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Resum

En aquesta tesi s’estudia el nivell d’adquisicié del llenguatge i de la teoria de la ment
(TM) en I’alumnat de primaria amb implants coclears (IC). L’objectiu principal és con¢ixer el
seu nivell de llenguatge oral, en cadascuna de les dimensions lingiiistiques, el seu nivell de
llenguatge escrit i el seu nivell de desenvolupament de la TM i veure com es relacionen entre

ells, a més de comprovar quins son els factors que poden influir en els resultats.

S’han administrat diverses proves a 30 participants amb sordesa neuro-sensorial

profunda de 6 a 12 anys d’edat i que porten IC.

Els resultats mostren que els factors influents sobre el desenvolupament del llenguatge
oral son I’edat en que s’activa I’IC, la qualitat auditiva, I’edat cronologica, el nivell cultural de

la familia i la llengua familiar.

La dimensié lingiiistica que es veu més beneficiada per I’IC és la semantica, seguida de
la pragmatica, mentre que morfologia i sintaxi se situen per sota del nivell esperat per 1’edat

cronologica.

Hi ha correlacié entre el desenvolupament del llenguatge oral i el nivell d’assoliment de
la TM, tal com ja s’havia descrit en estudis anteriors, a més ’estudi aporta que la relaci6 es dona

amb semantica, morfologia i pragmatica, perd no amb sintaxi.

En la mostra estudiada s’han trobat tres perfils amb puntuacions en llenguatge oral i en
TM molt diferenciats. En tots els casos els resultats son més baixos en sintaxi. Els factors que
expliquen aquestes diferéncies son la qualitat auditiva, 1’edat d’activacio de I’IC, el tipus de
protesi (unilateral o bilateral), el nivell sociocultural, la llengua de la familia i la posicié dins la

fratria.

Finalment, des del punt de vista educatiu 1’estudi aporta implicacions
d’intervencio especifica en determinades dimensions lingiiistiques, especialment en la
sintaxi, per tal de potenciar una millora en 1’adquisici6 del llenguatge i de la TM.
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Resumen

En esta tesis se estudia el nivel de adquisicion del lenguaje y de la teoria de la mente
(TM) en el alumnado de educacion primaria con implante coclear (IC). El objetivo principal es
conocer su nivel de lenguaje oral, en cada una de las dimensiones lingiiisticas, su nivel de
lenguaje escrito y su nivel de desarrollo de la TM y ver como éstos se interrelacionan, ademas

de comprobar cuales son los factores que pueden influir en los resultados.

Se han administrado diferentes pruebas a 30 participantes con sordera neurosensorial

profunda de 6 a 12 afios de edad y que llevan IC.

Los resultados muestran que los factores influyentes sobre el desarrollo del lenguaje
oral son la edad de activacion del IC, la calidad auditiva, la edad cronologica, el nivel cultural

de la familia y la lengua familiar.

La dimensidn lingiiistica que se ve mas beneficiada por el IC es la semantica, seguida de
la pragmatica, mientras que morfologia y sintaxis se sitlian por debajo del nivel esperado por

edad cronoldgica.

Existe correlacion entre desarrollo del lenguaje oral y nivel de comprension de la TM,
tal y como ya han descrito algunos estudios anteriores, ademas el estudio actual aporta que la

relacion se da con la semantica, la morfologia y la pragmatica pero no con la sintaxis.

En la muestra estudiada se han encontrado tres perfiles con puntuaciones en lenguaje
oral y en TM muy diferenciados. En todos los casos los resultados son inferiores en sintaxis.
Los factores que explican estas diferencias son la calidad auditiva, la edad de activacion del IC,
el tipo de protesis (unilateral o bilateral), el nivel sociocultural, la lengua de la familia y la

posicion dentro de la fratria.

Finalmente, desde el punto de vista educativo el estudio aporta implicaciones de
intervencion especifica en determinadas dimensiones lingiiisticas, especialmente en sintaxis,

para potenciar la una mejora en adquisicion de lenguaje y de TM.
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Abstract

This thesis makes a study of the level of Language acquisition and Theory of Mind
(ToM) in primary students with cochlear implants (CI). The main objective is to know their
level in oral Language, within each of the linguistic dimensions, their level in written language
and their level of development regarding ToM, as well as to establish the interrelationship

between these and to pinpoint which factors can influence the results.

A variety of tests have been carried out with 30 participants, all of these with profound

neuro-sensorial deafness, between the ages of 6 and 12, all with CL.

The results show that the factors which influence oral language development are; the
age at which the IC was activated, auditory quality, chronological age, cultural level of the

family and familiar language.

The Linguistic dimension which most benefits from IC, is semantics, followed by
pragmatics, whereas morphology and syntax are below the level one would expect in

relationship to the chronological age.

There is a correlation between the development of oral language and the level of
acquisition of ToM, as has been described in previous studies, this study adds that the

relationship is present with semantics, morphology and pragmatics, but not syntax.

In the study group, there are three profiles with clearly different scores in oral language
and ToM. In all cases, the results are lower in syntax. The factors which explain these
differences, are auditory quality, the age at which CI was activated, the type of prosthesis
(unilateral or bilateral), the socio-cultural level, the family language and the position within

siblingship.

Finally, from an educational point of view, the study contributes implications for
specific intervention in specific linguistic dimensions, especially syntax in order to promote

improvement in the acquisition of language and ToM.
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Plantejament

La sordesa ¢és una de les principals causes de dificultats en 1’adquisici6 del
llenguatge en les criatures, 1 més del 90% de les criatures sordes son filles de pares
oients, la qual cosa implica que la gran majoria de families d’infants sords no fan servir
llengua de signes (LS) i que el seu entorn fa servir la llengua oral. La majoria de
criatures sordes, doncs, son infants que necessiten desenvolupar el llenguatge oral per a

poder comunicar-se i interaccionar amb el seu entorn (Peterson, 2009).

La percepci6 auditiva és imprescindible per a poder con¢ixer i reproduir els sons
de la parla correctament, tant en el cas de les criatures oients com de les criatures
sordes. La falta d’estimulaci6 auditiva dificulta que la criatura pugui utilitzar la parla
(Dettman, Pinder, Briggs, Dowell i Leigh, 2007). Es per aixo, doncs, que per tal
d’accedir a I’input auditiu, les protesis auditives son imprescindibles en les criatures

sordes.

Els avengos tecnologics han facilitat el perfeccionament de les protesis auditives
aplicades actualment tal com els audiofons digitals d’ultima generaci6 1 els implants
coclears (IC). Amb aquestes protesis, la gran majoria dels infants sords tenen accés als
estimuls auditius i, junt amb el tractament de logopédia, poden con¢ixer, identificar i
reproduir els sons de la parla, arribant a desenvolupar una bona producci6 oral (Geers,

Moog, Biedenstein, Brenner 1 Hayes, 2009; Geers & Nicholas, 2013).

Es important tenir en compte que no tots els infants amb sordesa son candidats a
un IC, sind que cal seguir uns criteris per a poder proporcionar aquest tipus de protesi a
una criatura amb sordesa. Els Informes de evaluacion de tecnologias sanitarias (Estrada

et al., 2010) destaquen que es requereix hipoacusia neurosensorial de severa a profunda

23



amb poc o nul benefici amb audiofons i la preséncia del nervi auditiu i de la coclea

suficientment desenvolupada.

En els casos en qué no es compleixen els requisits per a I’IC, s’opta per
I’audiofon sempre i quan aquest proporcioni un benefici suficient per al

desenvolupament del llenguatge, tenint en compte que ofereix una audicié més natural.

A Catalunya, en cada naixement s’efectua el protocol de detecci6 universal
neonatal, que permet que el diagnostic de sordesa es pugui realitzar molt aviat i, com a

conseqiiencia, els IC es poden aplicar, en els casos indicats, abans dels 2 anys d’edat.

A més, els CREDA (Centre de Recursos Educatius per a Deficients Auditius)
intervenen de forma coordinada en la rehabilitacié de I’alumnat amb déficits auditius,
fent que 1’adquisici6 del seu llenguatge segueixi un correcte desenvolupament i arribi,

en la majoria dels casos, a nivells similars als dels iguals normo-oients.

Aixi, la major part de ’alumnat amb sordesa presenta un bon desenvolupament
del llenguatge oral. Malgrat aix0, cal destacar que alguns dels infants que arriben en
processos d’immigraci6 presenten sordesa sense diagnosticar o atendre, per tant, s’inicia
el procediment de deteccid, incorporacid de la protesi i tractament de logopédia de
manera tardana. Aixo fa que no puguin assolir el nivell de llenguatge esperat fins a edats
més avancades, en comparacio amb els infants sords que han pogut rebre la protesi en

edats primerenques.

Pero en els casos en que ha estat possible la deteccid primerenca, i en que el
procediment fins a I’activacid de I’IC i/o I’aplicacid de la protesi s ha realitzat a temps,
el nivell de llenguatge oral entre els 7 i els 12 anys pot ser igual o molt proper al que
s’espera per edat cronologica (Geers et al., 2009; Niparko et al., 2010; Szagun i

Stumper, 2012). Amb aix0, doncs, es pot introduir el llenguatge escrit en aquest
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alumnat, ja que la comunicacio oral esta suficientment desenvolupada com per actuar de

base per a ’aprenentatge del llenguatge escrit.

En el nostre estudi, I’interes se centra en I’alumnat amb IC, pel fet que els
infants que es troben entre 7 1 12 anys pertanyen a una generacio en la qual, en el nostre
pais, la majoria dels infants sords que en son candidats compten amb IC primerenc i
amb tecnologia avancada. Aquests aspectes poden afavorir el desenvolupament del
llenguatge oral i també de 1’escrit, i donat que hi ha relaci6 entre el llenguatge oral i la
Teoria de la Ment (TM), es pot suposar que 1I’IC també afavorira el desenvolupament de

la TM, i son aquestes les variables que es volen estudiar.

En relaci6 al desenvolupament del llenguatge oral, ens preguntem quines
dimensions es veuen més afavorides per I’IC, és a dir en quines d’elles hi pot haver una
diferéncia menor de rendiment amb els seus companys d’edat oients. Aquestes
dimensions lingiiistiques son quatre: la morfologia, la sintaxi, la semantica i la

pragmatica.

L’interrogant rau en saber si totes les dimensions lingiiistiques es desenvolupen
per igual en I’alumnat amb IC o si hi ha diferéncies entre elles i si s aixi, quina de les

quatre dimensions es veu més afavorida? I quines menys?

En aquest estudi també ens volem preguntar: com ¢és el llenguatge escrit d’aquest
alumnat? I, com una millora en el desenvolupament del llenguatge oral pot afavorir
I’adquisici6 del llenguatge escrit? Finalment, en el cas que la lectura i I’escriptura es
vegin afectades, quines caracteristiques presenta I’alumnat amb sordesa amb IC que es
diferenciin dels processos d’adquisicio del llenguatge escrit que s’ha mostrat en els

infants oients?
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Finalment, juntament amb el desenvolupament del llenguatge, hi ha el
desenvolupament psiquic de la criatura. En aquest sentit, ens plantegem si la sordesa pot

tenir efectes sobre el desenvolupament psiquic.

Una part important dels estudis sobre el tema mostra que gran part dels infants
amb sordesa presenten dificultats d’adquisicié en alguns ambits d’aquest
desenvolupament psiquic i cognitiu, per exemple el joc simbolic i la TM (Woolfe,

Want, Siegal, 2002; Peters, Remmel i Richards, 2009; Peterson, 2009).

El llenguatge ajuda a estructurar el pensament i les interaccions comunicatives
amb I’entorn permeten compartir aquests pensaments, aixi com els sentiments 1 les
emocions que s’experimenten. Aquest intercanvi de viveéncies fa que es desenvolupi la
TM i, amb ella, la comprensid dels desitjos i de les intencions dels altres, tant si son

iguals com diferents als propis.

Pero el retard en 1’adquisici6 del llenguatge que experimenta la criatura sorda
filla de pares oients pot comportar que estigui menys exposada a converses 1
expressions sobre els estats mentals, la qual cosa és menys probable en les criatures
sordes filles de pares sords signants, ja que poden aprendre amb facilitat la llengua de

signes 1 comunicar-se amb fluidesa amb els pares (Woolfe, ef al., 2002).

En aquest sentit, la segiient pregunta és: 1’aplicacié de I’IC té un efecte positiu
en el desenvolupament de la TM 1 permet que no hi hagi el retard constatat en gran part

de criatures sordes?

En definitiva, el que es pretén estudiar son tres dimensions del desenvolupament
psiquic intimament relacionades entre elles: el llenguatge oral, la TM 1 el llenguatge
escrit, tenint en compte factors influents com les caracteristiques de I’IC, 1’edat

d’aplicacid del mateix, I’edat auditiva 1 I’edat cronologica. La intencio6 €és veure com es
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desenvolupa el llenguatge oral, en cada una de les seves dimensions en 1’alumnat amb
sordesa, 1 con¢ixer el nivell que presenten tant en comprensioé com en expressio en edats
d’educaci6 primaria. Es pretén també entendre com han desenvolupat el llenguatge

escrit, si hi ha dificultats en la seva adquisicid i quines poden ser.

En sintesi, es vol comprovar si un bon desenvolupament del llenguatge tant oral
com escrit pot ajudar a una millor adquisicid de la TM, a reduir els impediments que les
criatures sordes viuen en relacio a aquesta capacitat, que és imprescindible per a una

correcta interaccié amb 1’entorn, amb els iguals i els adults.

La TM ha estat molt estudiada en relaci6 a la sordesa, perd més des del punt de
vista de la psicologia que de la logopédia. El que pot aportar aquest canvi de perspectiva
¢s fer observacions de caire més lingiiistic, entenent el paper que juga la comunicacio,
una correcta estructuracié i 1’s del llenguatge oral, per a poder adquirir una adequada

TM que permeti desenvolupar unes bones habilitats socials.

També, des de la mateixa perspectiva, és important tenir en compte el llenguatge
escrit, ja que pot permetre veure si la lectura i I’escriptura es veuen afavorides quan la
persona sorda utilitza I’IC. Perd, a més, sera interessant entendre si la lectura i

I’escriptura juguen o no un paper important en el desenvolupament de la TM.
En definitiva, aquest estudi t¢ les arrels en aquestes preguntes:

Pot ser que I’IC serveixi per a una millor adquisicié del llenguatge? Es cert per
tots els casos? Si hi ha diferéncia entre ells, quins son els factors influents en aquestes
diferencies? Es poden trobar diferents perfils lingiiistics entre els usuaris d’IC segons la
influéncia d’aquests factors? I el desenvolupament lingiiistic es veu igualment afavorit

en cada una de les dimensions del llenguatge, o hi ha diferéncies entre elles?
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En el cas del llenguatge escrit: quines dificultats presenten els infants amb
sordesa? L’IC pot reduir els retards que presenta I’alumnat sord en comparacié amb

I’alumnat amb desenvolupament tipic?

El desenvolupament de la TM es veu afavorit quan la criatura sorda compta amb

IC?

I finalment, com interactuen aquestes diferents variables entre elles? Es a dir,
quina o quines dimensions lingiiistiques tenen més relacié amb el desenvolupament de

la TM? I com s’hi relaciona el llenguatge escrit?

Aquesta pregunta es formula tenint en compte que la TM esta estretament
lligada al llenguatge, 1 que son els intercanvis de punts de vista diferents i les converses
sobre estats mentals el que permet que la TM es desenvolupi (Brown, Donelan-McCall 1
Dunn, 1996; Nelson, 1996; Peterson i Siegal, 1995). Es per aix0, doncs, que es planteja
si la millora en llenguatge oral lligada a I’IC, es reflecteix en una millora en el

desenvolupament de la TM.

Un dels aspectes que més es destaca €s la heterogeneitat de la poblacio amb
sordesa, tenint en compte les diferéncies en les pérdues auditives i les protesis, aixi com
els factors de I’entorn que poden influir d’'una manera o d’una altra al desenvolupament
de les criatures. Pero més enlla de I’heterogeneitat existent, cal remarcar que hi ha
moltes diferéncies en els estudis, poques vegades coincideixen les proves utilitzades i
les caracteristiques dels participants, 1 per aquesta rad no és facil la generalitzacié dels
resultats obtinguts. Aquestes diferéncies en les investigacions, doncs, €s el que
comporta que a vegades hi hagi desacord en com es desenvolupen el llenguatge oral, el

llenguatge escrit i la TM en 1’alumnat sord amb implant coclear.
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Malgrat aquesta heterogeneitat, en la revisio de la literatura d’aquest treball
s’han recollit les recerques realitzades al voltant de la poblaci6 amb sordesa i amb IC

dins el marc del llenguatge oral, el llenguatge escrit i la TM.

En els tres primers capitols d’aquesta tesi, es revisa I’estat de la qiiestio respecte

a les preguntes plantejades i examinant les respostes actuals.

El primer capitol de revisio teorica se centra en el desenvolupament del
llenguatge oral de 1’alumnat amb sordesa. D’una banda, es fa una descripci6 d’alguns
dels factors més influents en el desenvolupament del llenguatge de les criatures sordes. I
de I’altra es descriu com I’alumnat amb sordesa amb IC desenvolupa cada dimensi6 del

llenguatge: fonetica i fonologia, semantica, morfologia, sintaxi i pragmatica.

