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Por qué los chilenos hablan “mal”
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Por qué loschilenos hablan “mal”

» La pronunciacion de algunas palabras del espaiiol que se usa en Chile es el resultado del sincretismo entre la lengua de los espafioles y las comunidades indigenas.

Algunas caracteristicas,
como hablar muy rdpido
o tener ciertas muletillas,
podrian confundirse con
graves trastornos de la
comunicacion.

Javiera Ordenez

Chile es mundialmente conocido porel vino,
por sus hermosos paisajes y también por te-
ner un acento y diccion particular dentro de
los paises de habla hispana. Muchas perso-
nas tardan en adaptarse y comprenderel “es-
panol chileno”, que incluso tiene variaciones
entre zonas del pafs. Sin embargo, es ficil re-
conocerlo mediante algunas caracteristicas
comunes, como la aspiracion de algunas le-
tras, la fusion de ciertas silabas y una curio-
sa rapidez al hablar que distingue el habla chi-
lena de los otros paises de Latinoamérica.
Las variaciones en la forma de hablar de cada
pais son completamente normales. La lingfiis-
ta Sabina Canales de la Universidad Alberto
Hurtado explica que “no existe el hablar mal
niel hablar bien, séloexiste la comunicacion”,
por lo que mientras el mensaje que una per-
sona quiere entregar se entienda, una lengua
no debe ser tachada de buena o mala.
Canales explica que tanto la pronunciacion

de algunos como algunas palabras de la va-
riacion del espanol que se usa en Chile es el
resultado del sincretismo entre la lengua de
los espafoles y de las comunidades indigenas.
Hasta hoy se mantienen expresiones del ma-
pudugtin, quéchua y otros pueblos origina-
rios, asi como la manera de modular ciertas
palabras.

La preocupacion real deberia venir cuando
una persona comienza a cambiar su habla de
manera inesperada, explica el fonoaudidlo-
go Sebastidn Contreras de la Universidad del
Bio Bio. Durante afos, ha dedicado su carre-
raal diagndstico y tratamiento de un trastor-
no de comunicacién que €l mismo califica
como “poco reconocido” o que muchas ve-
ces o levanta lasalarmas que deberfa levan-
tar, ya que puede ser entendido como algo
normal.

El fonoaudidlogo explica que desarrollar
estos cambios en el habla puede ser indica-
dor de un deterioro neuroldgico, y un indi-
cador temprano de diagnostico de enferme-

dades como el parkinson o el alzhéimer.

“Se cree que las personas pueden desarro-
llar problemas con el habla solo cuando son
nifos, pero es algo que se puede dar duran-
te toda la vida”, comenta el fonoaudiélogo,
que trabaja principalmente con adultos y
adultos mayores. Se trata de la disartria, que
hoy es la dificultad del habla de mayor pre-
valencia en Chile, con un54% del total de los
casos de trastornos de comunicacion, de
acuerdo a un estudio del Hospital Clinico de
la Universidad de Chile.

Disartrias

La disartria es una alteracion motora carac-
terizada por el balbuceo e imprecision de los
sonidos de las palabras. Esto conlleva a una
imprecision de los sonidos, un ritmo o velo-
cidad alterados al hablar que es dificil de en-
tender, entre otras consecuencias.
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P La disartria es la dificultad del habla de
mayor prevalencia en Chile, segun un
estudio del Hospital Clinico de la U. de Chile.
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Algunas de las sefales mds comunes de
presentar una disartria son “arrastrar” pala-
bras al hablar, hablar con rapidez y “entre
dientes”, tener una movilidad limitada de la
lengua, los labios y la mandibula, tener unrit-
mo anormal al hablar o presentar cambios en
eltimbre la voz (voz “nasal” o sonar “tupido”).

Marcela Sanhueza, fonoaudiologa que re-
cientemente liderd una investigacion sobre los
métodos que se usan para diagnosticar este
problema, explica que a veces los cambios en
el habla son tan leves que permiten que las
personas se sigan desenvolviendo en el tra-
bajo, con su familia y amigos. Sin embargo,
una disartria “siempre estd asociada a un
danoneuroldgicoy debe ser atendido”, expli-
cala académica de la Universidad del Bio Bio.

Esta alteracion motora es frecuente tanto en
personas que han sufrido accidentes cerebro-
vasculares (ACV) como en quienes presentan
alguna enfermedad neurodegenerativa, la
cual puede ser reconocida de manera tempra-
na gracias a la identificacion de la disartria.

“La gravedad de la alteracion del habla de-
penderd tanto de las redes cerebrales altera-
das como de las caracteristicas particulares de
quien la padezca”, explican los académicos.
“Uno como fonoaudiélogo identifica ciertos
patrones de habla que muchas veces son sin-
tomas de un dafio neuroldgicoque a veces no
estd diagnosticado”, comenta Contreras.

