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RESUMEN

Introduccion: El lenguaje, en las personas mayores, constituye un bien muy
apreciado. En los enfoques comunicativos, la pronunciacion no es mas que uno de
los parametros que asegura la eficacia comunicativa. Por ello, la ejercitacién del
aspecto fonico de la lengua, debe incluir los valores significativos del acento, la
entonacion, el ritmo y las pausas; que es lo que denominamos prosodia.

Objetivo: Evaluar las caracteristicas de la prosodia en adultos mayores.

Métodos: Se estudié 101 adultos mayores, en el periodo comprendido de enero
2019 al 2021. Se emplearon los métodos clinico, acustico, estadistico matematico
y tedrico.

Resultados: En cuanto a la prosodia, el sexo mdas afectado fue el masculino,
excepto en la prosodia linglistica-repeticion que se comport6 de forma similar en
ambos sexos. Los parametros acusticos presentaron un desplazamiento de los
tonos del sexo femenino hacia los graves y los masculinos hacia los agudos, y una
disminucién del tiempo maximo de fonacion en ambos sexos.

Conclusiones: El analisis conjunto de patrones de rendimiento de los pacientes
mostré evidencias de dificultades entre la habilidad de repetir y reconocer la
prosodia tanto linglistica como emocional; asi como en los parametros acusticos

de la voz. Las intervenciones de la prosodia no deben enfocarse Unicamente en el
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restablecimiento del proceso alterado, sino en la busqueda de alternativas
rehabilitadoras y terapéuticas preventivas que eviten la aparicion de estas
alteraciones.

Palabras clave: adultos mayores; prosodia; capacidad linguistica.

ABSTRACT

Introduction: Language, in the elderly, is a highly appreciated asset. In
communicative approaches, pronunciation is only one of the parameters that
ensures communicative effectiveness. For this reason, the exercise of the phonic
aspect of the language must include the significant values of accent, intonation,
rhythm and pauses; which is what we call prosody.

Objective: To evaluate the characteristics of prosody in older adults.

Methods: 101 older adults were studied, in the period from January 2019 to 2021.
Clinical, acoustic, statistical, mathematical and theoretical methods were used.
Results: Regarding prosody, the most affected sex was the masculine, except in
linguistic prosody-repetition, which behaved similarly in both sexes. The acoustic
parameters presented a displacement of the tones of the female sex towards the
bass and the masculine ones towards the treble, and a decrease in the maximum
phonation time in both sexes.

Conclusions: The joint analysis of performance patterns of the patients showed
evidence of difficulties between the ability to repeat and recognize both linguistic
and emotional prosody; as well as in the acoustic parameters of the voice. Prosody
interventions should not focus solely on the restoration of the altered process, but
rather on the search for rehabilitative and preventive therapeutic alternatives that
prevent the appearance of these alterations.

Keywords: older adults; prosody; language ability.
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Introduccion

En el adulto mayor existe una disminucion de las capacidades sensoriales,
motrices y de fuerza fisica. Estos cambios basales alteran el sistema fonatorio,
pues aparecen modificaciones en los musculos, cartilagos, y en el sistema
neuroldgico, lo que provoca alteraciones en los érganos que intervienen en esta
funcion.3)

Respecto a la capacidad linguistica, por lo general bastante preservada, el cerebro
gana conocimientos con la edad, pero pierde capacidad de procesamiento y se
produce cambios en su actividad eléctrica y un mayor tiempo de reaccion, es decir,
un enlentecimiento de las capacidades cognitivas relacionadas con la
comprension y produccion lingiisticas.@4

En los enfoques comunicativos, la pronunciacion no es mas que uno de los
parametros que asegura la eficacia comunicativa. Por ello, la ejercitacion del
aspecto fonico de la lengua, debe incluir los valores significativos del acento, la
entonacion, el ritmo y las pausas; que es lo que denominamos prosodia.*5

En el lenguaje se utiliza el componente verbal y el no verbal: el primero pertenece a
la esfera cognitiva, el segundo se transmite y se decodifica a nivel inconsciente de
manera primitiva e instintiva. El gesto corporal (de las manos, cabeza o tronco)
acompana la entonacion de un modo mas o menos acusado, segun las diferentes
culturas, por ello, los movimientos del cuerpo pertenecen a la comunicacion: como,
por ejemplo, cuando la mano dibuja en el aire la melodia de la frase (queda claro
aqui la relacion entre entonacién y gesto) o el final de un enunciado que viene
marcado, simultdaneamente, por el suprasegmento de entonacion y por el final de
la secuencia gestual.(567)

