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Resumen

Los nifios con dificultades del habla y del lenguaje parcialmente inteligibles a menudo reciben dispositivos generadores de
voz (SGD, por sus siglas en inglés) para apoyar su comunicacién oral. Sin embargo, se sabe poco sobre cdmo se pueden
usar mejor los SGD para facilitar el desarrollo del lenguaje. Este estudio evalué los efectos de una intervencién basada en
conversaciéon usando SGDs, en la tasa de produccién de cldusulas expresivas en nifios con habla parcialmente inteligible
(SPI). Se utilizé un disefio de sonda multiple entre participantes para evaluar la intervencién con cuatro nifios de 8 a 10
afios. Después del monitoreo de linea de base, los nifios recibieron una intervencién centrada en el lenguaje que involucré
la reformulacién de adultos, el modelado SGD y las indicaciones para reparar. Los participantes mostraron aumentos en su
tasa, complejidad y duracién del uso de la cldusula. Las ganancias fueron sostenidas y generalizadas.

Palabras clave
dispositivo generador de voz (SGD), habla que es parcialmente inteligible (SPI), retraso/trastorno del lenguaje, intervencién basada en
conversacion, reformulacién, modelado SGD

Fondo también se proporciona a los nifios con trastornos motores
del habla que tienen un habla parcialmente inteligible (SPI),
en ausencia de una discapacidad fisica grave de todo el
cuerpo. Este grupo heterogéneo incluye nifios con una
gama de condiciones como disartria, por ejemplo, asociada
con el sindrome de sequia de peor (WDS; Clark, Harris,
Jolleff, Price, & Neville, 2010), apraxia infantil del habla (CAS)
(Murray, McCabe, & Ballard, 2014), y trastornos del
desarrollo del habla y del lenguaje relacionados con
condiciones genéticas (Newbury & Monaco, 2010). Dichos
nifios comdnmente reciben una intervencién que se enfoca
en la inteligibilidad del habla como un modo primario de
comunicaciéon ademas del uso de sefias y gestos manuales.
Para estos nifios, los SGD generalmente se usan para
proporcionar una alternativa "inteligible" cuando no se
entiende el habla,

La comunicaciéon aumentativa y alternativa (CAA) es un término
utilizado para describir cualquier modo de comunicacién utilizado
para apoyar y/o reemplazar el habla natural, como el uso de
lenguaje de sefias, libros de comunicacion y dispositivos
electrénicos generadores de voz (SGD) (Griffiths, Price y Bloch
Clarke, 2018). La ultima década ha visto un crecimiento significativo
en la disponibilidad de software especializado en generacién de voz
disponible en las principales tecnologias moéviles, como las tabletas.
La caida de los costos y el creciente reconocimiento del potencial
de SGD para apoyar el desarrollo del lenguaje y la comunicacién ha
llevado a que dichos SGD se brinden a nifios con una gama cada
vez mas diversa de discapacidades del desarrollo neurolégico (p.
ej., Ganz, 2015).

Para los nifios con un habla inteligible minima o nula, y para
quienes el uso de gestos y sefias esta severamente restringido por
limitaciones fisicas significativas, la alta dependencia del uso de

sistemas de CAA asistidos, particularmente SGD, brinda una
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2007; Murray et al., 2014). Sin embargo, las formas en que la provisién
de SGD puede apoyar el desarrollo del lenguaje para estos nifios esta
menos definida. Proponemos que, aunque el enfoque del apoyo y el uso
de la intervencién SGD estd en la reparacién en el momento del habla
ininteligible, la autorreparacién del nifio también puede servir como un
mecanismo importante de aprendizaje del lenguaje (Clarke, Sotoy
Nelson, 2017), y existe una fuerte potencial de intervenciones para
explotar la funcién de reparacion del uso de SGD para mejorar el
lenguaje.

Un elemento clave del andamiaje adulto del lenguaje
infantil que ofrece oportunidades naturales para que el nifio
repare un enunciado anterior, y que se considera
particularmente eficaz para facilitar la adquisicion del lenguaje,
es la reformulacién de los enunciados infantiles. En esencia, las
refundiciones son giros de adultos que ocurren
inmediatamente después de la expresion del nifio e incluyen
caracteristicas del giro del nifio, incluido su significado basico,
mientras también corrigen y/o amplian el giro (p. ej., Bakery
Nelson, 1984). Después de una refundicién de un adulto, el
nifio puede reparar su expresion anterior incorporando parte o
la totalidad de la refundiciéon de un adulto. Tales intervenciones
reflejan teorias sociales interactivas del desarrollo del lenguaje
que proponen que los nifios aprenden el lenguaje a través de
la interaccién conversacional con adultos que,
conscientemente o no,

Una gran cantidad de investigaciones de intervencién ha
demostrado la efectividad de las refundiciones para facilitar la
adquisicién del lenguaje en nifios con desarrollo tipico y aquellos con
dificultades para aprender el lenguaje (p. ej., Camarata, Nelson y
Camarata, 1994). El uso de reformulaciones junto con la indicacién para
el uso de SGD en conversaciones dirigidas a nifios también ha
demostrado ser positivo para apoyar el uso mejorado del lenguaje por
parte de nifios y adolescentes con un habla poco o nada inteligible
usando SGD (Soto & Clarke, 2017, 2018); Por ejemplo, en una
intervencion basada en conversacion realizada por Soto y Clarke (2017),
los participantes eligieron fotografias de ellos mismos en actividades (p.
ej., viajes o vacaciones) como base para una conversacién con el
interventor. Durante estas conversaciones, los nifios fueron expuestos a
refundiciones de adultos e indicaciones explicitas para reparar sus
turnos anteriores, utilizando su SGD. Los nifios mostraron avances en la
gramaticalizacién y el uso de cldusulas que en general se mantuvieron
fuera de las sesiones de intervencién. Soto y Clarke (2017) proponen
que los nifios que usaban SGD se beneficiaron de las reformulaciones
entregadas durante conversaciones motivadoras y de la promocién del
uso de SGD principalmente porque ayudé a los nifios a aprender y
retener los requisitos operativos criticos (ver también Clarke et al.,
2017).