En estos casos, los pacientes deben ser en-
viados siempre a un médico para ser evalua-

dos de manera eficiente, antes de pasar por
terapia en fonoaudiologfa.

Como se evalia

El estudiorealizado por los fonoaudiclogos de
la Universidad del Biobio y liderado por
Sanhueza da cuenta de que no todos los mé-
todos consideran los mismos pardmetros al
momento de evaluar la intensidad y los sin-
tomas de un paciente. “No existe registro de
lacantidad de instrumentos disponibles para
la evaluacion de personas condisartria, ya que
la gran diversificacion de los protocolos in-
formales y su adaptacion para cada contexto
ylengua impiden dichoconteo”, se detalla en
el documento.

En la actualidad, uno delos método més co-
mun de evaluacion del habla en Chile fue di-
sefiado por los académicos Lilian Toledo y Ro-
drigo Tobar de la Universidad de Chile.
Sanhueza explicaque este modelo es muy util
va que evalua las dificultades que presentan
las personas en funcion de rendimientos ma-
ximos de ciertas habilidades de habla.

El problema, menciona la académica, es
que no todos los modelos de evaluacion se
adaptan de manera ideal al habla hispana. El
estudio de la UBB concluye que “los instru-
mentos de evaluacion deben considerar tan-
to la diversidad dialectal como las particula-
ridades lingiiisticas y culturales de la region”,
tal como lo hace el modelo de Toledo-Tobar,
que fue creado por académicos nacionales.

El modelo Toledo-Tobar consiste en medir,
por ejemplo, qué tan dificil es mantener un

sonido hablado para un paciente, o probar la
repeticion de ciertas palabras. Ademads, per-
mite distinguir mediante la lectura los pro-
blemas que se pueden percibir al modular
ciertas palabras. No obstante, Sanhueza ad-
vierte que es necesario complementar estas
pruebas con otro tipo de pruebas que se re-
lacionen al desempeno diario del habla, que
también tenga en cuenta las variaciones pro-
pias del habla en Chile.

Porello, desde dicha universidad se estd pro-
bando la efectividad de una adaptacion del
modelo alemdn para la evaluacion de la di-
sartria. La académica explica que este mode-
lo tiene una perspectiva mds cuantitativa
que permitemedir el progreso de la disartria
en el tiempo, ya que en casos de enfermeda-
des neurodegenerativas no es siempre se
mantiene igual.

“En el modelo alemdn se presentan mues-
tras exclusivamente de habla, que sirven para
medir el desempeno diario de las personas
conun trastorno de comunicacion. Los resul-
tados han sido muy positivos. Complemen-
tar el modelo de Toledo-Tobar, que esuno de
los mds solidos, es un gran avance parael diag-
nostico de las enfermedades”, explica la aca-
démica.

Cuando consultar

Los fonoaudidlogos de la UBB coinciden en
quelaidentificacion de la disartria es funda-
mental para mejorar la calidad de vida de la
personaque la padece y de su familia. Cuan-
do se trata de algo leve, puede ser indicativo

de un problema médico, y cuando es grave,
puede que las personas pierdan paulatina-
mente la capacidad de comunicarse.

Contreras explica que en su experiencia la
disartria “se asocia frecuenteme a lamanera
de hablar de una persona ebria”, porlo que
en casos graves suele significar vergtienza y
rechazo sobre quien la padece, tanto por par-
te de su circulo cercano como de simismo. En
este sentido, la fonoaudidloga Cristina Soto
explica que tanto en las disartrias como en los
demas trastornos de comunicacion hay gran-
des consecuenciasen la salud mental y el au-
toestima de las personas.

“Es impresionante el impacto que puede te-
ner una persona cuando tiene un trastorno
de comunicacion. Hay personas que sienten
vergiienza de participar en comidas familia-
res o de hablar por teléfono con alguien,
sdlo porque no se sienten comodos con la for-
maen laque expresan”, comenta la fonoau-
diologa.

Por ello, la lingtiista de la Universidad Al-
berto Hurtado hace hincapié en separar la vi-
sion general del “espafiol chileno” de estos
trastornos de la comunicacion. “Hay percep-
ciones que son muy discriminatorias sobre
hablar de una manera determinada (...) Te-
ner un trastorno de comunicacion es un pro-
blema grave, porque el fin de una lengua es
poder expresar una idea”, comenta.

En el mismo sentido, Contreras concluye
que avanzar en los diagnosticos y tratamien-
tos de disartrias buscan “devolver la dignidad
del habla a las personas”. @
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