En el segon capitol es fa una analisi del llenguatge escrit de I’alumnat sord amb
IC, per a poder deduir si la millora en llengua oral que representa I’IC repercuteix en la
llengua escrita. Primer de tot, es presenta un recull d’estudis sobre com es desenvolupa
la lectura en aquest alumnat i quines son les difereéncies principals entre ells 1 ’alumnat
amb desenvolupament tipic. Posteriorment, es fa una descripcid de les principals

caracteristiques de la produccio escrita de I’alumnat amb sordesa amb IC.

El tercer capitol és I’ultim de revisié de 1’estat de coneixement, i tracta sobre el
desenvolupament de la TM en 1’alumnat amb sordesa amb IC. A I’inici es defineix el
concepte 1 es descriu el desenvolupament d’aquesta dimensié del desenvolupament
psiquic en les criatures amb desenvolupament tipic, per tal de poder entendre quines sén
les dificultats en el cas de I’alumnat amb sordesa. Un cop descrit el desenvolupament en
les criatures amb sordesa, es fa un recull de les investigacions que han estudiat la relacid

entre la TM i el llenguatge oral.
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Un cop finalitzat el recull d’informacio6 sobre 1’estat actual de 1’objecte d’estudi,
es dedica el quart capitol d’aquest treball en definir quines son les hipotesis plantejades
després d’haver actualitzat I’estat de la qliestio. A més, es defineixen els objectius de
I’estudi, relacionats amb el que es pretén investigar després de congixer quines son les

investigacions prévies que aporten informacio i novetats sobre el tema que s’investiga.

El capitol cinqué és el darrer previ al resultats de la investigacio actual. Es en
aquest apartat en el qual es defineix la mostra d’estudi, es descriuen les proves
utilitzades per a 1’avaluacio dels participants i, a més, es detallen tant el procediment
que s’ha seguit per a I’administracié de les diverses proves, com 1’s que s’ha fet de les

dades obtingudes a través dels tests utilitzats.

El sis¢ capitol inclou els resultats de la tesi. D’una banda, es detallen els resultats
descriptius obtinguts en cadascuna de les proves administrades als participants 1,
posteriorment, s’expliquen els resultats de les analisis bivariades i de les relacions entre

les diverses variables.

Finalment, en el capitol set¢ es duu a terme la discussio de la tesi, en la qual es
comparen els resultats obtinguts en la present investigacié amb els resultats d’altres
estudis recollits en els capitols de revisié sobre 1’objecte d’estudi. A més, es descriuen
les limitacions del present estudi i les aportacions que s’extreuen del mateix, fent

referéncia a les implicacions logopédiques segons els resultats de la tesi.
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CAPITOL I: El desenvolupament del llenguatge oral en I’alumnat sord amb IC

Malgrat que els IC aporten moltes possibilitats per a I’adquisicio del llenguatge
oral, no es pot tracar una linia inica sobre com ho fan totes les criatures amb sordesa, ja
que hi ha molts factors que influeixen en aquesta adquisici6. Seguidament, en aquest
capitol es revisen aquests factors influents, a més de les investigacions que han estudiat

el desenvolupament del llenguatge oral en aquesta poblacio.
1.- Factors influents

El llenguatge oral, en condicions de desenvolupament tipic, s’adquireix de forma
natural pel fet que des d’abans del naixement les criatures estan en permanent contacte
amb els sons de la parla. L’adquisici6 es produeix escalonadament i la percepcio de la
parla de les persones de I’entorn d’una criatura permeten que aquesta ajusti el seu

repertori de fonemes als que son presents a la llengua del seu entorn (Bosch, 2004).

Pero no passa el mateix en el cas dels infants sords, ja que per les seves
dificultats en la percepcié auditiva, no poden detectar les claus acustiques i fonetiques
essencials per a poder recon¢ixer la parla (Niparko, et al., 2010). A causa de la sordesa,
sigui congenita o adquirida durant el desenvolupament del llenguatge, fins que no es rep
la protesi auditiva, les criatures perden I’input auditiu essencial durant un periode critic

(Smiljanic 1 Sladen, 2013), 1 aix0 dificulta la imitaci6 del que se’ls transmet oralment.

Pero no tots els casos de sordesa son iguals, sind que existeix una gran
variabilitat, ja que en 1’adquisicid 1 el desenvolupament del llenguatge de les criatures

sordes hi entren en joc diversos factors influents.

Hi ha molts factors que influeixen en el desenvolupament de les persones al llarg

del cicle vital, els quals fan que siguem diferents els uns dels altres. En els casos de les
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persones amb sordesa, a més dels factors que influeixen a tots els individus amb
desenvolupament tipic, n’hi ha d’altres que modifiquen el seu desenvolupament
lingiiistic, com 1’edat en que es diagnostica la sordesa, I’edat en que s’activa la protesi

auditiva i ’experiéncia auditiva (Fagan i Pisoni, 2010; Szagun i Stumper, 2012).

Els factors influents més rellevants en el cas del desenvolupament del llenguatge
oral en la criatura sorda son el grau i tipus de sordesa, les caracteristiques de la protesi,
en el cas del nostre estudi els IC, i I’edat en que s’ha activat, I’estimulacio per part de la
familia, la intervenci6 logopedica, la modalitat comunicativa i d’escolaritzacio, i I’s o

no de protesi auditiva anterior a I’IC.

De tots ells se’n fa una breu descripci6 a continuacid, per tal de posar de
manifest de quina manera poden influir al desenvolupament del llenguatge oral de les
criatures amb sordesa, i veure fins a quin punt actuen com a variables independents

quan es valoren els resultats en les proves de llenguatge.

1.1.- Graus i tipus de sordeses.

Tal i com s’ha esmentat amb anterioritat, existeixen diversos tipus de sordesa,
que s’anomenen amb un terme o altre segons diferents criteris. Es classifiquen en funcio
del moment d’aparicid, lligat al desenvolupament del llenguatge; segons quina ¢€s la part
de I’orella que es troba afectada 1 depenent d’on es trobi situat el llindar de 1’audicio,
mesurat en les diferents freqiiéncies, parlarem d’un grau o altre de severitat de la perdua

auditiva (Vegeu Taula 1).

Segons el moment d’aparicio, lligat amb el desenvolupament del llenguatge
doncs, parlem de sordesa prelocutiva, quan apareix abans que s’inicii el
desenvolupament lingiiistic; perilocutiva quan apareix en un moment en que el

llenguatge es troba en ple desenvolupament, o postlocutiva quan el moment d’aparicio
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coincideix en algun moment posterior a I’adquisicio del llenguatge 1, per tant, no hi ha

una afectacid tan greu en el procés d’adquisicio del llenguatge.

Taula 1: Classificacio de la sordesa (Recomanacié 02/1 BIAP, 1997 a Ramirez

Camacho et al., 2007)

Segons el moment d’aparicid

Perlocutiva

Perilocutiva

Postlocutiva

Quan el llenguatge oral no esta
adquirit

Durant 1’adquisicio del llenguatge oral
Un cop el llenguatge oral ja esta

adquirit

Segons la localitzacio de la

De Transmissio

Afectacio de 1’orella externa o ’orella

mitjana

lesid De Percepcio o Afectaci6 de I’orella interna
neurosensorial
Mixta Afectaci6 de I’orella externa o mitjana
1 de Iorella interna
Lleu Pérdua tonal mitjana: 21-40dB
Segons el grau de perdua Moderada Pérdua tonal mitjana: 41-70dB
auditiva Severa Pérdua tonal mitjana: 71-90dB
Profunda Pérdua tonal mitjana: 90-120dB
Cofosis Pérdua tonal mitjana: 120dB

Seguint el criteri de la localitzacio de la lesio, s’utilitza el terme de transmissio

quan la part de 1’orella afectada és I’externa o la mitjana, on I’estimul auditiu es

transmet per via aéria, mentre que es parla de sordesa neurosensorial o de percepcio
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quan la lesio es localitza a la orella interna, on els estimuls auditius es transmeten per

via sensorial (Ramirez Camacho et al., 2007).

Finalment, el grau de severitat dependra del punt on se situa el llindar de
I’audicid, 1 sera lleu quan hi hagi una pérdua auditiva d’entre 20 1 40 dB; moderada,
quan aquesta sigui d’entre 41 1 70dB; greu quan la pérdua és d’entre 71 1 90 dB 1
profunda quan hi ha una pérdua auditiva de més de 90dB. El terme Cofosis s’utilitza
quan la pérdua auditiva supera els 120dB. En aquests casos no es percep cap so.

(Ramirez Camacho et al., 2007).

A la Figura 1 es pot observar I’audiograma dels sons familiars, en el qual

s’indica els sons que es poden percebre i els que no amb cada grau de pérdua auditiva.

Figura 1. Audiograma dels sons familiars (Font: www.audiopacks.es)
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1.2.- Protesis auditives i edat d’implantacio.

Amb les millores tecnologiques s’han anat modificant els audiofons, que aporten
unes condicions auditives més Optimes per aquells infants que poden suplir els seus
deficits amb aquestes protesis. Pero els avencos també han aportat com a innovacio6 els
IC, els quals permeten guanys en percepcio auditiva, faciliten el reconeixement de la

parla i potencien 1’agudesa auditiva (Niparko et al., 2010).

Existeixen diferents ajuts técnics que permeten la recepcid d’estimuls auditius

per part de les persones amb sordesa.

AUDIOFONS: Un audiofon és un dispositiu actiu destinat a millorar, corregir o
rehabilitar I’audicio dels deficients auditius, per a una adaptacio6 especifica o apropiada
a les seves capacitats de percepci6 i de tolerancia (Christian Gélis, 1993 citat a Gou,

2004).

L’audiofon capta els senyals acustics a través del microfon, aquest senyal es
modifica i es transmet a ’auricular, el qual el converteix en variacions de pressio

acustica que son enviades al conducte auditiu extern a través del motlle.

Existeixen diferents tipus d’audiofons que es poden classificar en funcio del seu
format, del tipus d’estimul que utilitzen, segons el seu funcionament o el factor
d’amplificacio. En aquest cas ens fixarem en la classificacio que fa Gou (2004), segons

el funcionament:

- ANALOGICS DE CONTROL ANALOGIC: el senyal es modifica
sense alterar la seva naturalesa. Practicament en desus en els paisos

occidentals.
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- ANALOGICS DE CONTROL DIGITAL: similars als anteriors pero
programables digitalment.

- DIGITALS: en aquest cas el senyal es transforma d’analdgica a
digital 1 es modifica per tornar-la a convertir en analogica pero amb
caracteristiques diferents.

= Digitals no intel-ligents: aporten les mateixes funcions
que els analogics perd amb millores qualitatives en el
SO.

= Digitals intel-ligents de 1 generacio: analitzen la
senyal de manera complexa i intel-ligent i en
redueixen 1’efecte del soroll. A més, controlen el
feedback.

= Digitals intel-ligents de 2 generacio: incorporen, a
més dels anteriors, reduccié més eficag del soroll,
bloqueig del feedback i microfons direccionals

adaptatius.

El mateix autor explica que amb I’aparicio dels audiofons digitals intel-ligents,
s’ha aconseguit millorar les caracteristiques del so i, amb aixo, la comprensio del

llenguatge.

La majoria dels audiofons digitals incorporen factors d’amplificacié no lineal, la
qual cosa permet una millor adaptacié protetica, ja que 1’amplificacio €s variable 1
depén del nivell de la senyal auditiva d’entrada, i €s independent al guany aplicat en el

potenciometre del volum de I’audiofon (Gou, 2004).
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IMPLANTS COCLEARS: Manrique defineix I’IC com “un aparell que

transforma els sons i sorolls del medi ambient en energia eléctrica capag d’actuar sobre
les aferéncies del nervi coclear, desencadenant una sensaci6 auditiva a 1’individu”

(Manrique, 2004, p. 108).

L’implant coclear esta format per una part externa i una part interna. La part
interna es col-loca mitjangant cirurgia, i consisteix en un cable amb 22 eléctrodes que es
col-loca a la coclea, 1 un imant i un transformador que se situen sota la pell, a darrere de
I’orella. La part externa consta de un microfon, un microprocessador i un transmissor,
que €s qui envia la senyal acustica al transformador de la part interna. Aquest
s’encarrega de transformar la senyal en impulsos eléctrics que estimulen directament les

cél-lules ciliades.

Figura 2 Imatge d’un implant coclear. (Font: Implant coclear punt cat)

CABLE DE PROCESSADOR DE PARAULA

NERVI AUDITIU

En els Informes de Evaluacion de Tecnologias Sanitarias (Estrada et al., 2010)

es descriuen els segiients criteris com a indicadors dels IC en les criatures:

1) Hipoacusia neurosensorial bilateral de severa a profunda o total. En menors

de 5 anys I’IC s’indica a criatures amb hipoacusia neurosensorial bilateral
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2)

3)

4)

5)

profunda definint que I’edat ideal d’implantaci6 se situa abans dels 2 anys
d’edat.

Hipoacusia prelocutiva, perilocutiva i postlocutiva

Sense benefici o0 amb benefici minim amb audiofons en proves de
reconeixement del llenguatge després d’un periode d’entre 3 1 6 mesos de
prova. Considerant benefici insuficient quan els Ilindars tonals a freqliencies
conversacionals (500Hz, 1000Hz i 2000Hz) so6n superiors a 50 dB o el
reconeixement de paraules bisil-1abiques €s inferior al 40% en llistes de
paraules estandarditzades.

Proves psicologiques i neurologiques que confirmin que hi haura benefici de
I’'IC.

Proves de diagnostic per la imatge que confirmin que la coclea esta
suficientment desenvolupada, com per a poder acollir I’eléctrode, aixi com la

presencia del nervi auditiu.

Actualment s’accepta la opcié de I’IC unilateral en orella amb hipoacusia

neurosensorial profunda junt amb audiofon contra lateral en alguns casos.

Donat que la mostra d’estudi compta amb IC és rellevant conéixer quins son els

guanys auditius que proporciona aquesta protesi.

L’organ de 1’oida en una persona sense discapacitat auditiva pot rebre sons de
freqiliencies situades entre els 20 1 els 20.000Hz, amb capacitat per a diferenciar sons
que es diferencien en tan sols SHz (Olsho, Kock y Halpin, 1987 a Moruno Loépez,
2016). En el cas de les persones amb IC, la capacitat de percebre sons es redueix a les
freqliencies situades entre els 250 i els 8000Hz, ens casos optims (Fu, 2002; Loizou,

2006 a Moruno Loépez, 2016). En relacio a la intensitat del so, en les persones sense
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discapacitat auditiva es perceben els sons en un rang dinamic de 120dB, mentre que en
I’audicié amb IC aquest rang dinamic és, en els millor casos, de tan sols 30dB (Zeng, Fu
y Morse, 2000 a Moruno Lopez, 2016). Aixi, es pot seguir i comprendre una conversa,
que té un rang dinamic de 30dB, pero no es distingeixen els sons que es tenen poca
diferéncia d’intensitat (Moruno Lopez, 2016). En algunes ocasions, perd, no
s’aconsegueix aquest guany auditiu en el rang dinamic de la intensitat del so 1 aquest se

situa per dota dels 30dB.

Aixi, I’IC aporta una millora auditiva important, i que facilita I’adquisici6 del
llenguatge en les criatures sordes que en son candidates, perd s’obtenen sempre bons

resultats, sigui quina sigui I’edat en que s’activa I’IC?

Molts estudis s’han centrat en comprovar quina €s I’edat més idonia per a la
implantaci6, per tal de poder aprofitar millor els beneficis de I’IC i aixi aconseguir un
desenvolupament del llenguatge més optim i tan proper com sigui possible al llenguatge
de les criatures amb desenvolupament tipic. Durant els primers anys de vida, hi ha un
periode en el qual les criatures tenen més sensibilitat pels aprenentatges. No se sap quan
finalitza aquest periode, pero si que sembla ser que la sensibilitat va disminuint de

manera progressiva passats els 4 anys (Szagun i Stumper, 2012).

En un estudi de Geers, et al. (2009), un dels criteris d’inclusié de la mostra era

que haguessin rebut I’IC abans dels 5 anys d’edat (60 mesos).

En aquest estudi es duu a terme una investigaci6 amb 1’objectiu de respondre a
tres preguntes inicials: Es poden esperar nivells de llenguatge equivalents als de 1’edat
cronologica en el cas dels alumnes amb IC que han rebut intervenci6 auditiva i verbal al

llarg de 1’educacio infantil? Quins son els factors predictius del nivell de llenguatge en
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el cas d’aquesta poblacié? I, finalment, els alumnes amb IC son més eficients en algunes

dimensions lingiiistiques que d’altres col-lectius?

En la investigaciod hi participen 153 infants d’entre 5 anys 1 6 anys i 11 mesos,
tots amb sordesa des d’abans dels 20 mesos d’edat i amb IC activat abans dels 5 anys, 1
amb una edat auditiva minima d’un any. N’hi ha 4 que compten amb IC bilateral. E1 QI
de tots €s igual o superior a 70. Tots participen en programes d’intervencio primerenca
amb entrenament auditiu amb logopedes, a més de rebre logopédia individual a nivell

privat i/o a I’escola. Cap té contacte amb LS.