El modelado adulto del uso de CAA también ha formado un
elemento critico de las intervenciones que apoyan el aprendizaje de
idiomas por parte de nifios con necesidades complejas (O'Neill,
Light & Pope, 2018; Sennott, Light, & McNaughton, 2016). Por
ejemplo, Sennott et al. examinaron el impacto del modelado como
elemento principal de intervencién para nifios. (2016) en una
revision sistematica de investigaciones entre 1989 y 2013. Sennott

et al. argumentan que durante la primera infancia, los nifios con un
desarrollo tipico estan involucrados en ricas interacciones linguisticas
con numerosos modelos de habla. Por el contrario, los nifios que estan
aprendiendo a usar CAA rara vez ven a los adultos ejemplificar el uso de
su sistema CAA. Sennott y sus colegas identificaron que las
intervenciones de modelado condujeron a mejoras consistentemente
positivas y significativas en el lenguaje en areas de morfologia, sintaxis,
semantica y pragmadtica. Llegaron a la conclusiéon de que el uso de
modelos de CAA junto con técnicas como la refundicién, en
interacciones naturalistas, permitia a los nifios que usaban CAA mejorar
el lenguaje receptivo y expresivo.

En resumen, la investigacién indica que el uso de refundiciones,
incitar a la reparacién del nifio y modelar dentro de conversaciones
motivadoras puede resultar exitoso para facilitar el desarrollo del
lenguaje en nifios con discapacidades fisicas y del habla severas.
Los nifios con SPI a menudo reciben apoyo para usar SGD para
reparar su habla ininteligible durante una conversacién para
mejorar la inteligibilidad comunicativa. La autorreparacién infantil
también puede ser un poderoso mecanismo de aprendizaje de
idiomas. Por lo tanto, el propésito de este estudio fue examinar los
efectos de una intervencién basada en conversacién que involucre
SGDs y que use refundicién, reparacién y modelado en el lenguaje
expresivo de nifios con SPI.

Método

Participantes

Nifios participantes.Cuatro nifios (tres nifios y una nifa)
participaron en el estudio. La Tabla 1 proporciona informacion
sobre las habilidades lingtiisticas, la inteligibilidad y las
caracteristicas del habla y los modos de comunicacién de cada
participante. El primer autor evalué el vocabulario receptivo y
la inteligibilidad del habla de los nifios antes del comienzo del
estudio, y se tomaron pruebas de las habilidades del lenguaje
receptivo y expresivo de los registros de terapia del habla 'y
lenguaje de los nifios. Todos los nifios asistian a la misma
escuela, donde los criterios de admisién incluian una
puntuacién estdndar de 7 o mas en las subpruebas no verbales
de las baterias de evaluacién cognitiva estandarizadas. Los
nifios de este estudio cumplian los siguientes criterios: (a) edad
entre 8 afilos 8 meses y 10 afios 1 mes; (b) presentado con un
retraso/trastorno grave del habla; (c) presentado con un
retraso/trastorno severo del lenguaje receptivo y expresivo; (d)
habia recibido un SGD que tenia un software que permitia
corregir la gramatica; (e) accedié a su SGD directamente,
utilizando la pantalla tactil y/o el teclado; (f) mostré
competencia comunicativa funcional en los Niveles I a Il en el
Perfil de Comunicaciéon Aumentativa y Alternativa (Kovach,
2009); (g) tenian el inglés como lengua dominante; y (h) tenia
audicién y visién dentro de los limites funcionales normales.

Todos los nifios usaron sefias y gestos manuales
ademas de su habla y SGD. Tres nifios usaron el habla
como su principal medio de comunicacién, y uno
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Tabla 1.Caracteristicas de los participantes.

Receptivo Receptivo Expresivo
vocabulario gramatica gramatica Discurso
Nifio ARos Diagndstico (equivalente a la edad)a (equivalente a la edad)s (equivalente a la edad)c inteligibilidadd Modos de comunicacién
Aarén  9;02 CAS 5;05 5;01 <3;06 10% Habla, signos manuales, gestos,
Clicker™mi
ben 8;08 Genético 5;06 <5;00 <3;06 50% Habla, signos manuales, gestos,
condicién Grid 2™ en GridPadmi
claire 10;01  Genético 6;00 5;08 <3:06 3% Verbalizaciones, sefias manuales,
condicién gestos, Grid 2™ en
GridPadmi
Dilshad 9;05 peor- 5;04 5;01 <3;06 35% Habla, signos manuales, gestos,
Sequia Clicker™
sindrome Aplicacién en iPadmi

Nota.Las edades y los equivalentes de edad estan expresados en afios;meses. CAS = apraxia infantil del habla.

alas escalas britdnicas de vocabulario pictdrico: tercera edicion(Dunn y Dunn, 2009)..Subprueba de conceptos y sequimiento de instrucciones de la evaluacion clinica de los fundamentos

del lenguaje: cuarta edicion del Reino Unido(Semel, Wiig y Secord, 2006).cLa prueba de imdgenes de accion de Renfrew, edicion revisada(Renfrew, 2010).daLa prueba de inteligibilidad del

principiante(Osberger, Robbins, Todd y Riley, 1994).miClicker Communicator App™ para iPad y The Grid 2™ son dos sistemas de conjunto de vocabulario de simbolos y palabras para SGD

que utilizan palabras de vocabulario basico, pero también permiten la personalizacién del vocabulario y la creacién de expresiones espontdneas y novedosas con gramaticalizacién.

El nifio usé sefias manuales como el modo principal de expresion, segin
lo informado por el SLT de la clase de cada nifio. Todos los nifios eran
ambulatorios y fisicamente activos. Se han utilizado seudénimos para
todos los nifios.

Aaron. Aaron fue diagnosticado con CAS y disartria severa
de etiologia desconocida. También tenia un perfil de atencion
deficiente con distraccién extrema. El habla de Aaron se
caracteriz6 por la reduplicacion y silabas repetitivas. Su
lenguaje expresivo consistié en palabras sueltas, con algunas
frases de dos palabras.

ben. A Ben se le diagnosticé la condicién genética 1p
microduplicacién y un retraso grave en el habla y el lenguaje.
Tenia un trastorno grave de los sonidos del habla y su lenguaje
expresivo consistia predominantemente en sustantivos, con
algunos verbos y algunos adjetivos. Pudo producir algunas
clausulas simples, pero esto era muy inconsistente, y
generalmente usaba frases de dos palabras.

claire. Claire fue diagnosticada con una condicién genética no
especificada que se presenté de manera similar a WDS y un
trastorno severo del lenguaje expresivo y receptivo. Tenia una
gama limitada de sonidos del habla que complementé con la
ortografia de los dedos y la articulacién con claves (Passy, 2010)
para los sonidos del habla. Se expresé principalmente a través de
sefias de palabras sueltas y frases de dos palabras.