La importancia del estudio de la prosodia reside en que influye decisivamente en el
sistema de comunicacion. En el habla no solo se percibe la melodia, los cambios
en la altura tonal, producida por las variaciones en la frecuencia de aberturay cierre
de las cuerdas vocales, sino también el resultado de los cambios de ritmo,
velocidad, entonacion, pausas, intensidad y otros cambios espectrales, que se
manifiestan mediante incrementos en la intensidad de las vocales y sus picos

sonoros, que son percibidos por el oyente como variaciones melddicas, e

@) e |

Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES




€CIMED Revista Cubana de Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza y Cuello. 2023;7(2):e405

, EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

interpretados subjetivamente como sefiales de caracter paralingtistico, esenciales
para la comprension e interpretacién del enunciado, asi como para sefalar el
estado afectivo y motivacional del hablante.(©89)

Martinez y otros(® en su investigacion, demostraron que el estudio del lenguajey la
prosodia en pacientes con enfermedad de Alzheimer muestra caracteristicas
especificas afios antes del diagndstico confirmatorio, lo que lo hace especialmente
util para la deteccion del deterioro cognitivo ligero.

En Cuba, en menos de 50 anos, se logré superar el promedio de vida de los
ancianos (9,4 % que existia en 1970). La cifra actual indica que mas de 21,8 % de
la poblacion es mayor de 60 afos. En La Habana, el indice de envejecimiento
vigente es de 22,8 %.78) Seguin la Organizacion de Naciones Unidas, se estima que
para el aflo 2050, Cuba se encuentre entre los paises mas envejecidos a nivel
mundial con un 39,7 % de personas con 60 afios y mas.(’810)

Es importante sefialar que no se encontraron referencias bibliograficas sobre algun
estudio realizado en Cuba en relacién a las alteraciones prosodicas en los adultos
mayores, a pesar de la importancia que guarda este tema y su relacion con el
acelerado envejecimiento que presenta nuestra poblacion, incluyendo un aumento
de las enfermedades degenerativas del sistema nervioso y el diagnéstico precoz
de los trastornos cognitivos leves.(78)

Por todo lo antes expuesto se definié como objetivo evaluar las caracteristicas de

la prosodia en adultos mayores.

Métodos

Se realiz6 una investigacion de tipo descriptivo de corte transversal, con enfoque
de género mixto. El universo estuvo constituido por pacientes mayores de 60 afios
de edad que acudieron al consultorio No 21 del Policlinico del Cerro del Médico de
la familia, en el periodo comprendido de enero del 2019 al 2021. La muestra estuvo
conformada por 101 personas mayores que dieron su consentimiento para
participar en el estudio, y cumplian con los siguientes criterios de inclusion y

exclusion.
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Criterios de inclusion

Pacientes de 60 afios y mas.

Criterios de exclusion
Pacientes con el diagndstico de deterioro cognitivo, esquizofrenia o cualquier otra
entidad psiquiatrica invalidante, o que hayan sufrido de accidentes vasculares
encefalicos de cualquier etiologia, presencia de hipoacusia, u otras enfermedades

degenerativas del sistema nervioso central.

Variables estudiadas
e edad

e sexo
e lateralidad (diestros, zurdos, ambidiestros)
¢ nivel de escolaridad

e prosodia linglistica-comprension

e prosodia lingtistica-repeticion

e prosodia emocional-comprension

e prosodia emocional-repeticion

e tiempo de fonacién

e tono o pitch minimo, maximo e intensidad

Se utilizaron cuatro pruebas estandarizadas de evaluacion de la comprension y
produccién de prosodia lingliistica y emocional que forman parte del protocolo
para la evaluacion de la comunicacion oral de Montreal” y que fueron

administradas siguiendo las instrucciones del Manual (adaptacion argentina).('0)
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Resultados

Se puede observar las puntuaciones obtenidas en las cuatro pruebas
administradas para la evaluacion de la prosodia, segun los parametros estadisticos

minimo, maximo y media (tabla 1).

Tabla 1 - Descripcion de las variables prosddicas
Variables cuantitativas prosédicas | Minimo | Maximo | Media

Prosodia lingiiistica-comprensién 3 9 6,03
Prosodia lingtiistica-repeticion 8 11 10,61
Prosodia emocional-comprensién 2 8 5,52
Prosodia emocional-repeticion 7 11 10,03

Los valores minimos y maximos mas elevados fueron en la prosodia linglistica—
repeticion con una media de 10,61 y en la prosodia emocional-repeticion con una
media de 10,03 de un maximo de 12 parametros explorados.