Es valora el nivell de vocabulari expressiu amb el test Expressive One-Word
Picture Vocabulary Test (EOWPVT; Gardner, 2000) per a 126 participants, per a la
resta s’utilitza el test EVT (Williams, 1997). S’accepten les dues proves perque tant una

com altra valoren el vocabulari expressiu qualitativa 1 quantitativament.

Per al vocabulari receptiu s’utilitza el Peabody (PPVT; Dunn, L. i Dunn, L.,
1997) per a la valoraci6 de 137 participants, per els 16 restants, el Receptive One-Word

Picture Test ( ROWPVT, Brownell, 2000).

Es valoren les habilitats lingiiistiques orals de manera global, incloent la sintaxi,
a través del CELF, la primera edicid (CELF-P; Wiig, Secord 1 Semel, 1992) per a 67
participants; la segona ediciéo (CELF-P2; Wiig, Secord i Semel, 2004), per a 72; 8
participants s’avaluen amb el CELF-III (Semel, Wiig i Secord, 1995) o el IV (Semel-
Mintz, Wiig i Secord, 2003). Per als 6 restants, s’utilitza el Preschool Language Scale

(PLS; Zimmerman, Steiner i Pond, 2002).

S’utilitza el WIPPSI (Wechsler, 2002) 1 el WISC (Wechsler, 1991) per a

comprovar que el QI no verbal és igual o superior a 70.
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En relaci6 a I’edat d’implantaci6, dels 153 participants, 1 va rebre I’IC als 11
mesos; 73, entre els 12 i els 23 mesos; 45, entre els 24 1 els 35 mesos; 24, entre els 36 1
els 47 mesos; 1 10 van ser implantats més enlla dels 48 mesos. Es van comparar els

resultats obtinguts en les diferents proves de llenguatge.

Els resultats obtinguts per Geers et al. (2009) indicaven que almenys la meitat
dels participants en I’estudi presentaven un nivell de llenguatge apropiat a la seva edat
cronologica. Es confirma que com més primerenca sigui la implantacid, més rapid
poden assolir nivells de llenguatge apropiats a 1’edat, perd no es determina una edat clau

per a la implantacio.

Si que amb anterioritat s’havia fet referéncia a I’edat Optima d’implantacio en un
estudi de Dettman, et al. (2007), en el qual es comparen els resultats en comprensio i
expressio del llenguatge entre dos grup amb edats d’implantaci6 diferent. Els
participants del grup 1 han rebut I’IC abans dels 12 mesos, i els del grup 2, entre els 12 i

els 24 mesos.

Dettman et al. (2007) confirmen que les criatures que han rebut 1I’IC abans dels
12 mesos obtenen beneficis importants que els permeten assolir nivells de llenguatge
propers als de la seva edat cronologica. La qual cosa també es confirma en d’altres

estudis (Fagan i Pisoni, 2010).

Alguns estudis mostren que el marge d’edat és més ampli, ja que observen bons
resultats de llenguatge quan I’IC ha estat activat abans dels 18 mesos (Niparko ef al.,
2010). En aquest estudi, es comparen els resultats en comprensio i expressio del
llenguatge entre 3 grups que han rebut I’IC en edats diferents: abans dels 18 mesos,

entre els 18 1 els 36 mesos o0 més enlla dels 36 mesos.
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S’observen resultats més favorables en els casos que han estat implantats abans
dels 18 mesos, la majoria dels quals presenta trajectories d’adquisicio i
desenvolupament del llenguatge paral-leles a les dels oients, mentre que els que han
rebut I’IC més tard dels 18 mesos presenten més variabilitat en el nivell de comprensio i
expressio del llenguatge, i unes trajectories de millora menys favorables. Els
participants del tercer grup, implantats més enlla dels 36 mesos, presenten deficits

importants tant en comprensio com en expressio.

Posteriorment, al 2012, Szagun 1 Stumper realitzen un estudi longitudinal els
objectius del qual son examinar la influéncia de I’edat d’implantacid, 1 con¢ixer si
I’entorn social juga un paper important com a variable influent, en el desenvolupament

lingtiistic dels infants que han rebut I’IC entre els 6 i els 42 mesos d’edat.

Quan es parla d’entorn social en aquest estudi es fa referéncia a la influéncia que
tenen tant el nivell educatiu dels pares com el llenguatge que aquests utilitzen per a
comunicar-se amb el seu fill/filla sobre el desenvolupament lingiiistic de la criatura

sorda amb IC.

La mostra de I’estudi de Szagun i Stumper (2012) estava composta per 25
infants sords amb IC (12 nenes i 13 nens), que van rebre I’IC quan tenien entre 6 1 42
mesos. 4 d’ells compten amb IC bilateral. Cap presenta trastorns associats 1 han crescut
en entorns monolingiies en alemany. Tots reben atenci6 logopédica en sessions
individuals amb la preséncia dels pares. Durant els primers 2-3 anys post-implant
assisteixen a la seu central duant 8 setmanes on se’ls atén en sessions de 45 minuts 5
dies a la setmana. Als centres de la poblacié de cada infant, se’ls atén 45 minuts per

setmana.
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Tots van un minim de 4 hores setmanals a la llar infantil (a Alemanya ¢és dels 3
als 6 anys). Cap dels nens ha comengat I’escola (que comenga als 6 anys). No utilitzen

la llengua de signes. Tots porten IC mentre estan desperts.

Amb la valoracio del llenguatge s’observa que les diferéncies no es basen en
I’edat d’implantacid, sin6 en I’edat auditiva, que fa referéncia als anys que una criatura
porta rebent estimuls auditius per mitja d’una protesi auditiva. Per tant, si que cal donar
importancia a I’aplicacié primerenca de I’IC, ja que el llenguatge progressa

paral-lelament a I’edat auditiva.

Com a estudi longitudinal, s’avaluen els participants en 4 ocasions: als 12, 18,
24 1 30 mesos d’edat auditiva. Es valora el llenguatge de les criatures obtenint mostra
espontania en situacio de joc, juntament amb un qiiestionari als pares, que és una
adaptaci6 dels McArthur-Bates Communicative Development Inventories (CDI; Fenson
et al., 2007; Szagun, Stumper i Schramm, 2009), a més, s’usa una prova estandarditzada
per a la llargada maxima de I’enunciat (MLU, Brown, 1973) i per al vocabulari, es
comptabilitzen el nombre total de paraules i el nombre de tipus de paraules utilitzades

en el llenguatge espontani.

Per a la valoracio del llenguatge de pares a fills es puntuen les conductes verbals
expansives que fan els pares davant oracions incompletes o erronies de la criatura. Per

al nivell educatiu dels pares es valora el nivell d’estudis de la mare.

Els resultats mostren que com més aviat s’activa I’IC més properes son entre
elles I’edat cronologica i I’edat auditiva, de manera que el desenvolupament del
llenguatge es produeix de manera més eficient 1 aconseguint apropar-se al nivell dels

oients més aviat.
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En les conclusions de I’estudi de Szagun 1 Stumper (2012) es destaca la
correlacid entre el temps que I’IC porta activat amb el nivell de vocabulari i de

morfologia.

Un dels aspectes que més s’ha tingut en compte 1 que s’ha utilitzat com a
justificant per a retardar els IC han estat les possibles complicacions quirargiques post-
IC (Manrique, Cervera-Paz, Huarte i Molina, 2004). Per aix0 alguns estudis han
analitzat aquestes possibles complicacions i les han comparat entre grups de poblacid

que han rebut I’IC en edats precoces o edats més tardanes, com els que revisarem tot

seguit.

Manrique et al. (2004) duen a terme un estudi on s’avalua el nivell de
llenguatge, tant expressiu com comprensiu, en un total de 130 participants, dividits en
dos grups, tots amb sordesa congenita neurosensorial profunda i bilateral. Un dels
grups, havia rebut I’IC abans dels dos anys d’edat (n=36), i els participants del segon

grup I’havien rebut entre els 2 i els 6 anys (n=94).

L’estudi valora el nivell d’audici6 abans i després de I’IC, i la comprensio i

expressio del llenguatge, cada any després de la implantaci6, durant 5 anys.

A més, comparen I’aparicié de complicacions post-quirargiques en un i altre

grup de participants.

Els resultats obtinguts mostren que el nivell de comprensi6 de llenguatge €s
gairebé similar al de la poblacido amb desenvolupament tipic, en el cas del grup que ha
rebut I’IC abans dels 2 anys, mentre que en els participants del segon grup, el nivell de
comprensio del llenguatge se situa aproximadament 2 anys per sota del que els

pertocaria per edat cronologica.
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En I’expressio lingiiistica, s’observen retards en els dos grups de participants,
perd mentre que en els implantats abans dels 2 anys els retards se situen al voltant d’un
any, els participants que han rebut I’IC més enlla dels 2 anys presenten un retard

superior als 3 anys, a més d’una evolucié més lenta.

Pel que fa a les complicacions causades per la cirurgia, cap dels participants
implantats abans dels 2 anys experimenta complicacions en aquest sentit. D’altra banda,
en el segon grup, que han rebut I’IC entre els 2 i els 6 anys d’edat, 4 dels participants

mostren complicacions causades per la intervenci6 quirurgica.

Aixi, els autors destaquen que no hi ha ra6 que justifiqui el retard dels IC més

enlla dels 2 anys d’edat.

També en aquest sentit, pero dins el marc de I’IC anterior als 2 anys, Colletti,
Mandala i Colletti (2012) realitzen un estudi per a mostrar que les intervencions
precoces per IC no comporten complicacions en les criatures que les reben i que, per

tant, son justificables, donats els beneficis que se n’obtenen.

En aquest cas, es comparen 45 participants que han rebut I’IC entre els 2 i els 6
mesos d’edat (n=12), entre els 7 1 els 12 (n=9), entre els 12 1 els 18 (n=11) 1 entre els 18
1els 24 (n=13). Se’n fa un seguiment durant 48 mesos, per tal de poder observar si hi ha

o no complicacions.

Tots els participants presenten sordesa profunda bilateral i tots compten amb un
IC unilateral. Cap d’ells ha utilitzat protesi auditiva abans de la intervencio i cap d’ells
té contacte amb la LS, la seva llengua ¢€s I’italia. Tots segueixen un programa ideéntic de
rehabilitacio post-implantacio. S’inclou un grup control de 20 criatures amb
desenvolupament tipic que concorden en edat cronologica amb els participants amb

sordesa.
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S’avalua la percepcio i1 produccio de la parla i la comprensio i expressio del
llenguatge oral, a més de seguir un control de seguretat per a les possibles

complicacions.

Els que obtenen millors resultats son els participants implantats abans dels 6
mesos, ja que obtenen nivells de llenguatge comparables amb els participants amb
desenvolupament tipic en comprensié del llenguatge i en producci6 de la parla, els quals
son significativament millors que els que presenten els participants implantats més enlla
dels 6 mesos d’edat. Amb el seguiment, algunes diferéncies desapareixen, pero no en les
habilitats més complexes, que tenen a veure amb la fonética, la semantica i la
morfosintaxi, les quals s’adquireixen en un periode del desenvolupament precog en el

qual les arees cerebrals s’especialitzen en aquests aspectes.

S’observen poques complicacions en els participants que reben 1’IC abans dels 6

mesos d’edat.

Tot i els resultats, Colletti e al. (2012) destaquen que degut a la poca mostra
menor de 6 mesos (n=12) i al fet que I’estudi es basa en la observacié incontrolada, cal
considerar I’estudi com a exploracio, i per tant fa falta més recerca en aquest ambit. Tot
1 aixi, insisteixen en els beneficis que s’obtenen de la implantaci6 abans dels 6 mesos, 1

de les poques complicacions que aix0 suposa.

També s’ha mostrat que 1’edat en quée s’activa I’IC és important per a
I’aprenentatge de la llengua escrita, ja que I’alumnat amb IC precog obté resultats més
favorables en proves de lectura i escriptura, en comparacié amb els que han rebut I’IC
en edats més tardanes (Lopez-Higes, Gallego, Martin-Aragoneses i Melle, 2015;

Yasamsal, Yucel i Sennaroglu, 2013).
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1.3.- Interaccio amb I’adult.

La interaccié comunicativa entre la criatura sorda i1 I’adult també s’ha valorat
com a factor influent en el desenvolupament del llenguatge, i s’han realitzat diversos
estudis relacionats amb aquesta variable. La que ha estat més estudiada és la interaccio

entre la criatura sorda i la mare.

L’estudi de Niparko et al. (2010), ja esmentat anteriorment, valora també la
influéncia de la familia sobre el desenvolupament del llenguatge, enregistrant converses
pares-fill, amb les quals s’observa que el nombre d’interaccions entre el fill sord i
I’adult oient van lligades a millores tant en comprensié com en expressio del
llenguatge. De la mateixa manera que el nivell social i economic de la familia influeix

positivament en el desenvolupament lingiiistic de la criatura.

Aquest aspecte també es fa palés en un estudi de Sarant, Harris i Bennet (2015)
sobre I’aprenentatge de la lectura en les criatures amb IC, i sembla ser que, segons els
autors, quan la criatura és la primera de néixer en una familia, pel fet que els pares
gaudeixen de millors condicions socials 1 economiques que quan tenen més fills,

dediquen més temps 1 despeses a I’aprenentatge de la lectura de la criatura.

Recentment, un estudi longitudinal de Mouvet, Matthijs, Loots, Taverniers i Van
Herreweghe (2013), fa el seguiment d’un cas, que es tracta d’una criatura amb sordesa
profunda bilateral que compta amb IC a I’orella esquerra des dels 10 mesos d’edat i1 a
I’orella dreta, des dels 15. Es valora el desenvolupament del llenguatge 1ligat a les
interaccions de la nena amb la seva mare. El llenguatge de la criatura tant en oral com
en LS va creixent favorablement, pero a partir dels 18 mesos, després de rebre el segon
IC, assoleix puntuacions més baixes que en la valoracié anterior, de manera que hi ha

una regressid. En aquest moment, la mare percep que la nena no esta desenvolupant el
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llenguatge oral de manera satisfactoria i aixo crea un estat d’estreés de la mare 1 en
aquest sentit, Mouvet ef al. insisteixen en que cal tenir present quina és la modalitat

comunicativa que afavoreix més a cada criatura.

Segons aquest estudi, el progrés lingiiistic de la criatura es relaciona amb les
interaccions comunicatives amb la mare, ja que abans del segon IC les produccions
orals de I’adult anaven acompanyades de signe gestual, i s’havia creat una relacid
comunicativa molt positiva entre mare i filla. A partir del segon IC, la mare redueix el
suport visual (en LS) en les seves intervencions dirigides a la criatura, utilitzant
unicament el llenguatge oral. També el nombre de produccions amb mirada directa cap
a la nena son menys freqiients, i és a partir d’aquest moment quan les puntuacions en

llenguatge per part de la criatura comencen a disminuir.

Tot i els resultats obtinguts, cal tenir en compte que només s’estudia un cas, i,

per tant, no es pot extrapolar a totes les criatures amb sordesa profunda bilateral.

Com ja s’ha enunciat amb anterioritat, I’estudi de Szagun 1 Stumper (2012)
valora també les interaccions entre pares i fills per veure quina és la influéncia del nivell
educatiu i del llenguatge dels progenitors sobre el desenvolupament del llenguatge oral
de la criatura amb sordesa. Els resultats mostren el nivell educatiu de la mare té una
gran influéncia, fent que el desenvolupament del llenguatge sigui més rapid si el nivell
educatiu de la mare és més elevat, quan es compara amb criatures que han estat

implantades a la mateixa edat.

1.4.- Modalitat comunicativa.

Aquest és un altre punt de debat, quina és la modalitat comunicativa més idonia
per a les criatures sordes, i quina afavoreix més al desenvolupament de la comunicacié

en aquest alumnat?
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Alguns estudis han mostrat que depenent de si la comunicaci6 és amb llengua
oral, amb llengua de signes o mixta, alguns aspectes del desenvolupament del

llenguatge es poden veure afectats.

Aixi, tenint en compte que el 90% de les criatures amb sordesa son filles de
pares oients (Peterson, 2009), la majoria de families tenen poc o gens de coneixement
de la llengua de signes. El fet que la familia es comuniqui amb la criatura amb llengua
oral exclusivament, afavoreix el desenvolupament del llenguatge oral dels sords

(Madrid Céanovas, 2011).

D’altra banda, hi ha criatures sordes filles de pares sords que utilitzen LS com a
llengua materna. En aquests casos, pel fet que els pares tenen coneixement de LS,
utilitzen més vocabulari sobre emocions i estats mentals per a comunicar-se amb els
fills, 1 aixo afavoreix al desenvolupament de la TM. En el cas dels sords fills de pares
oients, hi ha més dificultats en TM per les poques interaccions comunicatives referents a
estats mentals (Woolfe, et al. 2002). Perod en els casos en que les families oients que
tenen coneixement de signes sobre estats mentals i els utilitzen per a mantenir converses
amb els seus fills sords, el desenvolupament de la TM tamb¢ es veu afavorida (Peterson,

2009).

Malgrat aquestes diferencies, el que es destaca tant en relacio al
desenvolupament del llenguatge oral com de la TM és que quan I’entorn escolar i el
familiar coincideixen en el mode de comunicacio, siguin en llengua oral o en LS és més

favorable per a la criatura sorda (Boons, ef al., 2013a 1 2013b; Peterson, 2009).