Dilshad. Dilshad tenia una descripcién clinica de WDS y
retraso grave en el habla y el lenguaje. Las caracteristicas del
habla incluyeron errores de ensordecimiento, omisiones e
inconsistencias. Previo a la intervencion, se informé a

han demostrado la capacidad de producir cldusulas que contienen
sujeto-verbo-objeto y verbos auxiliares en entornos de terapia
especificos. Tenia graves dificultades para encontrar palabras.

Participantes adultos.Las sesiones de referencia y de intervencién fueron
realizadas por el terapeuta del hablay el lenguaje (SLT) de la clase de cada
nifio, quienes tenian experiencia en el trabajo con necesidades pediatricas
complejas del habla, el lenguaje y la comunicacién. Dos nifios estaban en la
misma clase y recibieron la linea de base y la intervencién del mismo SLT. Los
SLT desconocian la estrategia de intervencién mientras realizaban las
sesiones de referencia. Las sesiones de generalizacién se llevaron a cabo con
asistentes de apoyo de aprendizaje de clase (LSA) y un voluntario de apoyo de
clase, cada uno familiarizado con el nifio con el que trabajaban. Los

compafieros de generalizacién estaban ciegos a la intervencién.

Disefio experimental

Se utilizé un disefio de sondeo multiple entre participantes, que
permite atribuir el progreso realizado por una serie de individuos a
las estrategias utilizadas en la intervencién (Gast, Lloyd y Ledford,
2014). El umbral para establecer una linea de base estable fue una
tasa de variaciéon de no més de tres producciones de clausulas,
definidas como Sujeto + Verbo + Objeto/ Complemento/Adverbial,
entre todas las sesiones de la linea de base. Después de que se
presentd la intervencién al primer nifio, el criterio para comenzar la
intervencién con el segundo nifio y los siguientes fue la produccién,
por parte del participante que actualmente recibe la intervencion,
de cuatro cldusulas més que su propio nivel de referencia mas alto,
durante tres afios consecutivos. sesiones El orden de intervencién
de los nifios se asigno6 al azar.
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Figura 1.Ejemplo de disefio de pagina de vocabulario de conversacién en un dispositivo generador de voza(USD). Reproducido con permiso de

Crick Software https://www.cricksoft.com/uk

Nota. Cuando se tocan, las celdas rectangulares simples dicen la palabra que se muestray la ingresan en el drea de mensajes, en la parte superior. Las celdas con esquinas superiores oscuras se vinculan a

otras paginas para otras opciones de palabras. Las palabras se ingresan en el drea de mensajes en orden, a medida que se seleccionan. Al tocar el area del mensaje, se habla el enunciado completo.

2Aplicacion Clicker Communicator™.

Procedimientos

Materiales.Las pruebas de referencia, de intervencién y de
generalizacién se centraron cada una en la conversacién entre el nifio
participante y un compafiero adulto. Para cada prueba de conversacion,
los padres de los nifios proporcionaron dos imagenes de su hijo
participando en un evento, como una salida, un club o una actividad en
el hogar, junto con vocabulario especifico relevante para el evento (p.
ej., nombres de personas en una fiesta familiar). Los eventos fueron
aquellos en los que los compafieros de conversacién de los nifios no
habian estado involucrados. Para garantizar que el vocabulario
relevante estuviera disponible para los nifios en sus SGD, el primer
autor cred nuevas paginas de vocabulario antes del comienzo del
estudio. Estas nuevas paginas usaban la misma organizacién entre los
participantes, mientras que el nimero de celdas variaba ligeramente
segun el nivel de idioma del participante. Se podia acceder a las nuevas
paginas a través de la pagina de inicio de SGD y se disefiaron para
reflejar la estrategia de organizacién linguistica actual del nifio (p. €j.,
tipo de simbolo grafico, uso de cédigos de color). El acceso y uso de
estas paginas se modelé durante la intervencion. En la Figura 1 se
muestra un ejemplo del disefio de la pagina SGD.

Base.Las sesiones iniciales consistieron en una conversacion de
20 a 30 minutos. Se le pidi6 al nifio que eligiera una imagen de
la que no habian hablado antes y luego se le pregunté: "Dime
qué pasd". Su SGD estuvo disponible para ellos durante toda la
conversacién. Los SLT podian hacer mas preguntas para
promover la conversacion y usar pausas expectantes y repetirle
al niflo lo que habian entendido que dijo, pero no se les
permitié usar ninguna otra técnica terapéutica para apoyar la
comunicacién del nifio y estaban ciegos a las técnicas de
intervencion.

Formacion de SLT.Los SLT individuales recibieron informacién sobre los
procedimientos de intervencién una vez que completaron las sesiones
de linea de base con todos los nifios con los que estaban trabajando, de
modo que ningun SLT estaba realizando la linea de base y la
intervencion simultdneamente con diferentes nifios. Como los SLT que
realizaron la intervencién tenian experiencia en pediatria compleja, una
sesion de 30 minutos fue suficiente para completar la capacitacion
inicial. La capacitacién consistié en instrucciones verbales del primer
autor, algunos juegos de roles de la interaccién nifio-terapeutay la
provisién de una lista de verificacion


https://www.cricksoft.com/uk

Luckins y Clarke

cubriendo los pasos de la intervencién que los médicos
revisaron al comienzo de cada sesion.

Intervencion.Las sesiones de intervencion se llevaron a cabo en la
sesion de terapia del habla y lenguaje individual asignada
regularmente a cada nifio en la escuela. Cada nifio recibié 12
sesiones de intervencion, disefiadas para representar un paquete
de aportes de terapia del habla y lenguaje individual para un
periodo de mitad de periodo escolar. Los criterios de disefio
experimental para escalonar el comienzo de la intervencién para
cada nifio, las vacaciones escolares intermedias y la enfermedad de
los participantes significaron que para todos los nifios la provisién
del total de 12 sesiones vari6 entre una o dos veces por semanay el
periodo de intervencion para los nifios varié de 6 a 12 semanas.

Durante la intervencién, cada nifio sigui¢ asistiendo a sus dos o tres
sesiones semanales habituales de terapia del habla y lenguaje en grupo
dentro de su clase, enfocdndose en objetivos diferentes a los del
estudio, como el aprendizaje de palabras teméticas y las habilidades de
comprension de lectura.

