
 

SINTOMATOLOGÍA ESENCIAL 
 

 Se considera afasia, con más claridad, cuando se produce a partir de los 3 años de 
edad, aproximadamente. 

 La perdida de lenguaje es brusca y consecutiva a un periodo de coma.  En los 
primeros momentos el niño puede permanece mudo, o emitir apenas algunas 
palabras. 

 Predominan los trastornos expresivos sobre los comprensivos, apareciendo 
dificultades articulatorias, reducción del vocabulario (falta de nombres. Anomia), 
incorrecciones y simplificación de la sintaxis (agramatismos), reducción de la 
expresión verbal espontánea. 

 Comprensión generalmente menos alterada en cuanto al grado, pero pueden 
aparecer con frecuencia errores comprensivos. 

 Otras afectaciones que comúnmente pueden aparecer encontramos: 
 Perturbaciones de la lectura: alexia agnósica y alexia afásica. 
 Trastornos de la escritura (agrafias).  Cuando la escritura se conserva aparece 

repleta de disortografías. 
 Parafasias. 
 Dificultades en el área de cálculo. 

 
 
SINTOMATOLOGÍA ASOCIADA 
 
Suelen aparecer otros trastornos añadidos a los específicos del área del lenguaje: 

 
 A nivel motórico puede aparecer hemiplejia o hemiparesia derecha. 
 Apraxia orofonatoria. 
 Dificultades de aprendizaje y/o retraso escolar. 
 Perturbaciones de las funciones perceptivo-motrices, con afectación de la 

aprehensión y reproducción de los conjuntos estructurales. 
 Descenso de la eficacia general (problemas de memoria, concentración, atención, 

etc.) 
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