En relaci6 al desenvolupament del llenguatge, els que compten amb un entorn
unicament oral (familia i escola) obtenen millors resultats en vocabulari i en

competencia lingiiistica general, pero segueixen presentant dificultats especifiques en
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morfologia, sintaxi i narracid. A més, el fet que a casa es parli una sola llengua
afavoreix al desenvolupament del llenguatge oral, mentre que quan a casa es parla més
d’una llengua o una llengua diferent a la de 1’escola i I’entorn social, els resultats no son

tant favorables (Boons et al., 2013a 1 2013b).

En el desenvolupament de la TM, quan el mode de comunicaci6 és el mateix a
casa que a I’escola, els resultats son més favorables, en el cas de LS. Es a dir, si a casa
s’utilitza la LS 1 a ’escola tamb¢ s’utilitza d’alguna manera la LS, els resultats en el
desenvolupament de la TM s6n més propers als de les criatures amb desenvolupament

tipic (Peterson, 2009).
1.5.- Intervencio logopédica.

Més enlla dels factors relacionats amb la sordesa per si mateixa i amb la familia,
un altre dels factors influents en el desenvolupament del llenguatge de les criatures amb
sordesa ¢s el seguiment o no de reeducacions logopediques i les caracteristiques 1/0

qualitat de les mateixes.

En aquest estudi no s’ha contemplat la intervencio logopédica com a variable,
pel fet que tots els participants reben suport per part del CREDA. Tot 1 aixi, cal tenir
present que alguns estudis remarquen la importancia de la logopédia per tal que les
criatures sordes aconsegueixin un millor nivell de llenguatge 1 més proper al que els

tocaria per edat cronologica.

Geers et al. (2009) confirmen que una implantaci6 primerenca unida a la
intervencio logopedica aporta beneficis molts importants, ja que amb els resultats del
seu estudi mostren que els sords assoleixen nivells de llenguatge equivalents als dels
oients amb la mateixa edat cronologica, i tots els participants de I’estudi reben

reeducacié logopedica amb el métode auditiu-verbal.
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L’alumnat que assisteix a sessions de logopédia mostren una bona auto-
organitzacio que els permet utilitzar de manera correcta les relacions temporals, causals
1 espacial, la qual cosa es veu reflectida en la narracio d’esdeveniments, que segueix un

seqiiencial i unes relacions temporals adequades (Amemiya, Goulard i Chiari, 2013).

El treball logopéedic permet ampliar les situacions comunicatives, treballar
I’audici6 funcional i estructurar de manera correcta tant el llenguatge oral com ’escrit
(Madrid Cénovas, 2011), pero cal que el treball es basi en les dificultats especifiques de
cada una de les criatures, la qual cosa optimitzara el desenvolupament del seu
llenguatge (Boons et al., 2013a). No es pot caure en I’error de creure que una
intervencio logopedica basada en la millora de la intel-ligibilitat de la parla i la
comprensio lingiiistica milloraran la fluidesa conversacional i la interaccid social a

través del llenguatge (Madrid Céanovas i Bleda, 2011).

1.6.- Modalitat d’escolaritzacio.

La modalitat d’escolaritzacié també és un dels factors que es considera influent
en el desenvolupament del llenguatge de les criatures sordes, tot i que en aquest estudi
no s’ha inclos com a variable perque tots els participants son alumnes d’escoles

ordinaries.

Es parla de la modalitat d’escolaritzacié com un factor influent en el llenguatge
de I’alumnat amb sordesa, pero no hi ha un consens sobre si els ¢s més favorable estar
escolaritzats en centres ordinaris o assistir a centres d’educacio especial. Alguns autors
afirmen que els resultats en les proves de llenguatge tant oral com escrit, sén millors i
més propers als dels oients de la mateixa edat, en els casos en que 1’escolaritzacio €s en

centres ordinaris en els quals la llengua vehicular és la oral (Boons ef al., 2013a12013b
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Harris 1 Terletski, 2010). Pero d’altres no troben relacio entre el nivell de llenguatge i el

tipus d’escola a la que assisteixen els participants dels seus estudis (Peterson, 2009).

2.- Procés d’adquisicio del llenguatge oral

S’han realitzat molts estudis d’investigacié sobre I’adquisicid del llenguatge oral
en la criatura sorda amb IC, pel fet que diversos autors han confirmat que aquesta
poblacio, tot i 1’us de protesis auditives, presenten retards lingiiistics al llarg de
I’educacio infantil i, en alguns casos fins entrada I’educacié primaria (Geers, Nicholas, i

Sedey, 2003; Niparko et al., 2010).

Els resultats de ’estudi de Geers ef al. (2009), ja descrit amb anterioritat,
confirmen que entre els 5 i els 6 anys, just en el moment de transicié de I’etapa
d’educaci6 infantil a la d’educacio primaria, la majoria dels infants amb sordesa severa i
profunda, que han rebut IC abans dels 5 anys i que han estat inclosos en programes
d’educacié amb comunicaci6 oral, aconsegueixen nivells de llenguatge molt propers o,
fins 1 tot, equivalents als dels seus companys d’edat oients. El fet que alguns presenten
retards en el desenvolupament del llenguatge és degut a factors intrinsecs de cada
criatura — intel-ligéncia, nivells d’educacié dels pares i sexe, amb més rapidesa en
I’adquisici6 per part de les nenes- tal i com passa amb infants amb desenvolupament

tipic, en els quals es poden observar també retards en el llenguatge.

En les habilitats lingiiistiques orals, almenys la meitat dels participants, quan han
rebut un IC primerenc i han seguit programes d’estimulacio6 oral, obtenen una puntuacid

dins el llindar dels companys oients.

La tendéncia de comparar el nivell de llenguatge entre sords amb IC i oients de
la mateixa edat cronologica és seguida per d’altres autors, que posen el punt de mira en

altres aspectes del llenguatge.
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En un estudi de Boons ef al. (2013a) es plantegen dos objectius: comparar el
nivell, en cada una de les dimensions lingiiistiques (vocabulari, sintaxi, morfologia i
narracid), entre alumnes amb IC i d’altres amb desenvolupament tipic pero amb la
mateixa edat cronologica que els sords. En segon lloc, es vol comprovar I’efecte que
tenen 12 factors externs sobre el desenvolupament del llenguatge en els alumnes amb
IC: sexe, trastorns associats, edat cronologica al moment de la valoracio, etiologia de la
sordesa, edat de la primera prova, temps d’us de I’IC, estimulaci6 contra-lateral, mode
de comunicacio, multilingliisme, tipus d’escolaritzacio, implicacié dels pares 1 nivell

socio-econOmic familiar.

Es valora el nivell de llenguatge de 70 alumnes amb sordesa prelocutiva, els
quals utilitzen IC des d’abans dels 5 anys. Les edats dels participants van des dels 5
anys fins als 13 anys i 3 mesos. En el moment de I’estudi, el 39% utilitzen IC bilateral,
el 28%, IC unilateral amb audiofon contra-lateral 1 el 33% restant utilitza IC unilateral.
El 63% assisteix a escoles ordinaries i el 27% va a escoles especials. El 70% utilitza la
llengua oral exclusivament, un 27% utilitza la llengua oral amb suport de LS i el 3%
restant (2 participants) son fills de pares sords i utilitzen la LS. No es menciona si reben

o no atencid logopédica.

Cada un dels participants s’aparella amb un participant oient, de la mateixa edat
(amb una difereéncia de 3 mesos com a molt), del mateix sexe 1 de la mateixa regid
geografica, per tal de poder fer una comparacioé tant qualitativa com quantitativa del

llenguatge entre sords i oients en totes les dimensions del llenguatge.

S’utilitzen quatre instruments, per a valorar cada una de les quatre dimensions
lingtiistiques: el EOWPVT (Martin i Brownell, 2011) per a la producci6 de vocabulari;

els subtests CELF-WS i CELF-FS del test CELF-4-NL (Kort, Schittekatte i Compaan,
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2010), per a la morfologia i la sintaxi, respectivament; i el subtest Bus Story del Renfrew
Language Scales (Renfrew, 1998), per a les habilitats narratives, en el qual cal tornar a
explicar una narracié que I’examinador ha explicat oralment i amb suport visual.

Pel que fa a les habilitats lingiiistiques, en general, els resultats obtinguts per
Boons ef al. mostren un retard lleu per sota dels oients per part del grup amb déficit
auditiu, una quarta part del qual presenta un retard sever en el desenvolupament del

llenguatge.

Els resultats especifics per a cada una de les dimensions lingliistiques es
descriuen en els apartats dedicats a cada dimensio, pero en termes generals, es conclou
que a més edat, el nivell lingiiistic és més proper al dels oients, tot i que persisteix una
falta de coneixement de les normes en morfologia i sintaxi, i també dificultats en les

habilitats narratives.

Tot i que sembla que els infants amb sordesa amb IC poden assolir nivells de
llenguatge similars o equivalents als dels seus companys d’edat oients durant 1’etapa
d’educacio6 infantil (Geers et al., 2009), els resultats que s’obtenen son diferents segons
cada dimensio lingiiistica (Geers ef al., 2009; Duchesne, Sutton i Bergeron, 2009;

Niparko et al., 2010).

Aquesta variabilitat es descriu en detall per tal de conéixer com es desenvolupa
cada una de les dimensions (fonética i fonologia, semantica, morfologia i sintaxi, i
pragmatica) i quines son les dificultats especifiques per cadascuna d’elles en els

alumnes amb sordesa.

S’estudien les dificultats especifiques que experimenten les criatures amb
sordesa que compten amb IC, per cada una de les quatre dimensions. Tot i que, segons

les evidéncies analitzades i citades fins aquest moment, sembla ser que la dimensi6é que
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es veu més beneficiada és el vocabulari, seguit de la morfologia, i que les habilitats
narratives 1 la sintaxi son les dues dimensions lingiiistiques que resulten més
endarrerides en el cas de I’alumnat amb IC, en comparaci6é amb les criatures amb

desenvolupament tipic.

Tot 1 aixi, seguidament es duu a terme una revisio de les investigacions anteriors
que s’han centrat en estudiar una o altra de les dimensions el llenguatge de manera
especifica. Amb aix0, es podra comprovar com es desenvolupa cadascuna d’elles en les

criatures amb sordesa amb IC.

2.1.- Fonética i fonologia.

La fonética i la fonologia es poden definir, segons Serra, 2013, com el so i la
melodia que actuen de suport fisic del léxic, la morfologia i la sintaxi, pero cal descriure

la diferéncia entre una 1 altra.

La fonologia és I’estudi dels contrastos sonors que utilitza una llengua i de la
organitzacio d’aquests en sil-labes i paraules. La fonética, en canvi, estudia la
realitzacié d’aquests fonemes, de la seva articulacio. Aixi, els sons que formen part de
la llengua materna d’una criatura, son apresos a través de la seva percepci6 (Serra,

2013).

Tot 1 que la criatura sorda utilitza la imitacié com a métode d’aprenentatge, tal 1
com fa I’oient, la seva percepcio de la llengua oral no és igual de precisa. Segons
Madrid Canovas (2011), en el cas de la criatura sorda, no hi ha percepcio de les
diferéncies fonologiques que permeten discriminar sons semblants, sense diferéncies

visuals (Madrid Cénovas, 2011).
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En els casos de desenvolupament tipic, el beb¢ sent preferéncia pels sons que
pertanyen a la seva llengua materna i, amb les interaccions diaries, entre els 6 i els 10
mesos d’edat comenga a produir sons 1 sil-labes, o el que es coneix com a balboteig

canonic (Madrid Canovas, 2011).

D’altra banda, alguns estudis han confirmat que I’audici6 és un requeriment per
al desenvolupament del balboteig. Koopmans-van Beinum, Clement i Van Den
Dikkenberg-Por (2001) confirma que les produccions dels infants sords sense protesi

auditiva son vocaliques, sense produccioé de consonants.

El balboteig €s essencial per al desenvolupament de la parla, i s’adquireix a
partir dels 6 mesos, aproximadament. El que no es coneix del cert és la influéncia que té

I’input auditiu en el desenvolupament d’aquest balboteig.

Schauwers, Govaerts 1 Gillis (2008) analitzen les caracteristiques del balboteig
en els infants amb sordesa, tenint en compte el que ja havien mostrat anteriorment
(2004): que els infants amb IC inicien el balboteig als 4 mesos d’edat auditiva. En
aquest estudi més recent, 1’objectiu és comparar els patrons de balboteig entre sords

amb IC 1 oients.

La mostra esta formada per 10 participants que presenten sordesa congenita
sense altres trastorns associats. Son fills de pares oients que utilitzen la llengua
alemanya per a comunicar-se, tots diagnosticats de sordesa profunda en el primer mes
de vida dins el marc del programa de deteccio neonatal. A 9 d’ells se’ls activen
audiofons bilaterals entre el primer 1 el quart mes post diagnostic, 1 quan es comprova
que no hi ha progrés, s’opta per la cirurgia. Tots ells reben els IC entre els 5 i els 20
mesos d’edat. S’ inclou un grup control format per 10 criatures amb desenvolupament

tipic que tenen entre 6 1 8 mesos d’edat a I’inici de ’estudi.
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Es realitzen gravacions de video d’entre 60 i 80 minuts de durada un cop al mes
a casa de cadascun dels infants, 1 s’enregistren interaccions espontanies entre la criatura

i un dels pares, o germans en alguns casos.

S’analitzen les transcripcions de les gravacions, observant el patré del balboteig
(s 1 combinacié de vocals 1 consonants), 1 s’atura 1’analisi quan cada criatura utilitza 10

tipus de paraules diferents.

Es conclou que el balboteig dels infants implantats en edats primerenques és
similar al dels oients, amb els mateixos patrons, tot i que amb menys varietat de

combinacions de consonants i vocals per part de la poblacié amb sordesa estudiada.

El balboteig canonic constitueix la forma fonetica de la paraula, de manera que
¢s a partir d’aquests balbotejos que s’inicien les produccions orals en forma de paraula,
que inclouen ja els sons de la parla de cada llengua i, amb aixo, la forma del llenguatge:
la fonética i la fonologia propiament dites. Es on entra el paper de la correcta articulacio

dels sons.

En el mateix sentit, Ertmer (2010) realitza un estudi de la intel-ligibilitat de la
parla en 44 alumnes amb sordesa bilateral de lleu a profunda. Tots utilitzen audiofons o
IC 1 estan escolaritzats en centres orals. Els participants tenen entre 2 anys i 10 mesos 1
15 anys 1 5 mesos. S’utilitza una prova estandarditzada d’articulacié amb paraules
aillades, 1 una prova d’intel-ligibilitat, en la qual els infants repeteixen una frase que els

diu ’examinador, i un adult transcriu allo que interpreta.

L’autor pretén mostrar que ’aparicio dels IC, aixi com les millores
tecnologiques que s’han anat portant a terme han ajudat a millorar la intel-ligibilitat de
la parla de les criatures sordes, que actualment esta lluny del 20% d’intel-ligibilitat que

presentaven als anys 90 (Osberger, 1992).
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Un dels instruments de valoracio és el subtsest Sounds in Words dels GFTA-2
(Goldman 1 Fristoe, 2000) per I’avaluacié de I’articulacioé de les consonants a inici, mig
1 final de mot i els grups consonantics a inici de paraula, pero no es valora I’articulacié
de les vocals. Per a la parla connectada, s’utilitzen dues proves diferents, una per a
I’alumnat que sap llegir 1 un per als que no, que inclouen llistes de frases. Per als
primers, el Thew Monsen-Indiana University (Osberger, Robbins, Todd i Riley, 1994). i

per al segon grup, els que no saben llegir, el BIT (Osberger ef al., 1994).

En aquest estudi, pero, la mitjana de la intel-ligibilitat és del 54,5%. L’ ordre de
més a menys precisid en 1’articulacid €s: vocals, consonants a final de mot, consonants
inicials, consonants al mig de la paraula, el total de les consonants, grups consonantics

inicials i grups consonantics en general.

Tot i aix0, les puntuacions no mostren una correlacio entre articulacio i
intel-ligibilitat. Aixo pot ser degut al fet que les valoracions de la intel-ligibilitat es fan
de manera subjectiva, i que cada infant és valorat per un adult diferent i, per tant, poden
no utilitzar els mateixos criteris. Un altre factor, pero, podria ser el que ja es va mostrar
en oients: que I’articulacid en paraules aillades és més precisa que en frases (Johnson,

Winney 1 Pederson , 1980 a Ertmer, 2010).

En I’estudi de Niparko et al. (2010), citat amb anterioritat, sobre 1’edat
d’implantacio, es mostra que, en relacid a la fonetica i1 fonologia, els infants que
compten amb I’IC des d’abans dels 18 mesos tenen millors habilitats en fonologia, és a
dir, reconeixement de la parla i produccio oral més precisa, la qual cosa s’associa a

millores en el llenguatge verbal.

En I’estudi de revisi6 que realitza Madrid Canovas (2011), ja citat anteriorment,

I’autora confirma que els infants amb sordesa presenten dificultats en discriminacid
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fonologica i1 en repeticid de pseudoparaules, a nivell segmental 1 de paraula amb
omissions sil-labiques. I fent referéncia a 1’estudi de Moreno, Torre, Curto 1 De la Torre
(2006), explica que mentre els oients cometen errors d’omissid en sil-labes atones, els
sords ho fan en sil-labes toniques 1 post-toniques amb les consonants /1/, /n/ i /r/. Cal
destacar, pero, que aquest estudi de revisi6 inclou poblacions que utilitzen diferents

llengties, ja que revisa estudis de diversos autors de paisos diferents.