Las sesiones de intervencidn tipicamente duraban de 25 a 30
minutos y consistian en una conversacion entre el nifio y el SLT. Al
comienzo de la sesién, se le pidié al nifio que eligiera una imagen
de una seleccion de dos de las que no se hablé anteriormente.

La estrategia de intervencién implicé un procedimiento de seis
pasos, aqui denominado ARAMPR:

1.Ask: preguntele al nifio sobre la imagen, por ejemplo,
";puedes decirme qué pasé?" Esto puede dar lugar
a un intercambio en el que el SLT y el nifio
establezcan el significado previsto de la
contribucién del nifio;

2.Recast: reformular la contribucién del nifio para corregir y
ampliar su expresién anterior en una cldusula de destino
que incorpore sujeto + verbo + objeto/complemento/
adverbial, ademas de elementos adicionales como
pronombres, determinantes, marcadores de tiempo,
preposiciones y conjunciones segun las estructuras del
lenguaje expresivo ya utilizado por el nifio;

3.Ask: pregunte si eso es lo que el nifio quiso decir y corrija si es

necesario;

4.METROodel: modelar la cldusula de destino en el SGD;

5.PAGSrompt: solicite al nifio que repare su turno anterior,
incluido el uso del SGD, por ejemplo, diciendo "Tienes una
oportunidad" con mas instrucciones explicitas segun sea
necesario;

6.Rresponder: dar una respuesta conversacional positiva a
la expresion reparada del nifio.

Por ejemplo:
Ask SLT “:Qué mas me quieres decir de esta foto?” “(discurso
Nifo ininteligible) . . .mostrar. . . (discurso ininteligible)”
SLT “;mostrar?”
Nifo “no (discurso ininteligible), no, amigos”
SLT ";Le mostraste a un amigo anoche, o estas hablando de hoy?"
Nifio "no, clase, todos"
Rransmision electrénica +4sk SLT "Le mostraste a todos en clase", ;es asi?
Nifio "S.m"
METROModelo SLT ejemplifica una oracion en el SGD que dice: 'Le mostré a todos en clase' "tu
PAGSromper SLT turno", y pide al nifio que busque y combine simbolos en el SGD usa SGD
Nifio para hablar: 'Le mostré a todos en clase'
Rresponder SLT "bien hecho"

Nota.SLT = terapeuta del habla y lenguaje; SGD = dispositivos generadores de voz.

Durante cada sesi6n de intervencion, los SLT realizaron un minimo
de cuatro episodios de intervencién “ARAMPR". Este nimero minimo de
episodios se excedia con frecuencia mas adelante en la intervencién, a
medida que se desarrollaban las habilidades de los nifios. Los niveles
respectivos de reformulacién, modelado e indicaciones para cada
episodio de intervencién también se desarrollaron durante la
intervencién de acuerdo con las habilidades en desarrollo del nifio y
luego de la discusién entre el investigador y los SLT individuales para
cada nifio.

Generalizacion.Se realizaron cuatro sesiones de generalizacion de
entre 20 y 30 minutos cada una: una durante la linea base,

uno durante la intervencién, uno a las 2 semanas posteriores a la
intervencién y una sesion final a las 4 semanas posteriores a la intervencion.
Todas las imagenes utilizadas en las sesiones de estudio que precedieron a
esa sesion de generalizacion estaban disponibles para el nifio, y se agregaron
nuevas imagenes de eventos recientes con el vocabulario correspondiente en
el SGD para las sesiones posteriores a la intervencién. Los nifios también
tenian la libertad de hablar sobre un tema de su eleccién si no querian usar
las imagenes.

Los adultos que conducian las sesiones de generalizacién
desconocian los procedimientos de la intervencién. Las técnicas de
andamiaje de conversacién de adultos reflejaron las de las sesiones de
referencia, es decir, se instruy6 a los adultos que podian preguntar
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preguntas abiertas, y use pausas expectantes y preguntas de
seguimiento, y la repeticién de las contribuciones de los nifios para
verificar la comprensién. No debian usar ninguna otra técnica
terapéutica para apoyar al nifio.

Andlisis de los datos

Fidelidad.Los SLT y LSA leen una lista de verificacién de procedimientos
antes de cada sesién para garantizar el cumplimiento de los
procedimientos. El primer autor revisé las grabaciones en video de las
sesiones de referencia, intervencion y generalizaciéon cada semana para
evaluar la implementacién correcta. No se observaron desviaciones del
protocolo, y los SLT siguieron los procedimientos de referencia e
intervencion sin dificultad. La adaptacién de la intervencion se discutié
con los SLT en relacién con los niveles respectivos de reformulacién,
modelado e indicacién utilizados en respuesta a las habilidades en
desarrollo de los nifios. Los LSA cumplieron correctamente con los
procedimientos de la sesién de generalizaciéon en todo momento.

Transcripcion.Todas las sesiones de referencia, intervencién y
generalizacién fueron grabadas en video y transcritas por el autor
principal. Todos los resultados de los nifios se transcribieron
ortograficamente y se anotaron seguin el modo de comunicacién. La
salida de los adultos se anoté segun el tipo de expresion.

Medidas dependientes.E|l autor principal analizé las
transcripciones de la produccién de los nifios, realizadas con
SGD, habla, sefias o una combinacion de estos modos, para las
siguientes medidas de gramaticalidad:

1. Tasa de uso de clausulas por iniciativa propia, por
cualquier modo de comunicacion. Las clausulas se
definieron como oraciones basicas que contenian al
menos tres elementos: sujeto, verbo y objeto,
complemento o adverbial, pero que no tenian que
estar en el orden gramatical correcto. Las clausulas
autoiniciadas eran aquellas que se producian
espontaneamente o eran autoreparadas por el
nifio. Las clausulas espontaneas se definieron como
iniciadas por el nifio o después de un comentario,
pregunta o repeticion textual de un adulto para
aclarar la expresion del nifio. Las cladusulas
autorreparadas fueron aquellas en las que el nifio
reformulé al menos el 50% de su enunciado
original. Se utiliz6 una medida del uso de la tasa
porque la duracién de la sesién variaba. Se calculd
la tasa para cada variable dependiente,

2. Tasa de utilizacién de la cldusula tras solicitud de reparacién,
producida por cualquier modo de comunicacién. Estos se
definieron como enunciados que contenian al menos tres
elementos: sujeto, verbo y objeto, complemento o adverbial,
no necesariamente en orden gramatical, que seguian una
refundicién, modelo o indicacién adulta para su produccién.

