, asi como la utilizacion de estos en otros

contextos.



PRUEBA DE BOSTON

P<0,001

™ Grupo de estudio Grupo control
Fuente: Laboratorio de Evaluacién Psicomotriz. CIREN

Grafico 1. Variacién en el test de Boston

Se aplico la escala para evaluar la capacidad comunicativa en la vida cotidiana antes y
después de la rehabilitacion defectolégica, Los dos grupos mostraron mejorias
estadisticamente significativas después de aplicada la estrategia, tanto con la terapia
convencional como con la implementacion de la herramienta informética, esta ultima

con resultados superiores(p< 0,001).(Gréfico 2).

p<0,001

Grupo de estudio
Grupo control

Fuente: Laboratorio de Evaluacién Psicomotriz. CIREN

Grafico 2 Variacion en la escala para evaluar la capacidad comunicativa en la vida cotidiana



Los dos grupos mostraron mejorias estadisticamente significativas después de aplicada
la estrategia, tanto con la terapia convencional como con la implementacién de la

herramienta informatica, esta ultima supera a la anterior.

DISCUSION

Tanto los pacientes del grupo control como del grupo experimental completaron el
estudio sin eventos adversos. Se aprecié una mejoria significativa de los resultados
finales con relacion a los iniciales después de las sesiones de intervencion
defectoldgica, mediante el entrenamiento con el software RECLANEE.

Los resultados confirman la hipotesis de que la utilizacion del software educativo
RECLANEE contribuye a la rehabilitacién del primer nivel de la comprensién de lectura

de los adultos con ECV isquémica en la terapia defectoldgica.

La afasia se comporté como el trastorno del lenguaje méas frecuente en los pacientes

con ECV isquémica.

En la actualidad hay evidencias del desarrollo de nuevas aplicaciones para la
rehabilitacion de las afasias funcionales y sociales, dos horas por semanas
entrenamiento interactivo en internet, leen y escriben palabras; el 40% de los pacientes
con algun grado de afasia rehabilita con la tecnologia de los tiempos modernos, una

plataforma moévil. *°

CONCLUSIONES

La rehabilitacion de la comprension del primer nivel de lectura de los pacientes con
enfermedad cerebro vascular isquémica mejora significativamente los indicadores
evaluados mediante el entrenamiento con el software educativo RECLANEE, el cual

constituye una alternativa en el perfeccionamiento de la terapia defectolégica.



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.

Casado M. Andlisis Comité del Grupo de Estudio de Enfermedades
Cerebrovasculares. Guia para el diagnéstico y tratamiento del Ictus. Prous Science
Barcelona; 2006.

Rodriguez JM et al. «Comportamiento de la enfermedad cerebrovascular en un
periodo de dos afios», en revista Rev. Cub. Med. Mil. volumen 35, (4), 2006. ISSN
0138-6557.

Luria A.R. Restoration of a function after a brain injury. New York: The Macmillan
Cumpany, (1963).

Vega SD. Neurotrauma en Camaguey. Rev Cubana Cir. 2002; 42:120

Departamento de informatica médica. Restauracion neurologica: Clinica de Lesiones
Estaticas Encefalicas del adulto; CIREN. [sitio en Internet]. Infomed. Disponible en
http://www.ciren.cu/clinestat.htm. Acceso el 17 de enero de 2016.

Trujillo L. Ministerio de Educacion. Direccion de Formacion y Perfeccionamiento de
Personal Pedagdgico. Fundamentos de defectologia. La Habana: Pueblo y
Educacién; 1996. pp. 7-16

Sentmanat A. Sistema de neurorrehabilitacion multifactorial intensiva. [Tesis
doctoral]. Ciudad de la Habana, Cuba: Instituto Superior Pedagdgico Enrique José
Varona; 2004.

Torres O. Estrategia pedagdgica para la rehabilitacion neuroldgica [Tesis doctoral].
Ciudad de la Habana, Cuba: Instituto Superior Pedagdgico Enrique José Varona;
2008.

. Svietkova L. Rehabilitacién en los casos de lesiones focales del cerebro. Ciudad de

La Habana, Cuba: Pueblo y Educacion; 1985. p.195.

10. Bergado JA, Almaguer W. [Cellular mechanisms of neuroplasticity.] Rev Neurol;

(2000). 31:1074- 95.

11. Vigotsky LS. Obras Completas V. La Habana: Pueblo y Educacion; 1995.


http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0138-65572006000400003&lng=es&nrm=iso
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0138-65572006000400003&lng=es&nrm=iso
http://www.ciren.cu/clinestat.htm

12. Roméu A. Teoria y practica del analisis del discurso. Su aplicacion en la Ensefanza.
Editorial Pue-blo y Educacién. La Habana, 2003.

13. Dominguez, | y otros. Lenguaje y comunicacién. La Habana, Editorial Pueblo y
Educacion; 2014.

14. Software para la rehabilitacion cognitiva de nifios y adultos con trastornos

neurolégicos. Disponible en: www.innovacionessoftware.com el 27 abril de 2014.

15. Boys O, La rehabilitacion del primer nivel de la comprension de lectura en adultos
con lesiones estaticas encefélicas [Tesis doctoral]. La Habana, Cuba: Instituto

Superior Pedagdgico Enrique José Varona; 2017.

16. Mieke W. Aphasia rehabilitation and the role of computer technology: Can we keep
up with modern times? International Journal of Speech-Language Pathology, 2011;
13(1): 21-2

Recibido:14 de marzo de 2020 Aceptado: 26 de marzo de 20200dalys
Boys Lam', Centro Internacional de Restauracion Neuroldgica. Reparto Siboney, La
Habana. Cuba

Correo Electronico:odalysb@neuro.ciren.cu



http://www.innovacionessoftware.com/
mailto:odalysb@neuro.ciren.cu