El andlisis conjunto de los patrones de rendimiento de los pacientes, en las cuatro
pruebas del protocolo, para la evaluacién de la comunicacion oral mostré evidencia
de dificultades entre la habilidad de repetir y reconocer la prosodia.

En las pruebas se observo diferencias significativas entre la prosodia linglistica —
comprensioén y repeticion (Z = - 8,815, p = 0,000), al igual que, entre la prosodia
emocional — comprension y repeticién (Z = - 8,823, p = 0,000), asi como entre las
prosodias linglistica y emocional - repeticiéon (Z = - 5,626, p = 0,000) y las
prosodias lingiistica y emocional — comprensién (Z = - 4,292, p = 0,000) siendo
mas significativa en esta ultima.

Conrespecto a la prosodia emocional, los pacientes presentaron alteraciones tanto
en el reconocimiento como en la repeticion, siendo mas significativo en la
comprensiéon. En relacion a la prosodia linguistica se encontrd alterado el
reconocimiento como la repeticién, pero en menor cuantia que en la prosodia
emocional.

Al explorar el comportamiento de dichas variables con respecto a la variable
cualitativa sexo, se pudo evidenciar que el sexo masculino fue el que mas
alteraciones presentd, excepto en la prosodia linglistica—repeticion que se

comporté de forma similar en ambos sexos. En cuanto al sexo hay diferencias
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significativas en las variables prosddicas y presenta una mayor afectacion la
prosodia emocional-comprension (Z= - 3,928, p = 0,000). La prosodia lingliistica—
repeticion fue la menos afectada (Z =-0,068, p = 0,945). En cuanto al resto de las
variables cualitativas exploradas y las variables prosddicas no se encontraron

diferencias significativas (tabla 2).

Tabla 2 - Exploracion de las prosodias segun sexo

Media
Prosodia Masculino | Femenino
Prosodia lingliistica-comprensién 5,56 6,25
Prosodia lingtistica-repeticion 10,63 10,61
Prosodia emocional-comprensién 472 5,59
Prosodia emocional-repeticion 9,72 10,17

Durante la evaluacion de los parametros acusticos de la voz con base al programa
de analisis acustico del habla; los datos arrojados se pueden observar en la tabla
3. El tiempo maximo de fonacion y la intensidad de la voz estuvieron muy
disminuidos con una media de 8,33 segundos para la primera variable y 63,41
decibeles para la segunda. El tono minimo y el maximo de la voz tuvieron un mejor

comportamiento con una media de 110,02 Hz y 266,02 Hz respectivamente.

Tabla 3 - Descripcién de los parametros acusticos de la voz
Variables cuantitativas voz Minimo | Maximo | Media

Tiempo maximo de fonacion 2,46 16,21 8,33
Tono minimo 60,94 193,07 110,02
Tono maximo 138,56 476,39 266,02
Intensidad 33,55 77,22 63,41

Cuando exploramos las variables cuantitativas con respecto al sexo se detecté que
el tiempo maximo de fonacidon se encontré disminuido en ambos sexos. Lo que
evidencid que, en la poblacién femenina en edad senil, el tono minimo tiene un leve
desplazamiento hacia los tonos graves (segun los datos normativos) y, por el
contrario, en la poblacion masculina el tono maximo se eleva y se observé un

desplazamiento hacia los agudos.

@) e |

Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES




€CIMED Revista Cubana de Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza y Cuello. 2023;7(2):e405

, EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

La variable intensidad en ambos sexos se encuentran disminuida segun los

pardmetros de normalidad para la edad (tabla 4).

Tabla 4 - Pruebas de contraste entre las variables cuantitativa de voz y sexo

Sexo

Parametros acusticos Significacion estadistica

Tiempo maximo de fonacién 0,572
Tono minimo 0,000
Tono maximo 0,009
Intensidad 0,080

Se evidencio en este trabajo que existen diferencias significativas del tono tanto
minimo (Z =-5,192, p = 0,000) como maximo (Z =-2,624, p = 0,009) con respecto al

sexo. En el caso de las demas variables no aparecen diferencias.