3. Tasa de uso de clausulas completamente gramaticales (en cualquier

modo), es decir, cualquier cldusula, ya sea autoiniciada o reparada

siguiendo un mensaje, que eran completamente correctos
gramaticalmente.

4. Longitud del enunciado mas largo (usando cualquier modo), es
decir, el nUmero total de palabras en todas las cldusulas en el
turno/enunciado de conversacién mas largo (Scott y Stokes
(1995) encontraron que la estructura de la frase se expande y
las cldusulas contienen un ndmero creciente de adverbiales a
medida que se desarrolla la sintaxis en nifios en edad escolar).

5. Tasa de uso de los diferentes modos de comunicacion. Se
registraron los modos de comunicacion utilizados por
los participantes para producir cada clausula, es decir,
SGD, habla, sefias 0 modos mixtos (una combinacién
de dos o todos los modos). Luego se calculé la tasa de
uso para cada modo.

Fiabilidad.Para determinar la confiabilidad de las transcripciones, el
segundo transcriptor, que era un SLT calificado que se preparaba para
regresar a la profesién, vio y transcribié de forma independiente el 10 %
de los videos. Este segundo transcriptor revisé videos de todas las
etapas y nifios. Estaba oculta a las etapas del estudio y no conocia a los
nifios ni a los adultos involucrados. Se compararon las transcripciones
de todas las palabras y los intentos de palabras por parte del nifio
(cualquiera sea el modo de comunicacién), ademés de la codificacién de
cada expresion de un adulto que precede a una expresién del nifio. La
concordancia entre los transcriptores para cada transcripcién se calculé
dividiendo el nimero de concordancias por el nimero total de
concordancias, omisiones y diferencias. La puntuacién media de
fiabilidad para las palabras y los intentos de palabra del nifio fue del 86
% (rango de 77 a 93 %). y la puntuacién media de fiabilidad para la
codificacién de las expresiones de los adultos fue del 86 % (rango de 77
a 92 %). Las diferencias y omisiones en la transcripciéon que afectaron las
declaraciones que cumplian con los criterios para el anélisis fueron
reexaminadas y discutidas por los dos transcriptores hasta que se llegd
a un consenso. Luego, cada transcripcion se modificé de acuerdo con
estas decisiones.

Para determinar la confiabilidad de los anélisis, un segundo analista,
que era un asistente de investigacion universitario que trabajaba en el
campo de la neurodiscapacidad, examiné de forma independiente el 25
% de las transcripciones en todas las etapas y participantes, en orden
aleatorio y enmascarado para las etapas del estudio. El acuerdo entre
analistas se calculé dividiendo el nimero de acuerdos para cada
variable dependiente en la muestra de transcripciones por el nimero
total de acuerdos, desacuerdos y omisiones para esa caracteristica. La
fiabilidad media en toda la muestra fue del 85 % para la identificacién de
cldusulas calificativas, del 97 % para la codificacién de cldusulas como
autoiniciadas frente a las solicitadas para reparar, del 86 % para el
nimero de palabras de la cldusula y del 94 % para la identificacién de
cldusulas totalmente gramaticales. La puntuaciéon media general de
fiabilidad en las variables dependientes fue del 92 % (rango de 78 a 100
%).

Andlisis visual y estadistico.El andlisis de los datos para las sondas
de referencia, de intervencién y de generalizacién se llevé a cabo
visual y estadisticamente. Estadndares de disefio de caso Unico (SCD)
producidos para el Departamento de Educacién de EE. UU.
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What Works Clearinghouse detalla seis caracteristicas para emplear en
el andlisis visual: tendencia, variabilidad, inmediatez del efecto,
superposicién, consistencia de los patrones de datos y nivel de
rendimiento (Kratochwill et al., 2010). Los datos fueron examinados para
estas caracteristicas.

Se calcularon estimaciones estadisticas de la eficacia de la
intervencién para todas las medidas dependientes de cada uno de
los participantes, utilizando procedimientos sin superposicién. Tau-
Uy la diferencia de tasa de mejora se usaron en combinacién y se
calcularon usando una calculadora en linea
(www.singlecaseresearch.org). Tau-U es un indice disefiado para la
investigacién de casos Unicos, que utiliza una combinacién de
medidas de tendencia para la intervencién y medidas que no se
superponen entre las fases del estudio. IRD es la tasa de mejora en
la linea de base restada de la tasa de mejora en la intervencion
(Parker, Vannest y Davis, 2011).

Validacion social.La validez social de la intervencién y los resultados
se exploré buscando las percepciones de los médicos que
participaron en el estudio (Schlosser, 1999). El investigador realizé
entrevistas semiestructuradas con los SLT, dentro de las 6 semanas
posteriores a que cada SLT completara la intervencién. Se buscaron
las opiniones de los SLT sobre cualquier aspecto de la intervencién,
incluso si la intervencién y los componentes de la intervencién
afectaron al nifio y cémo lo hicieron. Las entrevistas fueron
grabadas en audio, revisadas y registradas por escrito. Luego,
estos datos se analizaron cualitativamente siguiendo los principios
del anélisis tematico (Braun y Clarke, 2006) codificando
caracteristicas en los datos, cotejando los datos codificados en
temas y refinando y nombrando estos temas.

Resultados

Las Figuras 2 a 4 presentan los resultados para el uso de clausulas
autoiniciadas, clausulas que siguen a una solicitud de reparacion,
clausulas totalmente gramaticales y la longitud de la expresién mas
larga. Estos proporcionan una representacion visual de la
tendencia, la variabilidad, la inmediatez del efecto y la consistencia.
La inspeccion visual de las Figuras 2 a 4 sugiere que se mantuvo el
control experimental para todas las variables dependientes en
todos los participantes. Para todos los participantes, el uso de
clausulas autoiniciadas, el uso de clausulas después de la indicacion
para reparary el uso de clausulas completamente gramaticales
aumentaron durante la intervencién y se generalizaron por encima
de los niveles previos a la intervencion una vez que finalizé la
intervencion, con la excepcién de la generalizacion de clausulas
completamente gramaticales para dos de los nifios. La longitud de
la expresién mas larga aument6 durante la intervencion,

La tasa media de uso de cladusulas autoiniciadas frente a cldusulas
después de la solicitud de reparacién en la intervencién se muestra
como parte de la Tabla S1 (Materiales complementarios). Todos los
nifios aumentaron su tasa media de uso de cldusulas autoiniciadas
tanto en sesiones de intervencién como de generalizaciéon en
comparacién con los niveles de referencia.