Chin, Bergeson 1 Phan (2012) duen a terme una recerca sobre la relacio entre la
prosodia i la intel-ligibilitat de la parla en els infants sords amb IC. La mostra esta
formada per 15 participants d’entre 6 i 10 anys. Tots van ser diagnosticats de sordesa al
néixer, menys en dos casos que ho van ser als 4 i als 6 mesos, respectivament.
L’activacio de I’IC es produeix, en tots els casos, abans dels 3 anys i 6 mesos. L’edat
auditiva mitjana en el moment d’estudi és de 6 anys i 7 mesos. La llengua familiar en
tots els casos és I’angles. No es menciona si hi ha atencid logopedica o no, ni el tipus
d’escolaritzacié. S’inclouen també a la mostra 10 alumnes amb desenvolupament tipic
amb una mitjana d’edat de 8 anys i 6 mesos, juntament amb 44 adults que actuen com a
jutges. La mitjana d’edat del darrer grup és de 25 anys. Tots els adults parlen anglés
america com a llengua materna 1 tenen bons nivells auditius. Cap d’ells ha tingut

experiencia amb infants amb sordesa, o n’ha tingut molt poca.

S’utilitzen dues proves diferents per a la valoracio de la intel-ligibilitat i la
prosodia de la parla dels alumnes amb IC. La primera, The Beginner’s Intelligibility
Test (BIT; Osberger et al., 1994), és una prova per a infants amb IC, i consisteix en
quatre llistes de 10 oracions simples cada una. Les paraules son familiars per als
alumnes 1 no tenen més de dues sil-labes. Les oracions estan formades per entre 21 6

paraules cada una. Cal que els alumnes imitin les oracions que senten.
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La segona prova, The Prosodic Utterance Production (PUP; Bergeson i Chin,
2008), també es tracta d’imitar oracions. En aquest cas, pero, son 60 oracions, cada una
relacionada amb un de quatre modes gramaticals o emocionals: 15 oracions
enunciatives, 15 interrogatives, 15 oracions alegres i 15 oracions tristes. A més, es
poden dividir en neutrals (20) 1 no neutrals (40). En I’estudi tan sols s’utilitzen les 20
oracions neutrals. En tots els casos, cal que els alumnes imitin les oracions que

I’examinador produeix oralment.

Els resultats de I’estudi de Chin ez al. (2012) mostren, d’un banda, que tots els
participants presenten un alt percentatge d’intel-ligibilitat de la parla, per sobre del 80%,
la qual cosa indica, tal com ja hem dit amb anterioritat, que els resultats obtinguts en els

primers estudis dels anys 90 (Osberger, 1992) ja no son representatius a ’actualitat.

Pel que fa a la prosodia, els participants amb IC presenten resultats superiors al
60% d’us correcte de la prosodia en les diverses oracions, que inclouen enunciatives,

interrogatives, oracions alegres 1 oracions tristes.

Tot 1 aixi, pero, cal tenir present que tant en la intel-ligibilitat de la parla com en
la prosodia, I’alumnat amb IC se situa encara per sota de I’alumnat amb
desenvolupament tipic, que obtenen puntuacions de gairebé el 100% en intel-ligibilitat i

properes al 80% en prosodia.

La fonética 1 la fonologia en I’alumnat amb sordesa han estat estudiades en
moltes investigacions que s han dut a terme en el marc del desenvolupament
comunicatiu d’aquesta poblacio. En la nostra investigacio pero, les preguntes
formulades inicialment rauen en el desenvolupament del llenguatge, de la construccio
del discurs oral 1 de I’escrit, deixant lleugerament de banda la dimensi¢ lligada a

I’articulaci6 dels sons, com és la fonética, per centrar-se en les quatre dimensions que
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juguen un paper fonamental en la construccié del discurs, no tant en la seva articulacio
oral, com son la semantica, la morfologia i la sintaxi i la pragmatica. Els revisarem tot
seguit. Es per aquesta raé que tan sols s’ha descrit una petita mostra de les

investigacions sobre la fonetica i la fonologia.
2.2.- Semantica.

Es coneix com a semantica el component del llenguatge que estudia la
organitzacio dels significats de les paraules i els enunciats, i com aquests es
construeixen a partir del llenguatge (Serra, 2013). Aquesta esta dividida en tres grans

blocs: semantica léxica, la semantica oracional i el discurs.

El primer, és I’ambit de la semantica que es refereix al significat de cada una de

les paraules de manera individual. Es la part que es coneix com a leéxic.

Dr’altra banda, la semantica oracional és la que fa referéncia als canvis 1
modificacions en el significat de les paraules quan aquestes s’agrupen en oracions 1
creen dependéncies entre elles. Aquest mateix autor situa la morfologia i la sintaxi dins
la semantica oracional, basant-se en el fet que tant les marques morfoldogiques com
I’ordre de les paraules, és a dir, la sintaxi, modifiquen el significat individual de cada

paraula que es veu agrupada dins una oracio.

A nivell supraoracional es troba el discurs, les estructures 1 funcions del qual se
situen a un nivell diferent de les dels enunciats individuals. El discurs permet crear una
representacié mental del missatge. El discurs esta dotat de coheréncia, la qual depen de
la forma 1 significat de les oracions, perd també de les idees i1 intencions transmeses més

enlla del nivell oracional, sigui de manera explicita o no (Sanz i Serrat, 2006).

61



En els propers apartats es parlara de les investigacions que han estudiat la
semantica léxica 1 el discurs, sense fer referéncia a la semantica oracional, pel fet que
els estudis que 1’han analitzada estan recollits en I’apartat de la morfologia i la sintaxi,

descrits més endavant.

2.2.1.- Leéxic

El lexic és la dimensioé que més s’ha estudiat en relacid a la sordesa. Tot i que
alguns autors parlen de nivells similars als de I’alumnat amb desenvolupament tipic
(Geers et al. , 2009), la majoria de les investigacions estan d’acord en que aquesta ¢€s la
dimensi6 menys afectada per la sordesa en 1’alumnat amb IC, pero que hi ha algunes
dificultats que persisteixen (Amemiya et al., 2013; Boons et al., 2013a; Fagan i Pisoni,

2010; Madrid Cénovas, 2011; Szagun i Stumper, 2012).

En I’article ja esmentat de Geers et al. (2009) es parla del lexic com la dimensio
en la qual I’alumnat amb sordesa amb IC presenta menys dificultats, ja que als 5-6 anys
la meitat d’ells assoleixen nivells equivalents als de I’ alumnat amb desenvolupament

tipic en proves estandarditzades de leéxic.

Pero tot i assolir un nivell similar al dels oients, cal tenir present que es cometen
errades, 1 aix0 €s el que s’analitza en un estudi realitzat per Fagan i Pisoni (2010).
L’objectiu és, en primer lloc, coneixer quins son els patrons d’error davant d’un test de
vocabulari per part dels sords amb IC, 1, en segon lloc, valorar el nivell de vocabulari
d’aquesta poblacid en relacid a la seva edat auditiva i no en comparacié amb 1’edat

cronologica.

La mostra d’estudi esta formada per 23 sords profunds fills de pares oients,
d’entre 6 1 14 anys. Tots han rebut I’IC entre 1;4 1 6 anys i en el moment de 1’estudi

tenen una edat auditiva entre 3;7 1 11;8 anys.
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S’utilitza el Peabody Picture Vocabulary Test (PPVT-III, Dunn i Dunn,1997)

per a valorar dificultats en arees especifiques de vocabulari.

Quan es valora el nivell en funci6 de I’edat cronologica, les puntuacions se
situen per sota del llindar de puntuacié dels companys amb desenvolupament tipic amb
la mateixa edat cronologica, pero quan se’ls valora segons la seva edat auditiva, els
resultats equivalen a la mitjana corresponent, és a dir, que el nivell és equivalent al dels
companys amb desenvolupament tipic amb una edat cronologica igual a I’edat auditiva
dels sords. El nivell de vocabulari, segons aquest estudi, va lligat a ’edat auditiva, és a
dir, als anys que han passat des del moment de 1’activacio de I’IC. La necessitat
d’adaptacio 1 experiéncia amb I’IC i el fet d’haver rebut poca estimulacié en llengua de
signes abans de I’IC, pel fet que els pares oients no en tenen coneixement, fan que hi
segueixi havent retards en el llenguatge un cop activat I’IC, sobretot en aprenentatge de
paraules, segons afirmen els autors de I’estudi (Fagan i Pisoni, 2010). La relaci6 entre
edat auditiva i nivell de vocabulari es confirma també en 1’estudi de Szagun i Stumper

(2012), ja esmentat préviament.

Els autors de I’estudi (Fagan i Pisoni, 2010), també fan referéncia al tipus
d’errades comeses en el lexic per part de I’alumnat amb IC. En aquest sentit, descriuen
que aquesta poblacio tendeix a fer menys associacions paraula-referents, 1 que recorden
1 aprenen menys quantitat de paraules en comparacié amb 1’alumnat amb
desenvolupament tipic. Sembla ser que la causa podria trobar-se en la memoria a curt
termini, la qual permet I’aprenentatge de noves paraules, pero en aquesta funcio la

poblaci6é amb IC obté puntuacions més baixes respecte a la poblacid oient.

Madrid Céanovas (2011), en el seu estudi de revisi6 bibliografica ja citat, explica

que les diferéncies en els nivells de léxic comprensiu i léxic expressiu venen donades
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per la poca incitacio a la parla que reben els infants amb sordesa. Amb aixo, la
proporcid de substantius concrets i noms propis €s més reduida i amb menys variabilitat

que en el cas dels oients, la qual cosa provoca dificultats conversacionals.

En I’analisi especific de cada una de les dimensions del llenguatge de I’estudi ja
esmentat anteriorment de Boons ef al. (2013a), s’observa que 1’alumnat amb IC no té
tanta facilitat com 1’alumnat amb desenvolupament tipic per a trobar una paraula del
mateix camp semantic relacionada amb la paraula que necessiten. La seva actitud
tendeix a la no resposta, enlloc de substituir la paraula que necessiten i no coneixen o no
saben evocar per una de similar o relacionada semanticament, en la mateixa mesura que

ho fa I’alumnat amb desenvolupament tipic.

En aquest mateix estudi, es parla de factors predictius de vocabulari: resultats
més desfavorables per aquells que presenten discapacitats afegides o que conviuen en
un entorn familiar on es parla més d’una llengua, amb 1’edat, pero, es guanya nivell, de

tal manera que els resultats s’apropen més als de I’alumnat oient.

Al mateix any, un estudi realitzat en poblacié de Brasil (Amemiya ef al., 2013),
analitza 1’0s de noms 1 verbs per part de I’alumnat amb sordesa, comparant-los amb
I’alumnat amb desenvolupament tipic. La mostra esta composta per 42 participants
d’entre 51 11 anys d’edat cronologica, repartits en dos grups: 21 amb sordesa
neurosensorial bilateral de severa a profunda des d’abans dels 3 anys. S’inicia 1’us de
protesis auditives a una mitjana de 53.5 mesos d’edat, perd no s’especifica el tipus de
protesis. Tots els participants reben atenci6 logopédica des d’abans dels 3 anys d’edat

cronologica, perd no s’especifica el tipus. Tots utilitzen la llengua oral.

L’alumnat amb sordesa de 1’estudi assoleix nivells equivalents als dels seus

companys oients, en relacio a I’us de noms 1 verbs. El present simple i el passat
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perifrastic son els mes utilitzats tant per oients com per sords. Es destaca que les
amplies varietats semantiques 1 gramaticals presents en els verbs en dificulten la seva
generalitzacid 1 que una criatura necessita ser exposada diverses vegades a un mateix
verb per a poder-ne comprendre les propietats. Cal tenir present que els noms inclouen
claus semantiques i1 gramaticals que n’indiquen el genere i1 el nombre, pero en el cas dels
verbs, les claus semantiques 1 gramaticals indiquen la persona (primera, segona i
tercera) i el nombre (singular i plural) a més del temps verbal. Es imprescindible la
comprensio d’aquestes claus per a poder interpretar el significat de la oracid. Les claus
gramaticals dels verbs tenen més variabilitat que les claus semantiques 1 gramaticals

dels noms i aix0 en dificulta la generalitzacié (Amemiya et al., 2013).
2.2.2.- Discurs.

La unié de diverses oracions, simples i compostes, forma el discurs. Aquest és la
unid de totes les unitats que formen el discurs, pero, seguint el model presentat per Serra
(2013), és la semantica oracional la que engloba les dimensions necessaries per al

discurs: lexic, morfologia i sintaxi.

Aixi, aquesta semantica oracional és la que modifica els significats de cada
paraula quan es troben unides entre elles i dins un marc de diverses oracions unides
també. Pero el discurs no compta unicament amb aquesta dimensio, sind que requereix
la pragmatica, que inclou el coneixement de 1’us del llenguatge, aixi com també les

habilitats narratives, expositives i d’altre tipus de text.

Aquestes habilitats narratives son les que fan referéncia a la organitzacié del
discurs: una forma que descriu un escenari, uns personatges i un marc de referéncia de
temps 1 espai, aixi com la descripci6 de fets 1 activitats dels personatges. Pero també

implica la coheréncia del contingut i la cohesid de les oracions per tal que el significat
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global del discurs compti amb una estructura correcta, que dependra dels elements que

uneixen les oracions, i que les relacionen entre elles (Serra, 2013).

En la comparativa entre sords i oients que realitza Amemiya et al. (2013), ja
esmentada préviament, es destaca que en les habilitats narratives dels sords s’ hi
reflecteixen dificultats en forma, contingut i us del llenguatge que afecten a la cohesio
del discurs. Sobretot es mostren en 1’Us inadequat de preposicions, puntuacid narrativa i
cohesi6 narrativa. Es destaca pero, que I’atencio logopedica influeix positivament en el
correcte us de relacions temporals, espacials i causals, per tal de seguir un ordre

seqiiencial en les narracions d’esdeveniments.

Tot i que en general el discurs narratiu de I’alumnat sord no equival al de
I’alumnat oient, quan s’aconsegueixen condicions optimes per a I’audicié (IC abans dels
2 anys i IC bilateral, sense trastorns associats) els resultats en narraci6 s’apropen molt
més als dels oients amb la mateixa edat cronologica. Aixd s’observa en un estudi de
Boons et al. (2013b), en qué es compara com tornen a explicar una narracio que se’ls ha
explicat oralment per part de sords i d’oients en edat d’educacié primaria. Es destaca,
pero, que el grup de sords amb condicions Optimes compta també amb unes condicions

familiars favorables: pares molt implicats i amb nivell d’estudis elevat.

Quan Boons ef al. (2013b) duen a terme la comparativa agrupant tots els
participants sords que formen part de la mostra de I’estudi, s’observa que el discurs
narratiu compta amb menys elements essencials de descripcio de la situacid, elements
d’introduccio, de succés i de soluci6 de conflicte. A més, tot i que la quantitat
d’enunciats és equivalent a la de I’alumnat oient, qualitativament hi ha diferéncies
significatives: menys oracions subordinades, enunciats més curts, percentatge més

elevat d’enunciats incorrectes...
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En el cas del grup de participants amb sordesa amb condicions optimes, tant en
quantitat com en qualitat, el discurs és més proper al dels oients, diferenciant-se només

en el nombre d’enunciats incorrectes, que és més alt en el cas dels sords.

Aixi, si els factors influents son Optims, es pot aconseguir un discurs narratiu ric,
la qual cosa implica millors habilitats per a la lectura i I’escriptura per part de 1’alumnat

amb sordesa amb IC.

En conclusio, el 1éxic és una dimensid que esta forga preservada en I’alumnat
amb sordesa amb IC, ja que els resultats en les proves mostren nivells similars als dels
oients (Szagun i Stumper, 2012), malgrat persisteixen certes dificultats en
I’aprenentatge i evocaci6 del 1éxic (Amemiya et al., 2013; Boons et al., 2013a; Fagan i
Pisoni, 2010). En el discurs narratiu, en canvi, s’observen diferéncies importants en
comparacio amb els oients, ja que tant en la forma com en el contingut i en 1’ts del
llenguatge, si els factors influents no son els optims, les criatures amb sordesa amb IC

segueixen presentant dificultats i retards (Amemiya et al., 2013; Boons ef al., 2013b).

2.3.- Morfologia i sintaxi.

L’estudi citat de Boons et al. (2013a) aporta informaci6 important sobre les

dificultats en les normes basiques de la morfologia i la sintaxi.

En efecte, els autors mostren que 1’alumnat amb IC produeix més errors en la
formacio de plurals, diminutius, comparatius 1 superlatius, participis irregulars, pronoms
demostratius, articles 1 adjectius. A 1’estudi es mostra que 1’edat 1 la preséncia de més
d’una llengua familiar influeixen positivament a millorar en la morfologia. Per contra,
pero, els entorns multilingiies provoquen més dificultats en el desenvolupament de la

sintaxi, el vocabulari 1 la narracio.
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Pel que fa a la morfosintaxi, en el seu estudi de revisid, Madrid Canovas (2011)
parla de la tendéncia de 1’alumnat sord a la construcci6 de frases simples amb una
llargada mitjana de I’enunciat notablement menor comparada amb la de I’oient i que, a

la vegada, la variabilitat de construccions sintactiques és escassa.