Discusion
Los cambios normales que afectan al lenguaje (segin Maxim y Bryan) son la
reduccion del rendimiento motor y psicomotor. Los cambios anatémico-
fisiolégicos en la percepcion y produccion del discurso se deben a la pérdida en la
agudeza visual y auditiva. Ademas, se produce un menor apoyo respiratorio para el
habla y un cambio en el funcionamiento laringeo y, por lo tanto, de la voz.3
Las condiciones degenerativas y enfermedades crénicas que acompafan a los
adultos mayores afectan a todos los sistemas del cuerpo humano. En el ambito de
la produccion de la voz, se producen alteraciones que determinan un deterioro en
la funcion social y la calidad de vida.(21213)
Un estudio realizado en el 2019 en Colombia, utilizé una poblacion y variables
similares a esta investigacion y aunque también caracterizé la prosodia en
personas mayores de 60 afios, sin embargo, permitié que los sujetos pudieran
presentar o no alteraciones neuroldgicas. En este estudio dichas alteraciones son
parte de los criterios de exclusion.®
Otras investigaciones realizadas en Espafia (2007)® y Argentina (2017)(9 no

establecen limites de edad para la inclusion de los casos ni utilizan las variables
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sexo, escolaridad y lateralidad a diferencia del nuestro en el cual se analiza el
comportamiento de la prosodia con dichas variables.

La mayoria de los estudios no usan las variables edad, sexo y escolaridad, lo que
llamo nuestra atencidn, ya que cualquiera de estas variables cualitativas podria
interferir a la hora de reconocer e interpretar los enunciados que se les plantean en
las pruebas.(1415)

Un articulo publicado en el 2018 refiere que la prosodia tanto lingistica y
emocional tienen dominancia hemisférica diferente, e incluso plantean areas
especificas en cuanto al reconocimiento, comprensién y reproduccion de las
mismas.('3 En otro trabajo realizado en Espafia, 2012, mostré que los pacientes
estudiados presentaron diferentes patrones de alteracién de la prosodia sin
predominio de ninguno.®)

Moreno y otros en su investigacion del 2018, presentaron la existencia de
alteraciones en la capacidad de reconocer la prosodia tanto linglistica como
emocional, siendo la prosodia lingiistica la mas afectada.('®)

Santana en su estudio muestra diferentes patrones de alteracién entre la capacidad
de reconocer y repetir la prosodia.(1?

Segun la bibliografia consultada por las autoras de este trabajo, este es el primero
que evalua las caracteristicas de la prosodia en una poblacién de personas
mayores aparentemente sana, y los resultados muestran patrones diferentes de
alteraciones entre las pruebas aplicadas.(1617.18)

Es interesante comprobar que nuestros resultados fueron similares a los de otros
investigadores como Martinez y otros® que en Espafia lo comprobaron en
pacientes con enfermedades neurolégicas (previamente diagnosticadas como la
enfermedad de Alzheimer) y en esquizofrénicos. Mientras que en Argentina,
Difalcis y otros(*® lo realizaron en pacientes con accidentes cerebro vasculares y
Santana('? en las lesiones cerebrales del hemisferio derecho.

Los datos de las alteraciones de la prosodia del presente trabajo aportan, ademas,
la evidencia de que este proceso puede afectar

las alteraciones conjuntas de la comprensidén y la repeticién, o que exista

afectacion independiente de cada una de estas habilidades. Las evidencias entre
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la capacidad de comprender y repetir en la prosodia como las presentadas en este
trabajo sugieren que ambas habilidades implican procesos cognitivos
independientes.

En cuanto a los parametros acusticos de la voz, el tiempo maximo de fonacién, se
encuentra disminuido en ambos sexos, lo cual se corresponde con estudios
realizados en Chile@ y Espafia® en pacientes seniles, lo que plantea la disminucion
de este parametro para este grupo etario.

En cuanto al desplazamiento de los tonos minimo y maximo en ambos sexos se
corresponde con un estudio realizado en pacientes seniles en Colombia en el afo
2010.0)

Se concluye que el andlisis conjunto de los patrones de rendimiento de los
pacientes mostré evidencias de dificultades entre la habilidad de repetir y
reconocer la prosodia tanto linglistica como emocional, asi como en los
parametros acusticos de la voz. Las intervenciones de la prosodia no deben
enfocarse unicamente en el restablecimiento del proceso alterado, sino en la
busqueda de alternativas rehabilitadoras y terapéuticas preventivas que eviten la
aparicion de estas alteraciones. Los profesionales, los pacientes y las familias
deben trabajar en conjunto para trazar metas que sean organicas, utiles y

motivadoras para los implicados.
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