Los modos de comunicacién utilizados para producir cldusulas en
cada fase se presentan en la Figura 5. Todos los participantes
aumentaron la tasa media de cldusulas producidas utilizando su SGD
durante la intervencién por encima de los niveles de referencia. Todos
los nifios también aumentaron la tasa media de cldusulas que
produjeron mediante el habla o modos mixtos de comunicacién en
estas sesiones.

Medlidas de efecto estadisticas sin superposicion

Las puntuaciones Tau-U e IRD (consulte la Tabla S2 en Materiales
complementarios) muestran resultados altamente comparables. El efecto de
la intervencién para las puntuaciones de Tau-U e IRD se puede interpretar en
relacién con los puntos de referencia de la siguiente manera, Tau-U:
cuestionable <0,65, eficaz de 0,66 a 0,92, muy eficaz >0,92; IRD:

> 0,7 muy eficaz, 0,5 a 0,7 eficaz, <0,5 cuestionable. IRD y
Tau-U indican que la intervencién fue efectiva o muy
efectiva para la mayoria de las medidas dependientes. A
continuacion se presenta un resumen de los resultados
para cada nifio.

Participantes

Aardn.Aaron no produjo ninguna cldusula de iniciativa propia en la linea de
base. En la intervencioén, su nivel de uso de las medidas objetivo fue de 2
(rango de 0 a 5) para el uso de cladusulas por iniciativa propia y de 5 (rango de
3 a7) para el uso de cldusulas solicitadas. Su nivel para el uso de clausulas
completamente gramaticales fue 1 (rango de 0 a 5), y su nivel para el
numero de palabras en su expresién mas larga fue de 8 (rango de 5 a 12).
Aaron generalizé el uso de clusulas iniciadas por si mismo, lo que produjo un
nivel de 2 (rango de 1 a 3) en las pruebas de generalizacién en comparacién
con 0 al inicio. La duracién de su expresién mas larga en las sesiones de
generalizacién también estuvo por encima de la linea de base en un nivel de 5
(rango de 3 a 6) en comparacién con 0 en la linea de base. Aaron no produjo
cldusulas completamente gramaticales durante las sesiones de
generalizacion.

Aaron us6 una variedad de medios para producir clausulas
durante la intervencion y la generalizacion, en comparacién con no
usar clausulas al inicio (ver Figura 5). Su tasa de produccién de
cladusulas utilizando su SGD fue 0 al inicio, 5 en las sesiones de
intervenciony 1 en las sesiones de generalizacion. Us6 modos
mixtos para producir 0 clausulas al inicio, pero un nivel de 1
clausula durante las sesiones de intervencion y generalizacién. Us6
el habla para producir 0 clausulas al inicio y la generalizacion, pero
un nivel de 1 clausula durante las sesiones de intervencion.

benEl uso de Ben de todas las medidas previstas aumenté durante la
intervencién, como lo indica el cambio en los niveles entre la linea de
base y las sesiones de intervencién. El nivel de uso de cldusulas por
iniciativa propia fue 5 (rango de 4 a 7) al inicioy 9 (rango de 1 a 13) en la
intervencion. El nivel de produccién de cldusulas después de la solicitud
de reparacion en la intervencién fue de 5 (rango de 1 a 8). Los niveles
para la tasa de uso de cldusulas completamente gramaticales fueron 0
al inicio y 2 durante la intervencién (rango de 0 a 6). Niveles para el
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Figura 2.Tasa de uso de la clausula.

aTasa de uso de clausulas para la cuarta sesién de generalizacién de Dilshad = 38 (no se muestra).

el nimero de palabras en su expresién mas larga fue de 8 al inicio
(rango de 5a 11)y de 10 en la intervencién (rango de 7 a 20). Ben
generalizé el uso de cladusulas de iniciativa propia, con un nivel de 14
(rango de 10 a 19) en comparacién con 5 (rango de 4 a 7) al inicio del
estudio. Su nivel de uso de cldusulas completamente gramaticales fue
de 1 (rango de 0 a 3) en las pruebas de generalizacién en comparacioén
con 0 al inicio. Sin embargo, el nivel del nimero de palabras en la
expresién mas larga de Ben no aumenté en las sesiones de
generalizacién, con un nivel de 7 (rango de 6 a 9) en comparacién con el
8 (rango de 5 a 11) al inicio.

Ben aumenté su uso de clausulas usando el habla y modos
mixtos en las sesiones de intervencién y generalizacién en
comparacién con las sesiones de referencia de la siguiente manera:
el nivel de uso de cldusulas en el habla fue 4 en la linea base, 7
durante la intervencién y 9 en la generalizacion; los niveles de uso
de modos mixtos fueron 1 al inicio, 2 durante la intervenciény 5
durante la generalizaciéon. Ben aumenté su tasa de produccién de
cldusulas usando el SGD entre la linea de base y la intervencion,
donde los niveles aumentaron de 1 a 5. No usé su SGD en las
sesiones de generalizacién.




Luckins y Clarke

Baseline Intervention

—O—Baseline
A Generalisation

—@— Intervention

Aaron

>

Ben

Rate of Fully Grammatical Clause Use

18 4
16 -
14
12

oON B O
1

Claire

Dilshad

o—b L

Sessions

Figura 3.Tasa de uso de cldusulas completamente gramaticales.

Nota. Las sesiones de intervencién muestran cldusulas de reparacién completamente gramaticales autoiniciadas y solicitadas.