Un altre aspecte que s’ha estudiat en relacid a I’aprenentatge de la sintaxi per
part de les criatures amb sordesa és la comprensié d’oracions amb estructures derivades
del moviment sintactic. El moviment sintactic fa referéncia als canvis de posicio d’un
sintagma dins la oraci6, el qual implica I’us de pronoms, i pot comportar canvis en el
significat de la oraci6. En un estudi de Friedman i Szterman (2011) es comparen sords 1
oients que parlen hebreu. La mostra esta formada per un grup d’11 participants (8 nens i
3 nenes), amb sordesa congenita, d’entre 9;1 1 12;4 anys d’edat. A més, s’inclouen 3
grups control: el grup 1 esta format per 11 participants d’entre 7;5 1 9 anys; el segon
grup, esta format per 35 criatures de 5 anys 1 el tercer, per 14 criatures d’entre 8;119;6
anys. Se’ls administren proves de comprensié d’oracions de relatiu, comprensio de
preguntes amb “Q” (en angles, preguntes amb WH), producci6 de preguntes amb “Q” i

repeticid de preguntes amb i sense “Q” amb i sense moviment sintactic.

Els resultats mostren que en la comprensio d’oracions de relatiu I’alumnat sord
se situa per sota de I’oient de manera significativa, pero que no fallen en les preguntes

de subjecte sin6 en les d’objecte.

Els resultats son similars en la comprensio de preguntes amb “Q”, on els sords
fallen en les preguntes d’objecte, perd no en les de subjecte. I en comparacié amb els
oients, s’observen resultats significativament més baixos per part dels sords en les

preguntes amb “quin/quina”, perd no amb les de “qui”.
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A I’hora de formular ells les preguntes, segueixen fallant més amb les d’objecte,
els resultats de les quals son significativament més baixos que en el cas de formular
preguntes de subjecte, pero tant en unes com en les altres, obtenen puntuacions més

baixes que els oients.

En la repeticio d’oracions amb i sense “Q” 1 amb i sense moviment sintactic,
s’observa que les dificultats apareixen en la repeticioé d’oracions formulades amb
“quin/quina” i la resta d’oracions que impliquen moviment sintactic. Tenint en compte
aquests resultats i que d’altres estructures les repeteixen correctament, els autors
conclouen que no hi ha dificultats en la memoria de treball pero si en la sintaxi, ja que
per a poder formular correctament una pregunta, malgrat sigui per repeticio, fa falta
comprensio de la mateixa i capacitat de produccid de I’estructura oracional, no €s tan

sols una copia passiva de I’estimul rebut.

En resum, les investigacions realitzades fins al moment indiquen que la
morfologia i la sintaxi sén dues dimensions del llenguatge que es veuen afectades per la
sordesa, i que les criatures amb IC presenten retard en aquest sentit (Boons et al.,
2013a; Friedman i Szterman, 2011; Madrid Canovas, 2011). Tant s’observen dificultats
en la formaci6 de paraules, com els diminutius 1 els plurals, entre d’altres (Boons et al.,
2013a), com en la comprensio de les oracions amb pronoms (Friedman i Szterman,
2011). En la produccio6 d’oracions, els enunciats son més curts i amb menys riquesa
d’estructures, en comparacié amb 1’alumnat amb desenvolupament tipic (Madrid

Canovas, 2011).

2.4.- Pragmatica.

La pragmatica no ha estat, de moment, gaire estudiada en relaci6 als infants amb

sordesa amb IC.
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Els pocs estudis que hi fan referéncia, en poblacié amb IC, destaquen una
pobresa en 1’entonacio, sobretot en la formulaci6é d’oracions interrogatives (Chin et al.,
2012; Madrid Céanovas, 2011), malgrat que un dels avantatges que assenyalen dels
usuaris dels IC és una millor percepcid de I’entonaci6 lligada als estats mentals i a les

emocions.

Most, Shina-August 1 Meilijson (2010) van dur a terme una investigacio
comparant sords 1 oients d’'una mitjana d’edat de 7;7 anys, amb 1’objectiu de coneixer el

perfil pragmatic de la poblaci6 sorda.

L’estudi compta amb 24 participants amb sordesa (11 amb IC i 13 amb
audiofons) i 13 participants oients, aparellats per edat lingiiistica, la qual es valora tan
sols amb una prova de vocabulari (MAASE Linguistic Test; Room, Morag i Peleg,
2007). La prova consisteix en produir 3 paraules d’un mateix camp semantic, nombrar
el camp semantic al que pertanyen parelles de paraules, i descriure un tret que diferencii

les dues paraules aparellades.

Per a la pragmatica, es valora un fragment de 15 minuts de conversa espontania
entre cada participant i un adult amb el qual estan familiaritzats (logopeda pels sords,
amic o vei pels oients). Es valoren aspectes verbals (respostes, cohesio...),

paralingiiistics (prosodia, fluéncia...) 1 no verbals (mirada, expressio facial...).

Els resultats indiquen que la poblacié amb sordesa presenta retard en
I’adquisicié de la pragmatica, respecte al grup d’oients amb qui s’ha comparat, 1 que
sembla que d’una banda, la causa podria ser, d’acord amb Madrid Cénovas (2011) la
falta de varietat de situacions comunicatives i d’interlocutors que experimenten els
sords, perd Most et al., també ho atribueixen als retards en llenguatge que presenta

aquest alumnat.
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Es cert que en I’estudi s’aparellen sords i oients segons el nivell lingiiistic, perd
¢€s important tenir present que tan sols es valora el nivell de vocabulari per a
I’aparellament. A més, tal i com destaquen les mateixes autores, I’edat mitjana de
deteccio de la sordesa de la poblacié d’estudi és de 1 any 1 8 mesos, la qual cosa es
considera tardana, 1 implica que 1’inici de la reeducacié del llenguatge sigui també

tardana i hi hagi retards importants en llenguatge.

Malgrat els retards son evidents al llarg de I’educaci6é primaria, un estudi
realitzat per Ibertson, Hansson, Méki-Torkko, Wistedt-Svensson i Sahlén (2009) té en

compte els comportaments referits a la pragmatica en els adolescents.

En I’estudi es comparen les converses que mantenen 8 sords amb 1 sol IC
d’entre 11;9 1 19;1 anys amb un company de conversa oient, escollit per ells, amb les
converses que mantenen 8§ oients d’entre 11 i 19 anys amb un altre company oient,

tamb¢ escollit per ells.

Les parelles de conversa tenen 2 plafons on apareixen les imatges de 16 cares.
Cal que un membre de la parella descrigui una cara i el seu company la trobi en el seu

plafo, 1 en acabar, s’intercanvien els rols.

En I’analisi de les converses s’observa que les converses entre un sord 1 un oient
son més llargues que les converses entre dos oients, pero son similars en nombre de

paraules i en nombre de torns.

Les diferencies significatives es troben en el tipus de demandes d’aclariment que
fan uns 1 altres. En les converses sord-oient apareix un major nombre de demandes
d’aclariment de nova informacio, mentre que les que apareixen més sovint en les

converses oient-oient son les d’aclariment d’informaci6 ja donada.
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En aquestes edats, doncs, sembla que els retards en pragmatica ja no son tan
notables, pero segueixen observant-se diferéncies en les converses quan es comparen

sords amb oients.

Estudiant especificament el coneixement 1 1’s del llenguatge per part de
I’alumnat amb sordesa amb IC, Madrid Canovas (2011) parla de la poca variabilitat de
registres que reben aquests infants, gairebé sempre provinents de I’adult (pares,
logopeda, mestres), que no ajuden a millorar en 1’ts del llenguatge. Aixi mateix, la
dificultat per al coneixement dels estats mentals d’altri complica la interpretacio de les
intencions de I’interlocutor, i amb aixo trontolla la comprensié global del missatge que

reben.

També¢ destaca el “paper de receptor” que adopta I’infant sord, a causa de les
seves dificultats en comprensio: requereixen tanta atencié per a poder entendre el
missatge que reben, que poques vegades actuen com a emissors, i quan ho fan,
presenten dificultats en 1’s del llenguatge, a conseqiiéncia dels retards en fonética i

fonologia, 1éxic i morfosintaxi.

La diferéncia entre el nombre d’intervencions amb 1’adult o amb iguals també és

esmentada a I’estudi de Dammeyer (2012).

En aquest cas es tracta d’una investigacio longitudinal en la qual participen 3
criatures (2 nenes 1 1 nen) que han rebut el primer IC entre 1 any 1 6 mesos 12 anysi 5

mesos d’edat, i han rebut un segon IC (bilateral) abans dels 4 anys i 3 mesos.

En ’estudi, s’enregistra 1 analitza la comunicacio i interaccid entre els tres
b

participants diverses vegades durant 4 anys.
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Els resultats indiquen que hi ha una progressio en les habilitats comunicatives al
llarg dels anys, de manera que la pragmatica millora amb 1’edat dels participants,

malgrat aixo, els dialegs segueixen essent pobres tant quantitativa com qualitativament.

El nombre de respostes creix, igual que el temps de mirada a I’interlocutor, que
la intel-ligibilitat del discurs i que la riquesa de les respostes, pero s’observa una falta de
continuitat dels dialegs, poques estratégies per demanar que ’interlocutor repeteixi,

clarifiqui o expliqui alguna cosa, i un nombre d’iniciatives molt escas.

Es per aix0 que I’autor destaca que tot i que I’IC beneficia I’audicié i la
intel-ligibilitat de la parla de les criatures sordes, no implica una millora en el

desenvolupament de la pragmatica.

En un estudi posterior, realitzat per Rinaldi, Baruffladi, Burdo i Caselli (2013),
se segueix parlant de retards 1 dificultats en pragmatica per part de la poblacié amb
sordesa amb IC. Els autors destaquen, igual que Dammeyer (2012), que hi ha una
pobresa en la produccid d’oracions, aixi com un retard important, sobretot, en

assertivitat: en formular preguntes, en fer demandes i en fer suggeriments.

Anteriorment a aquests dos estudis, Toe, Beattie 1 Barr (2007) tamb¢ feien
referéncia a la falta d’iniciativa en les converses per part dels sords. Malgrat en el seu
estudi, amb 1’edat incrementa el nombre de vegades que els participants inicien un torn
de conversa, Toe ef al. destaquen que sempre segueixen temes similars al que ha encetat
la mestra anteriorment. A més, coincideixen amb Dammeyer (2012) i Rinaldi ef al.
(2013) en el fet que els sords presenten pobresa en la freqiiéncia en que formulen

preguntes.
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D’altra banda, pero, els resultats obtinguts per Toe et al. (2007) indiquen que
poques vegades es trenca la conversa i que amb 1’edat son els participants de 1’estudi els

que produeixen un nombre major de paraules respecte a les mestres.

En resum, els retards en I’adquisicio de la pragmatica es fan palesos en diversos
estudis (Boons et al., 2013a; Madrid Céanovas, 2011), encara que pocs. Alguns
coincideixen en que I’edat implica més experiéncia en el llenguatge i, amb aixo, els
resultats en pragmatica es fan més propers als dels oients (Dammeyer, 2012; Ibertson et
al., 2009; Rinaldi et al., 2013; Toe et al., 2007), pero se segueixen fent paleses algunes
dificultats especifiques per part de I’alumnat amb sordesa, com la falta d’iniciativa per a
les converses (Toe et al., 2007) i un menor nombre de demandes (Dammeyer, 2012;
Rinaldi et al., 2013). Una de les principals causes d’aquests retards es deu a la falta de
variabilitat de situacions comunicatives i d’interlocutors que experimenten aquestes

criatures (Madrid Canovas, 2011).

Sintesi del capitol

Per concloure aquest capitol, €s important tenir present que el desenvolupament
del llenguatge oral no sera igual per a totes les criatures sordes, ja que hi ha molts
factors influents que entren en joc i aixo fa que la poblacié amb sordesa sigui molt

heterogenia.

L’edat d’activacio de I’IC és un dels que més es destaca. Sembla que com més
aviat s’activa I’IC, més favorables son els resultats en llenguatge oral (Szagun 1
Stumper, 2012), malgrat que alguns autors han estudiat participants amb I’IC activat
abans dels 12 mesos (Dettman et al., 2007; Fagan i Pisoni, 2010) o abans dels 18 mesos
(Niparko et al., 2010), el llindar entre el que es considera una activacié precog o tardana

se situaria als 24 mesos (Manrique et al., 2004).
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D’altres factors importants son 1’estimulacio que es rep per part de la familia o la
reeducacié logopedica, que actuen com a favorables per al desenvolupament del
llenguatge oral (Boons ef al., 2013a 1 2013b; Geers, 2010; Madrid Céanovas, 2011;
Madrid Canovas 1 Bleda, 2011; Niparko et al., 2010; Sarant et al., 2015; Szagun i
Stumper, 2012) com tamb¢ la modalitat comunicativa, que afavoreix al
desenvolupament del llenguatge quan és la mateixa a casa i a I’escola (Boons et al.,
2013a12013b; Peterson, 2009), o la modalitat d’escolaritzaci6. En aquest cas, els
resultats d’alguns estudis indiquen que €s més positiva pel llenguatge oral quan és en
centres ordinaris amb la llengua oral com a llengua vehicular (Boons ef al., 2013; Harris

i Terletski, 2010).

Pero tot 1 que hi ha molts factors que ajuden a apropar el nivell de llenguatge
dels sords al dels oients, segueixen observant-se retards pel fet que la criatura sorda
experimenta un deficit d’input auditiu durant un periode critic (Smiljanic i Sladen,
2013). Pero sembla que aquests retards no es reflecteixen per igual en els diverses

dimensions lingiiistiques.

En el Iéxic, el nivell entre sords i oients és similar (Amamiya et al., 2013;
Szagun 1 Stumper, 2012), pero els sords tenen més dificultats per a aprendre 1 recordar
paraules (Amemiya et al., 2013; Fagan i Pisoni, 2010), la qual cosa fa que no tinguin
facilitat per a trobar paraules d’un mateix camp semantic i tendeixin a la omissio, enlloc

de la substitucid, quan no troben la paraula que busquen (Boons ef al., 2013a).

D’altra banda, les habilitats narratives es veuen realment alterades a causa de la
sordesa, i en el seu discurs falta cohesid (Amemiya et al., 2013), aixi com elements
d’introduccio, descripcio, succés i resolucio de conflictes en una narracié (Boons ef al.,

2013b).
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En la morfologia i la sintaxi s’observen retards importants respecte als oients de
la mateixa edat cronologica: els enunciats son més curts 1 d’escassa varietat sintactica
(Madrid Cénovas, 2011), tenen dificultats en els plurals, diminutius, comparatius i
superlatius, adjectius, articles, pronoms demostratius 1 participis irregulars (Boons ef al.,
2013), i els és complicat comprendre les oracions de relatiu (Friedman 1 Szterman,

2011).

Finalment, en la pragmatica tamb¢ s’observen retards quan es comparen els
sords amb els oients (Madrid Cénovas, 2011; Most et al., 2010) i, malgrat amb 1’edat
sembla que el seu nivell s’apropa al dels oients (Dammeyer, 2012; Ibertson et al., 2009;
Rinaldi et al., 2013; Toe et al., 2007), els sords segueixen presentant menys iniciativa
per a les converses (Toe et al., 2007) i fan menys demandes (Dammeyer, 2012; Rinaldi

etal., 2013).

Caldra veure, doncs, si els retards que persisteixen en el desenvolupament del
llenguatge oral de la criatura sorda, també es veuran reflectits en 1’aprenentatge del

llenguatge escrit.
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CAPITOL II: El desenvolupament del llenguatge escrit en I’alumnat sord amb IC

La diferéncia principal entre llenguatge oral i llenguatge escrit €s la modalitat
del canal, que en el cas del llenguatge oral és auditiu, i en el cas del llenguatge escrit,
visual. Tot i aixi hi ha altres aspectes que també els diferencien. Quan ens comuniquem
a través del llenguatge escrit, generalment, ho fem de manera més formal, utilitzant un
registre lingiiistic més elaborat. A més, I’escriptura permet una reflexio del que es dira i
podem rectificar allo que ens sembla incorrecte o erroni. Un aspecte que els distingeix,
també, €s la ortografia, aixi com les regles de conversi¢ grafema-fonema (RCGF) i
fonema-grafema (RCFG), imprescindibles tant per llegir com per escriure. D’altra
banda, pero, el llenguatge escrit no permet fer s del llenguatge no verbal que tant

important €s en 1’expressio oral: la mirada, el to de la veu, el gest...

Aixi, cada modalitat del llenguatge es caracteritza per uns i altres trets que les
identifiquen, pero una és un reflex de I’altra. Llenguatge oral i llenguatge escrit es
construeixen amb les mateixes eines: la morfologia, la sintaxi, la semantica i la
pragmatica. Tots dos necessiten de les 4 dimensions lingiiistiques per a ser possibles, i
aixo fa que un 1 altre siguin semblants. Si oralment tenim dificultats per a expressar les
idees, també en tindrem per a fer-ho a través del llenguatge escrit. En canvi, un bon
desenvolupament del llenguatge oral afavorira el correcte desenvolupament del

llenguatge escrit.