Clara.El uso de medidas gramaticales de Claire también mostré
aumentos. Su nivel de uso de cladusulas por iniciativa propia fue 2 (rango
de 2 a3)alinicioy 3 (rango de 0 a 6) en la intervencién, con un nivel de 7
(rango de 3 a 11) para el uso de cladusulas solicitadas. El nivel de Claire
para la tasa de uso de cldusulas completamente gramaticales fue 0 en

linea de base y 1 (rango de 0 a 5) durante la intervencién. El
nivel de la cantidad de palabras en su expresién mas larga fue
de 3 (rango de 3 a 4) al inicio y de 8 (rango de 6 a 11) durante la
intervencion. Generalizé el uso de cldusulas autoiniciadas,
produciendo un nivel de 4 (rango de 4-5) en generalizacion.
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Figura 4.Duracién del enunciado mas largo en cada sesion.
Nota. Para las sesiones de intervencion, la expresién mas larga puede ser autoiniciada o solicitada para reparar.
* Longitud del enunciado mas largo de la cuarta sesién de generalizacién de Dilshad = 48 palabras (no se muestra).

sondas, en comparacién con 2 (rango de 2 a 3) al inicio del estudio. La sesiones en comparacién con las sesiones de referencia (consulte la Figura 5).

duracién de la expresion verbal mas larga mostré cierta mejora desde un Los niveles de tasa de uso de clausulas producidos a través de su SGD fueron

nivel de 3 (rango de 3 a 4) en la linea de base a 4 (rangode 0 a 6) en la 0 al inicio, 8 durante la intervencién y 2 en la generalizacién, y para los modos

generalizacién. Claire no usé clausulas completamente gramaticales en la mixtos fueron 0 al inicio, 1 durante la intervenciény 2 durante la

linea de base o la generalizacion. generalizacién. La tasa de produccién de cladusulas de Claire mediante sefias
Claire aumentd su tasa de produccion de clausulas usando disminuy®, con niveles de 2 al inicio, 1 durante las sesiones de intervencién y

su SGD y modos mixtos en intervencion y generalizacion. 0 en las sesiones de generalizacién.
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Dilshad.Dilshad pudo producir mas clausulas de iniciativa propia que los
otros participantes al comienzo del estudio (en la linea de base), aunque
ninguna de sus cldusulas era completamente gramatical. Hizo grandes
aumentos en su tasa de produccién de las medidas gramaticales. Sus
niveles de tasa de uso de cldusulas por iniciativa propia fueron 18 (rango
de 16 a 19) al inicio y 19 (rango de 7 a 30) durante la intervencién. Su
nivel de uso de la cldusula después de la solicitud de reparacién fue de 8
(rango de 4 a 14). El nivel de cldusulas completamente gramaticales de
Dilshad aumenté de 0 a

linea de base a 12 (rango de 1 a 17) durante la intervencién. El nivel del
namero de palabras en su expresién mas larga fue de 11 (rango de 10 a
14) al inicio y de 19 (rango de 13 a 30) durante la intervencién. Dilshad
también pudo generalizar estos aumentos, produciendo un nivel de 26
(rango de 18 a 38) cladusulas autoiniciadas en las pruebas de
generalizacién en comparacién con 18 (rango de 16 a 19) al inicio. Las
cldusulas completamente gramaticales también aumentaron de un nivel
de 0 al inicio a 8 (rango de 1 a 15) en la generalizacién. Se observé un
aumento particularmente grande
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en la longitud de su expresién mas larga desde un nivel de 11 (rango de 10 a
14) en la linea de base a 26 (rango de 12 a 48) en la generalizacién. Las
ganancias de Dilshad continuaron creciendo fuertemente para todos los
objetivos después de que termind la intervencién (ver Figuras 2-4).

Dilshad aumenté su tasa de produccién de cldusulas utilizando
el SGD y el habla en las sesiones de intervencién y generalizacién
en comparacién con las sesiones de referencia (ver Figura 5). Los
niveles para la tasa de cldusulas producidas usando el SGD fueron 2
al inicio, 12 durante la intervencién y 10 en la generalizacién, y los
niveles para las cldusulas producidas usando el habla fueron 9 al
inicio, 12 durante la intervencién y 12 durante la generalizacién.
Usando modos mixtos, Dilshad produjo niveles de 7 clausulas al
inicio, 3 durante la intervencién y 4 durante la generalizacién.

Validacion social

Un tema central en cuestion observé mejoras en el uso de la
gramatica por parte de los nifios, y los SLT comentaron
positivamente las mejoras durante la intervencién y después
de completar las medidas del estudio. Por ejemplo, Aaron tenia
una "comprensién mucho mejor del orden de las palabras"y
"ahora comenzaba sus oraciones con una persona". Un
segundo tema se referia a las caracteristicas de la propia
intervencién. Por ejemplo, un SLT informé que "la
reformulacion permitié al nifio ver cémo poner las palabras en
una oracién gramaticalmente correcta". Sin embargo,
surgieron dificultades para los nifios cuando el SGD no
contenia elementos de vocabulario que el nifio queria usar. Los
SLT también comentaron que la intervencion habia resaltado
nuevas areas de fortaleza y areas de dificultad hasta ahora no
reconocidas, por ejemplo, para Ben, esto estaba relacionado
con las dificultades con el mantenimiento del tema. Un tercer
tema destacado fue que los nifios habian comenzado a
demostrar una mayor “apropiacion” de sus SGD y confianza en
la comunicaciéon como consecuencia de experimentar los
beneficios de su uso. Por ejemplo, se informé que Ben usaba
su SGD "con frecuencia" y "con orgullo”, a pesar de que a veces
tenia problemas con su funcionalidad, y se informé que Claire
comenz6 a usar su SGD espontdneamente para comunicarse,
en lugar de responder a una indicacién. El SLT de Dilshad
informo que desde que participé en la intervencion, "tomé un
respiro" para pensar y formular su lenguaje antes de hablar, y
que parecia "empoderado" por su mayor inteligibilidad
mediante el uso de su SGD. Los SLT también comentaron que
los comentarios recibidos de los padres fueron muy positivos.
Por ejemplo,

Discusion

El propésito de este estudio fue examinar los efectos de una
intervencion basada en la conversacién utilizando andamiaje del
lenguaje infantil, incluidos los SGD, en el lenguaje expresivo de los
nifios con SPI. Los nifios tenian retraso/trastorno del lenguaje
receptivo y expresivo y se comunicaban usando combinaciones

naciones de modos de comunicacién, incluidos el habla, la sefia
y los SGD.

La intervencién fue eficaz para aumentar la tasa de produccién de
cldusulas autoiniciadas por parte de los nifios, y tres de los cuatro nifios
también mostraron aumentos en el nimero de palabras utilizadas
dentro de las cldusulas que produjeron, aunque, posiblemente, se
registraron menos ganancias en el uso de clausulas totalmente
gramaticales. Cuando se comparé con la linea de base, los aumentos
mostrados durante la intervencién se generalizaron a las
conversaciones con adultos familiares que desconocian la estrategia de
intervencién. Muchas de las ganancias generalizadas fueron mayores a
las 2 y 4 semanas posteriores a la intervencion (véanse las Figuras 1-3).

Los hallazgos de este estudio contribuyen a un
creciente cuerpo de investigaciéon que examina los
efectos de las intervenciones basadas en
conversaciones que utilizan técnicas de andamiaje
para adultos en el lenguaje expresivo en nifios con
SGD (Soto & Clarke, 2017, 2018). En este estudio que
involucro a nifios con un habla parcialmente
inteligible, los SGD representan una modalidad de
expresion que puede o no usarse indistintamente
con el habla de los nifios. Como se informo
anteriormente en la literatura de CAA (p. €j., Soto y
Clarke, 2017), las refundiciones de adultos brindan a
los nifios la oportunidad de comparar directamente
su pronunciacién con una que ha mejorado
gramaticalmente. En este estudio, como solo se
usaron refundiciones correctivas (es decir, cuando el
nifio produjo un enunciado incompleto o erréneo), se
mejord la capacidad de las reformulaciones para
estimular a los nifios a “observar”y contrastar su
expresion con la reformulacion de los adultos (Clarke
et al., 2017). El modelado por parte de adultos del
enunciado objetivo en los SGD también proporcion6
a los nifios una plantilla para imitar al producir sus
propios enunciados (Sennott et al., 2016). Las
indicaciones explicitas para que el nifio repare su
expresion anterior usando el SGD ofrecié
oportunidades de aprendizaje experiencial enfocadas
para la construccion del lenguaje y la familiarizacion
con la infraestructura del lenguaje del SGD, por
ejemplo, usando el sistema de codificacién de colores
gramaticales. Estos episodios de construccién de
clausulas invariablemente ralentizaban el ritmo de la
conversacion. Esto, junto con el trabajo linguistico
activo de los nifios, puede haber mejorado adn mas
las oportunidades para incorporar y retener nuevas
estructuras linguisticas.

El enfoque conversacional y la facilidad para que los SLT trabajaran en
colaboracién con el primer autor en la revisién de las sesiones de
intervencioén, dieron la oportunidad de modificar los niveles respectivos de
reformulacién, modelado e indicacién en la intervencién segun corresponda a
los cambios en el desempefio del nifio (Light & Mc Naughton, 2015). Por
ejemplo, las refundiciones completas y los modelos utilizados al principio de

la intervencién para Claire a menudo eran
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reducido al final de la intervencién a un simple mensaje ";puedes decir
eso por completo en tu SGD?" junto con algo de apoyo para acceder a
categorias de palabras en su SGD. De manera similar, en sesiones
posteriores, Dilshad a menudo requirié menos andamiaje de adultos, ya
que comenzé a reformular sus propias expresiones espontaneamente y
luego las produjo en el SGD. Por el contrario, para Aaron, que tenia
dificultades con la atencién y la distraccién, se mantuvieron
reformulaciones completas, modelos e indicaciones durante toda la
intervencion, mientras que las dificultades de Ben con la secuencia
significaron que siguié necesitando apoyo de andamiaje para usar el
SGD durante toda la intervencion.

La intervencién fue menos efectiva para estimular la produccién de
cldusulas completamente gramaticales por parte de los nifios; sin
embargo, se observaron mejoras cualitativas, no solo en el uso de la
estructura de la cldusula sujeto-verbo-objeto/adverbial/complemento,
sino también en el uso por parte de los nifios de una amplia gama de
elementos gramaticales, incluidos pronombres, marcadores de tiempo y
plural, adverbiales, determinantes y preposiciones. Esto se ejemplifica
con cladusulas como "Nadia firma su nombre en los libros" de Claire y
"Llevo un casco de Francia" de Aaron.

Se propone que las conversaciones que involucran la
autorreparacion del nifio, en el contexto de técnicas de andamiaje,
incluida la reformulacién de adultos, también pueden facilitar el
desarrollo del lenguaje en nifios que usan SGD (Clarke et al., 2017).
Aunque el objetivo principal de la intervencién examinada en este
articulo era facilitar la mejora del lenguaje, el aumento del uso de
SGD, ya sea de forma aislada o combinada con el habla, los gestos
y las sefias, tiene un claro potencial para mejorar la inteligibilidad
comunicativa general de los nifios con SPI. En una revisién de los
efectos del uso de ayudas de comunicacién de baja tecnologia (p.
ej., gréficos y libros) y la intervencién de sefias en la produccién del
habla de nifios con autismo y discapacidades de aprendizaje, Millar,
Light, y Schlosser (2006) informaron que tanto el habla natural
como la CAA deberian aumentar en frecuencia si se usan juntos en
la intervencién junto con el refuerzo infantil. El impacto de la
intervencién mediada por SGD basada en la conversacién en la
produccién del habla y la inteligibilidad comunicativa general de los
nifios con SPI es un drea prometedora para futuras investigaciones.
Cabe destacar también que las mejoras cualitativas en el uso de
formaciones de cldusulas pronunciadas usando el habla y/o sefias
son indicativas de mejoras en las representaciones del lenguaje
central de estos nifios, en lugar de representar una competencia
mejorada en el uso de los SGD.

Limitaciones

Una consideraciéon importante para este estudio fue la
preocupacion de que las condiciones de referencia extendidas,
cuando los nifios no recibian apoyo o refuerzo, pueden resultar en
“experiencias aversivas para los alumnos” (Gast et al., 2014, p. 259).
En consecuencia, el periodo de referencia para el estudio se limité a
tres sesiones. Aunque esto cumple con los requisitos establecidos
para demostrar el efecto (Kratochwill et al., 2010), un mayor
ndmero de sesiones de linea de base y de generalizacién

habria mejorado el estdndar de evidencia. También observamos
que las entrevistas semiestructuradas utilizadas para evaluar la
validez social fueron realizadas por el primer autor, lo que puede
haber influido en las opiniones proporcionadas por los SLT que
realizaron la intervencién.

Conclusién

Los SGD se ofrecen cada vez mas a nifios con SPI que tienen dificultades
con el lenguaje; sin embargo, hay escasez de evidencia de investigacién
sobre cémo se pueden usar mejor los SGD para apoyar el aprendizaje
de idiomas de estos nifios. Este estudio proporciona evidencia positiva
para el uso de la intervencién basada en la conversacién que emplea
tanto temas de eventos personales elegidos por el nifio como un
andamiaje estructurado del lenguaje infantil, incluido el modelado del
uso de SGD y la auto-reparacion del nifio, en las habilidades linguisticas
de los nifios con habla parcialmente inteligible.
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