De la mateixa manera que en la llengua oral es parla d’expressio i de
comprensio, en el cas del llenguatge escrit parlarem de lectura i d’escriptura. En la
lectura tant farem referéncia a la mecanica, la descodificacid de les paraules escrites,
com a la comprensid lectora. En el cas de I’escriptura, parlarem tant de 1’expressio de

les idees per escrit com de 1’ortografia.
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A continuacio, es descriuen les investigacions que han explicat quines son les
dificultats que experimenten els alumnes amb sordesa a I’hora de llegir i d’escriure, i
que fan que se situin per sota del nivell dels seus companys d’edat amb

desenvolupament tipic.

1.- El desenvolupament de la lectura en I’alumnat amb sordesa

El desenvolupament de la lectura en 1’alumnat sord és similar al dels oients, ja
que s’ha comprovat que tot i la sordesa, la lectura esta directament relacionada amb la
memoria auditiva, la consciéncia fonologica i el vocabulari, tot i que sembla que en el
cas dels sords, hi ha altres factors que participen de I’aprenentatge lector, ja que alguns
estudis relacionen el nivell de lectura amb el nivell de lectura labial, intel-ligibilitat de la
parla i memoria visual, les quals ajuden a crear representacions fonologiques correctes

(Johnson 1 Goswami, 2010).

Un bon nivell de lectura labial diferencia als que es poden considerar bons
lectors dels que es consideren mals lectors, tal com van observar les autores Harris 1
Moreno (2006) en un estudi en que comparaven les habilitats lectores de dos grups de

sords entre 7 1 8 anys.

Els considerats “bons” presentaven un retard en la lectura de no més de 10
mesos en relacio a la seva edat cronologica, mentre que els “mals lectors” presentaven

un retard en la lectura de més de 15 mesos per sota de la seva edat cronologica.

En els resultats de 1’estudi es va observar que els bons lectors, que obtenien
millors resultats en comprensio lectora, també eren millors que el grup de “mals lectors”

en lectura labial i també lletrejant paraules.
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Tenint en compte que els sords segueixen el mateix desenvolupament de la
lectura que 1’alumnat amb desenvolupament tipic, es descriuen els estudis anteriors que
han investigat on rauen les dificultats de lectura per part dels sords, i quins dels factors
relacionats amb 1’aprenentatge lector son més significatius en cada pas de la lectura, des

de la descodificaci6 de les paraules fins a la comprensi6 del text.

1.1.- Descodificacio.

El procés lector inclou diversos passos. Aquests tenen lloc un darrere ’altre 1
son els que permeten arribar a entendre el missatge que es llegeix. El primer de tots és el
processament visual de les lletres, sil-labes 1 paraules per a identificar-les correctament.
Un cop s’identifica la grafia, cal utilitzar les RCGF per tal d’activar el so corresponent a
la lletra identificada, i caldra poder-ho fer tant a nivell de lletra aillada, com a nivell de
sil-laba, paraula i text. A partir d’aqui, hi haura ’activacié del significat de la paraula
llegida, i juntament amb els coneixements i experiéncies preévies i la comprensio del
significat de les diverses paraules i frases que formen el missatge, arribarem a la

comprensio d’allo que esta escrit (Pérez, 2008).

El fet que I’IC permeti una millor percepci6 dels sons de la parla ajuda a una
millora en I’aprenentatge de la llengua escrita (Dominguez, Pérez i Soriano, 2007).
Aix0 és aixi pel fet que es desenvolupa millor la consciencia fonologica i sil-l1abica, les

quals permeten descodificar correctament les paraules i activar el significat adequat.

Alguns autors han fet referéncia a la importancia de la consciéncia fonologica.
Geers (2003) explica que la consciencia fonologica €s essencial no tan sols pel fet que
¢s la base de la lectura, sin6 perque permet 1’aprenentatge de nou vocabulari. Miller,

Lederberg i Easterbrooks (2013) fan referéncia a la necessitat d’entrenar la consciéncia
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fonologica durant 1’educacio infantil, la qual cosa permetra una correcta descodificacid

lectora 1, per tant, una bona comprensio del que es llegeix.

En un estudi realitzat per Colin, Magnan, Ecalle i Leybaert (2007), es va
investigar la relacio de les habilitats fonologiques en 1’educaci6 infantil 1 el nivell de
reconeixement de paraules escrites a I’inici de I’educacio primaria. Fent una
comparativa entre sords 1 oients, van observar que les habilitats fonologiques al final de
I’educacio infantil actuen com a predictor de la capacitat de reconeixement de paraules

escrites a 1’acabament del primer curs d’educacié primaria.

Altres estudis s’han fixat també¢ el nivell de consciéncia fonologica en I’alumnat
amb sordesa amb IC. Tot i que no han fet un estudi especific sobre aquesta, si que ’han
avaluada i I’han utilitzat com a variable per investigar el desenvolupament del
llenguatge escrit en aquesta poblacid, per tal de comprovar-ne la relacié amb la lectura i

veure si actua com a factor predictiu.

Per iniciar, un dels estudis és el de Johnson i1 Goswami (2010) es plantejaven
com a hipotesi que si I’IC millora el reconeixement dels sons 1 amb ell, la consciéncia
fonologica, també afavorira al desenvolupament del llenguatge escrit. El seu objectiu
era comprovar aquesta hipotesi, per la qual cosa van utilitzar diversos instruments
d’avaluacio de la consciéncia fonologica. Van comparar un grup de sords profunds amb
IC amb un grup de sords severs amb audiofon i un grup d’oients que tenien el mateix
nivell lector que els participants amb sordesa. Tots els participants tenien edats entre els
5 iels 15 anys. Els autors van valorar 1’analisi de la rima com ’analisi del fonema

inicial 1 I’analisi del fonema final.

Tot 1 que els participants estaven agrupats segons el nivell lector, en consciéncia

fonologica, els oients van obtenir puntuacions significativament més altes que els sords.
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En el cas del grup amb IC precog, pero, es van observar puntuacions similars a les dels
oients en I’analisi de la rima. A I’hora de comparar els grups de sords entre ells, no es
van trobar diferéncies significatives. Per tant, si que es van observar beneficis de I’'IC, ja
que el grup de sords profunds amb IC va obtenir puntuacions similars al grup de sords

severs amb audiofon.

En la mateixa linia, Kyle i Harris (2011) també van obtenir resultats similars en
relacid a la conscieéncia fonologica. En un estudi realitzat amb 47 participants d’entre 5 1
6 anys (24 sords 1 23 oients), es va avaluar el nivell de consciencia fonologica amb una
prova creada pels mateixos autors per un estudi del 2006 (Kyle i Harris, 2006). Es
presenten grups de 3 paraules de les quals 2 tenen semblances en ritme o sons similars 1

cal recongixer quines son les dues que es relacionen.

Els resultats obtinguts pels autors de 1’estudi van mostrar que els lectors
principiants sords tenen un nivell més baix que el dels oients en recon¢ixer el so de les
lletres 1 també en la consciéncia fonologica global. D’altra banda, pero, obtenen millors

resultats en el reconeixement del nom de les lletres.

A més, van observar que la consciencia fonologica no actua com a factor
predictiu de la lectura, en contraposicié al que s’ha mostrat en d’altres estudis (Collin et
al., 2007) pero si que s’observa relacio entre el nivell de lectura inicial i la consciéncia
fonologica tardana, la qual cosa es relaciona amb la teoria que els sords aprenen

consciencia fonologica a través de la lectura, i no al revés.

També¢ en relaci6 a les representacions fonologiques, els mateixos autors dels
ultims estudis esmentats (Johnson 1 Goswami, 2010 i Kyle i Harris, 2011), van estudiar
I’efecte que té la lectura labial en ’aprenentatge del llenguatge escrit. En tots dos casos

es va observar que afavoreix la creacio de les representacions fonologiques que els
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oients formen a través de la informacid que reben pel canal auditiu. A més, també actua
com a variable en el cas dels oients, que s’ajuden de la lectura labial per a la creacio de
representacions fonologiques, les quals beneficien I’aprenentatge tant de la lectura com

de la ortografia (Kyle i Harris, 2011).

A més, la lectura labial si que actua com a factor predictiu de la lectura, ja que
els alumnes amb millor nivell de lectura labial als 7 anys, presenten un retard menys
sever en lectura als 11 anys (Kyle i Harris, 2010). Cal tenir en compte que quan es fan
comparacions entre grups de sords, s’observa que la lectura labial és millor en el cas
dels implantats tardans, en comparaci6 als implantats en edats precoces (Johnson i

Goswami, 2010).

Geers et al. (2008) també van comparar els resultats en lectura en I’alumnat amb
IC, en aquest cas en dos moments diferents dins 1’etapa escolar. La mostra d’estudi
estava formada per 181 participants, el 23% dels quals tenien una sordesa adquirida
durant els tres primers anys de vida. Tots comptaven amb IC, alguns des d’abans dels 2
anys, d’altres des de després dels 5, i el 83% estava escolaritzat en centres ordinaris. La
primera avaluacid es va fer quan els participants tenien entre 8 1 9 anys, la segona, quan

en tenien entre 151 18.

Se’ls va administrar una bateria de proves de 4 arees diferents: percepcio de la
parla, produccid de la parla, llenguatge i lectura, a més de valorar-los el QI verbal i no
verbal, pero tan sols algunes van ser les mateixes en els dos moments i van permetre

observar el progrés.

D’una banda, Geers ef al. (2008) van observar que com més petit €s el nucli
familiar, més favorables son els resultats en percepcid i produccié de la parla, i en

llenguatge, que el sexe femeni esta significativament relacionat amb resultats més bons
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en producci6 de la parla, en llenguatge i en lectura, que 1’edat és significativa en la
lectura, ja que els de 9 anys llegeixen millor que els de 8, 1 que com més tard ha

aparegut la sordesa, millors son les competéncies en llenguatge i en lectura.

En relacio al progrés, pero, els autors destaquen el fet que la percepcié de la
parla és més bona en oracions que en paraules aillades, la qual cosa es relaciona amb el
fet que la oracio ¢€s el context natural d’aparicié de les paraules. D’altra banda,
remarquen el fet sorprenent que als 15-18 anys hi ha un retrocés en els resultats en
lectura i que només un 44% se situa dins el nivell esperat per I’edat, quan als 8-9 anys

ho feien un 56%.

Els resultats d’aquest estudi concorden amb els resultats obtinguts per Harris 1
Terletski (2010), que comparen el rendiment en lectura de 86 participants sords de 12 a
16 anys, 27 amb audiofons, 30 amb IC des d’abans dels 42 mesos i 29 amb IC posterior

als 42 mesos. Se’ls valora el QI no verbal i el nivell de lectura.

Els autors no troben diferéncies significatives entre els participants que porten
IC i els que porten audiofons, ni tampoc entre els que porten IC-p (IC-precog) i IC-t
(IC-tarda), la qual cosa indica, segons els autors de ’estudi, que I’IC primerenc no
aporta beneficis sobre la lectura als 15-18 anys. A més, quan es comparen els resultats
amb un estudi anterior de Archbold ef al. (2008) en que s’utilitzen els mateixos
instruments 1 els participants son els mateixos perd amb 8-10 anys, Harris i Terletski
(2010) comproven que hi ha hagut una davallada en els resultats en les proves de

lectura, 1 aix0 €s el que concorda amb els resultats obtinguts per Geers et al. (2008).

Els autors d’aquest ultim estudi (Harris i Terletski, 2010) fan referéncia al que
havien descrit Marschark, Rhoten 1 Fabich (2007), per a justificar aquest retrocés en el

procés lector: durant les ultimes etapes de I’aprenentatge de la lectura, aquesta millora
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per experiencia lectora, com més es llegeix, més es millora, i €s amb la capacitat de
llegir 1 entendre paraules abstractes 1 de baixa freqiiéncia que es milloren els resultats en
lectura, per la qual cosa es requereix un nivell de vocabulari alt, i en el cas dels sords,

aquest vocabulari abstracte 1 de baixa freqiiéncia generalment és molt reduit.

El fet de no trobar diferéncies significatives entre els que porten audiofon i els
que porten IC en I’estudi de Harris i Terletski (2010) es relaciona amb el fet que els
participants amb IC estan escolaritzats en centres ordinaris, mentre que els que porten
audiofons assisteixen a escoles especials, 1 aix0 podria indicar que és el tipus
d’escolaritzaci6 el que implica nivells més alts/baixos en lectura, perd no s’ha valorat
com a variable i, per tant, no es pot concloure. Un estudi posterior de Dammeyer (2014)

torna a fer referéncia a 1’escolaritzacio.

Es tracta d’un estudi els resultats del qual no es poden generalitzar, ja que no
s’han utilitzat proves estandarditzades per a la valoracio6 de les diferents variables. En
aquesta investigacio, doncs, el nivell de lectura i escriptura és puntuat per les mestres
dels participants, segons el nivell escolar al que se situa el seu aprenentatge en aquestes

dues competencies, essent 0 la puntuaci6 de pre-escolar i de 1 a 10 segons el curs.

Amb diferents escales es puntuen els nivells d’habilitats orals, Uis de llengua de
signes, presencia/abséncia de sordesa a la familia, preséncia/abséncia de trastorns

associats, edat, génere, nivell educatiu dels pares 1 tipus d’escola.

Els resultats obtinguts per Dammeyer (2012) mostren que un 45% no presenta
dificultats de lectura 1 que un 55% se situa al nivell d’un any o més per sota del que
s’espera per la seva edat. A més, no es troben diferéncies significatives entre els que
porten IC i els que utilitzen audiofons, per la qual cosa es remeten als resultats de

I’estudi de Harris 1 Terletski (2010). Tot 1 aixi, caldria fer incis al fet que els participants
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amb IC que formen part de la mostra d’aquest darrer estudi (Dammeyer, 2014) han estat
implantats a una mitjana d’edat de 6 anys, la qual cosa indica que no es tracta d’IC

primerencs, dels quals s’han mostrat més beneficis en comparaci6é amb els IC tardans.

La proximitat entre el nivell lector dels sords amb IC i els oients també¢ és
descrita per Wu, et al. (2011) en una investigacid que té per objectiu valorar el nivell de

llenguatge expressiu i receptiu i la lectura en sords amb IC.

En aquest cas, la mostra esta formada per un total de 39 participants, tots
implantats entre 1;58 i 6;5 anys d’edat. En el moment de I’estudi tenen entre 7 anys i 1

mes 1 12 anys 1 6 mesos d’edat cronologica.

Se’ls avalua amb una bateria de proves que valoren la percepcio de la parla, el
vocabulari, el nivell de llenguatge expressiu i receptiu, el reconeixement de paraules

escrites 1 la comprensi6 lectora.

Els resultats mostren que els sords se situen per sota dels oients en la percepcid
de la parla, tant de paraules com d’oracions, com també¢ en el nivell de llenguatge
expressiu i receptiu. En canvi, en la lectura, els sords se situen lleugerament per damunt
del grup d’oients en el reconeixement de paraules i sembla ser que quan tenen entre 5 1
7 anys d’experiencia amb 1’IC, els nivell de llenguatge 1 de lectura dels sords s’igualen

als dels oients en 1’alumnat sord amb IC que parla mandari.

Aixi doncs, el desenvolupament de la lectura es veura afavorit per 1’edat, pero
sobretot per I’experiencia lectora (Harris 1 Terletski, 2010), 1 les habilitats en
conscieéncia fonologica seran claus per a la una correcta descodificacioé de les paraules
escrites al llarg de la lectura (Geers et al., 2003; Johnson i Goswami, 2010; Kyle i
Harris, 2011). I una correcta descodificacié del missatge escrit en permetra la seva

comprensio.
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1.2.- Comprensio lectora.

Un cop s’han aplicat les regles de conversid grafia-fonema 1 s’ha descodificat el
missatge, entra en joc la comprensio del mateix, a través de les representacions Iéxiques,

els coneixements previs i I’aprenentatge en morfologia i sintaxi.

Diversos estudis han mostrat que 1’IC beneficia la comprensi6 lectora, ja que
I’alumnat amb aquestes caracteristiques aconsegueix resultats favorables en les proves

de lectura.

Comparant la comprensio lectora i el reconeixement visual de paraules entre
sords amb IC, sords amb audiofons i oients, Vermeulen, van Bon, Schreuder, Knoors i

Snik (2007) van observar millors resultats per I’alumnat amb IC.

En la comprensio lectora, en els dos grups de sords els resultats milloren amb
’edat, pero el grup amb IC puntua sempre per damunt que el grup sense IC. En
comparacio amb els oients, malgrat tots dos grups de sords se situen per sota, en el grup
amb IC la diferéncia és de com a molt -4 desviacions tipiques, mentre que en el cas dels
sords sense IC, les diferéncies se situen sempre entre -4 i -8 desviacions tipiques. En el
reconeixement visual de paraules, no s’observen diferencies entre el grup amb IC i el

grup d’oients, perod si que se’n troben entre el grup d’oients i el grup de sords sense IC.

Pero és important tenir en compte que en la recerca de Vermeulen ef al. (2007)
la mostra amb IC inclou participants amb caracteristiques molt heterogenies, la qual
cosa provoca que hi hagi molta diversitat en els resultats obtinguts, 1 que s’observin
moltes diferéncies entre els casos del mateix grup. Per a poder homogeneitzar
lleugerament la mostra d’estudi, moltes investigacions posteriors han tingut en compte

els factors influents per tal de poder especificar millor els resultats en la poblaci6 sorda
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amb IC. Tot 1 aixi, hi segueix havent molta variabilitat de casos, pel fet que hi ha molts

factors externs que entren en joc quan parlem de la sordesa.

En I’estudi ja esmentat de Johnson i Goswami (2010) s’investiguen els beneficis
de I’IC en els alumnes que han estat implantats abans dels 4 anys d’edat, els quals se
situen a 1’edat lectora corresponent, amb un retard maxim d’11 mesos i obtenen resultats
similars al grup d’estudi que ha rebut I’IC més enlla dels 4 anys, tot i que aquests ultims
siguin més grans en edat cronologica. Aquests ultims presenten retards de 28 mesos en
edat lectora, respecte la seva edat cronologica. Tot i aixi, els autors parlen de beneficis
observables en aquest grup, pel fet que obtenen resultats similars als sords amb

audiofons, que tenen una perdua auditiva més lleu.

Aix0 s’ha anat confirmant en estudis més recents, en qué es diferencia I’IC
precoc de I’IC tarda en si ha estat activat abans o després dels 24 mesos d’edat

cronologica.

Sarant, et al. (2015), van dur a terme un estudi sobre els resultats académics en
I’alumnat sord amb IC, comparant els IC unilaterals (IC-u) 1 bilaterals (IC-b), i es fa una
prova de lectura. La mostra inclou un total de 44 participants, 10 amb IC-u i 28 amb IC-
b, 35 dels quals van rebre I’IC abans dels 2 anys. En I’avaluacio de la lectura es fa una
prova d’identificaci6 de lletres, una de comprensi6 d’oracions i textos curts i una de

lectura de pseudoparaules.

Els resultats obtinguts pels autors de 1’estudi mostren que el 67% dels
participants se situen dins o per sobre de la mitjana estandard, i tot 1 que els resultats son
més favorables pel grup IC-b en el global de 1’estudi, la prova de lectura és la tnica en

la qual no s’observen diferéncies significatives entre els IC-u i els IC-b.
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També en relacio6 a la lectura, Lopez-Higes, Gallego, Martin-Aragoneses 1 Melle
(2015), van realitzar una investigacio la mostra de la qual estava formada per 57
alumnes d’entre 8 1 12 anys, i1 en la qual els resultats en lectura eren molt més favorables
pels implantats abans dels 24 mesos, en comparacié amb els que ho han estat a

posteriori.

Lopez-Higes ef al. (2015) va aplicar un protocol que inclou la valoracié del QI
(WISC-IV, Wechsler, 2004), la comprensio del vocabulari (Peabody Picture Vocabulary
Test, versio espanyola, Dunn, Dunn i Arribas, 2006), la comprensi6 d’oracions escrites
(ECCO-PRIMA: versi6 curta de la prova Exploracion Cognitiva de la Comprension de
Oraciones de Lopez-Higes, del Rio 1 Fernandez, 2005), la consciéncia morfologica i la
comprensio d’estructures gramaticals escrites (PROLEC-R de Cuetos, Rodriguez,
Ruano i1 Arribas, 2007). Es comparen el grup de sords amb IC precog (IC-p) amb el

grup de sords amb IC tarda (IC-t) i amb un grup d’alumnes amb desenvolupament tipic.

En la comprensi6 lectora, el grup IC-p obté resultats similars als del grup amb
desenvolupament tipic, mentre que el grup amb IC-t obté resultats molt més baixos. Les
diferéncies entre els dos grups de sords rauen en el Ieéxic receptiu, ja que mentre el grup
de IC-t presenta retards de 32;9 mesos respecte als oients amb la mateixa edat

cronologica, en el cas del grup IC-p els retards es redueixen a 17;37 mesos.

Lopez-Higes et al. (2015) destaquen que a nivell oral es troben diferéncies en el
vocabulari receptiu entre el grup IC-p i el grup amb desenvolupament tipic, que no es
fan paleses en les proves de comprensio lectora. Els autors de I’estudi ho atribueixen al
fet que en la comprensio oral, I’estimul és auditiu, i desapareix rapidament, la qual cosa
en dificulta la retencio. En canvi, a nivell escrit, la informaci6 no “expira” i aixo els en

facilita la retenci6 i la comprensio.
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A nivell de comprensid de la morfo-sintaxi en la lectura, el grup IC-p presenta
un nivell proper al del grup d’oients, a diferéncia del grup IC-t, que obté resultats
significativament més desfavorables. I en morfologia especificament, quan es comparen
els dos grups amb sordesa, s’observa que el grup IC-p té¢ un millor rendiment tant en
morfologia verbal com nominal. Aixi, es mostra que I’IC més enlla dels 24 mesos
suposa pocs beneficis per a la morfologia i la sintaxi, per la qual cosa, en els casos en
que s’activi aquesta protesi de manera tardana sera necessari, tal com indiquen Lopez-
Higes et al. (2015), un treball especific de morfosintaxi per tal de poder assolir un bon
nivell de comprensio lectora. En canvi, en el cas dels sords amb IC anterior als 24
mesos, solament s’haura de treballar a nivell de morfosintaxi en el cas de comprendre
les oracions que no segueixen I’estructura canonica 1 aquelles que estan formades per

més d’una oracio (Lopez-Higes et al., 2015).

Les dificultats en morfologia també van ser descrites per Miller (2013). L’estudi
comptava amb una mostra formada per 62 participants, tots amb sordesa prelingliistica
amb perdues iguals o superiors als 85dB. 36 d’ells son estudiants de secundaria i 28,
universitaris. L.’avaluacio inclou tres proves: comprensié d’oracions, consciéncia

metalingiiistica i processament de paraules.

La primera hipotesi €s que un nivell superior en comprensio lectora equivaldra a
un nivell superior en metalingiiistica 1 a un processament més rapid 1 eficac de les
paraules escrites. La segona €s que si no hi ha diferéncies significatives ni en la
metalingiiistica, ni el processament de paraules escrites ni en la comprensi6 d’oracions
semanticament plausibles, pero, si que se’n troben en la comprensi6 d’oracions
semanticament no plausibles, entre el grup amb millor comprensi6 lectora i el pitjor, es

confirma el déficit en el coneixement estructural de les oracions.
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Els resultats descrits per Miller (2013) no mostren diferéncies significatives a
nivell de processament de paraules ni en metalingiiistica, la qual cosa descarta les
dificultats lectores dels sords per un deficit en la codificacio lexica. D’altra banda, pero,
si que es confirma la hipotesi del deficit de coneixement estructural, pel fet que
s’evidencia que no hi ha diferéncies significatives en la lectura d’oracions
semanticament versemblants, per a la comprensio de les quals no es requereixen
coneixements sintactics, mentre que si que se’n troben quan cal comprendre oracions

semanticament inversemblants, en les que cal fer s del coneixement sintactic.

L’autor de I’estudi relaciona aquestes dificultats amb dos aspectes: d’una banda,
la falta de coneixement sintactic, que impedeix fer us d’aquesta dimensio lingiiistica
durant la lectura; de I’altra, la dificultat en seguir una lectura estratégica. Es a dir, que

molts dels participants llegeixen ignorant les claus sintactiques i semantiques del text.

Miller (2013) remarca la importancia de tenir present aquests resultats, que han
estat obtinguts en poblacio6 sorda en edat de finalitzar els estudis formals. I que, per tant,

cal fer un treball especific per disminuir les dificultats en aquest nivell.

Aquest Us de les claus semantiques i sintactiques del text a ’hora de llegir ha
estat estudiat també per Gallego, Martin-Aragoneses, Lopez-Higes i Pison (2016), amb
la mateixa mostra de 1’estudi de Lopez-Higes et al. (2015), ja esmentant, i amb els
mateixos instruments. En aquest cas, pero, es van comparar els tipus d’errors comesos
en la complecid d’oracions par part del grup d’IC-p, del grups d’IC-t i del grup amb
desenvolupament tipic. La prova consisteix en escollir la resposta correcta d’entre
quatre opcions per a completar una oracid a la qual li manca la Gltima paraula. Les
opcions inclouen una sola resposta correcta i tres distractors, dos d’ells semantics i un

de sintactic. Els resultats obtinguts pels autors mostren que els grups IC-p i
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desenvolupament tipic cometen pocs errors, sobretot el segon, i que el tipus d’errors que
fan son sintactics, és a dir, que identifiquen com a resposta correcta el distractor
sintactic de les quatre opcions de resposta. D’altra banda, el grup IC-t comet molts més
errors en comparacio als altres dos grups, i els seus errors no sén d’un tipus concret,
sind que tant identifiquen com a resposta correcta els distractors semantics com els

sintactics.

Amb aix0 Gallego ef al. (2016) destaquen que tant els oients com els sords que
han rebut I’IC abans dels 24 mesos, i que compten amb factors influents favorables
(col-laboracié de la familia, tipus d’IC, rehabilitacid, etc.), es guien pels trets sintactics

per a la comprensio lectora.

En contraposicio, un estudi de Dominguez, Carrillo, Gonzalez i Alegria (2016)
fa palés que els sords, també els que compten amb IC des d’edats precoces, utilitzen
I’estrateégia de les paraules clau per a la comprensio d’oracions, i que presenten

dificultats en I’is de paraules funcid.

En aquest estudi tant s’avalua el nivell de lectura, 1’us d’estrateégies semantiques
1 les habilitats sintactiques com el nivell de vocabulari, 1 es comparen els resultats

obtinguts pels sords (136 participants) amb els de la poblacio6 oient (685 participants).

En totes les proves, doncs, els resultats son més baixos per tots els grups de
sords, tot 1 que entre ells, els que presenten resultats més propers als dels oients son els
sords amb IC-p. Excepte en la prova de lectura, en la qual es valora I’habilitat lectora

global, i en aquest cas els resultats son similars entre els oients i els sords amb IC-p.

En una investigacié recent realitzada a Canada per Cannon, Hubley, Millhoff i
Mazlouman (2016), es valora la comprensio lectora de diverses estructures gramaticals,

també en comparacio amb un grup d’oients. Cal tenir present que la mostra esta
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formada per 49 sords (24 nens 1 25 nenes), dels quals tan sols un 10% porta IC 1 un 40%
del total de sords utilitza la LS o combina LS 1 llengua oral per a comunicar-se, essent

nomes el 60% els que utilitzen la llengua oral exclusivament.

En aquest cas, es realitzen proves durant 2 periodes. Inicialment, se’ls administra
una prova de vocabulari i una de comprensio d’estructures gramaticals escrites.
Aquestes dues proves es repeteixen 4 setmanes més tard, per comprovar si hi ha hagut
canvis amb el pas de quatre setmanes, periode de temps en el qual no s’esperen canvis,

pero permet que els participants no recordin les preguntes del test.

Quan es comparen els resultats obtinguts pels sords i els que han obtingut els
oients, s’observa que el nivell de vocabulari €s significativament més baix en el grup de
sords, la qual cosa es veu també reflectida en la comprensi6 de les estructures
gramaticals, tasca en la qual els sords presenten dificultats, a més de necessitar més

temps per a resoldre-la.

En resum, I’alumnat amb sordesa presenta nivells de comprensié lectora per sota
de I’alumnat amb desenvolupament tipic, pero la comprensio lectora és més favorable
en els casos de sords amb IC bilateral (Sarant et al., 2015). L’edat precog d’activacié de
I’IC també afavoreix els resultats en comprensié lectora (Dominguez et al., 2016;

Gallego et al., 2015; Johnson 1 Goswami, 2010; Lopez-Higes et al., 2013).

Pero de la mateixa manera que en el llenguatge oral ens referiem a expressio i
comprensio, en el llenguatge escrit ens hem referit a la lectura com a comprensid, i cal
parlar de ’escriptura, la producci6 del llenguatge escrit, I’expressio dels pensament,

emocions, sentiments, opinions propis i dels altres a través de I’escrit.

En els apartats que segueixen, doncs, es detallen les troballes d’estudis que han

investigat les caracteristiques de 1’escriptura de 1’alumnat amb sordesa, i n’han descrit
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les dificultats aixi com les diferéncies que s’hi poden observar respecte a les

produccions escrites realitzades per alumnes amb desenvolupament tipic.
2.- Escriptura

Hi ha poques investigacions que tinguin per objecte d’estudi el desenvolupament
de la produccid escrita en I’alumnat amb sordesa, i més especificament en els que
porten IC. En els propers apartats, es recullen, d’una banda, alguns estudis que
descriuen el procés d’escriptura de les criatures i, tot seguit, es fa una descripcié de les
investigacions que estudien la producciod del llenguatge escrit de I’alumnat amb sordesa

iamb IC.
2.1.- Processos de produccio escrita.

L’escriptura és una tasca complexa que implica una gran demanda cognitiva, la
qual es va incrementant a mesura que 1’escriptor es va fent gran. Escriure no és facil, 1
encara menys per a les persones amb dificultats en el llenguatge. Malgrat aixo, la
recerca sobre el desenvolupament i I’aprenentatge de 1’escriptura ha quedat per darrere
de la que s’ha dedicat a la lectura. Es coneguda la relacié entre lectura i escriptura, ja
que ’escriptor inclou en les seves produccions escrites expressions i paraules apreses en
la lectura d’altres textos. I a més, el procés d’escriptura inclou la lectura d’allo que
s’esta escrivint. Segurament per aquest motiu, en els tltims anys s’han anat publicant

més estudis sobre I’escriptura (Myhill i Fisher, 2010).

De la mateixa manera que ha anat creixent el nombre d’investigacions sobre
I’aprenentatge de 1’escriptura en I’alumnat amb desenvolupament tipic, tamb¢ ho han fet
els estudis amb poblacié amb sordesa. Pero pel fet que I’IC és un tipus de protesi
relativament nova, les persones que compten amb aquests aparells son joves, i els que

han pogut rebre’l en condicions optimes com la implantaci6 en edats precoces, encara es
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troben en edats escolars. Es per aixo, doncs, que hi ha poques publicacions sobre
I’escriptura en 1’alumnat amb sordesa amb IC en les edats de la poblacio d’aquest estudi

1 que hagin comptat amb una implantaci6 en edats precoces.

En un estudi de Puranik i AlOtaiba (2012), les autores, en el seu estudi sobre el
desenvolupament de I’escriptura en poblacié amb desenvolupament tipic, també parlen
de la manca de publicacions sobre aquest. Les autores duen a terme una investigacio
sobre I’escriptura en 1’etapa d’educacié infantil, basant-se en el model descrit per Hayes
i Berninger (2009), en el qual es descriuen 3 fases dins el procés d’escriptura: planificar,
traduir i revisar. En la primera hi ha dues sub-fases, la de generacid d’idees i la de
fixacio d’objectius, en la segona, la de traduccid, es duen a terme dos processos, el de
transformar les idees en paraules, frases i text dins la memoria, i el procés de traduir tot
el que s’ha representat en la memoria a simbols escrits. La ultima fase és la de revisio,
la qual inclou la lectura del que s’ha escrit, la correccio6 1, finalment la comprovacio de

que s’han complert els objectius.

D’altra banda, Puranik i AlOtaiba (2012) tenen en compte el fet que els
escriptors inexperts han de centrar la seva atenci6 en el trag, perdent de vista els
aspectes cognitius, la qual cosa implica que les produccions siguin pobres, com va
descriure McCutchen (1996). I també hi sumen la relaci6 entre llenguatge oral i
llenguatge escrit, per la qual un repertori de lexic oral reduit implica idees escrites amb
poca claredat 1 fins 1 tot de manera incorrecta, i el mateix passara amb la gramatica, si €s
pobre a nivell oral, el text no estara ben construit. Amb tot aixo, les autores volen
congixer la relacio entre les habilitats de transcripcio 1 d’expressio escrita en la poblacid

infantil al final de I’educaci¢ infantil i inici de I’educaci6 primaria.
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La mostra de I’estudi realitzat per Puranik i AlOtaiba (2012) esta formada per
242 participants amb desenvolupament tipic d’entre 5 1 7 anys. Se’ls avalua amb tres
proves d’escriptura: redactat, dictat 1 escriptura de 1’abecedari. En la primera, se’ls
demana que facin un text parlant de I’escola i del que hi han aprées fins ara, en un maxim
de 15 minuts i se’n puntua el nombre total de paraules i el nombre d’idees exposades.
Tot seguit, es fa un dictat de 14 paraules i pseudoparaules que es produeixen de manera
aillada, dins una oracio i de nou ailladament. Finalment es valora la cal-ligrafia en una
prova en la qual es demana als participants que escriguin tan rapid i tan bé com sigui

possible tot I’abecedari, en un temps maxim de 60 segons.

Les autores observen una forta correlacio entre I’escriptura manual i la
ortografia, aixi com entre la ortografia i el nivell de llenguatge oral, de consciencia
fonologica i1 de lectura. A més, els resultats obtinguts mostren que al final de I’educacid
infantil els infants poden escriure una mitjana de 10 lletres en 1 minut, que saben
escriure correctament els inicis i finals de paraula, aixi com les paraules amb ortografia
transparent. Que la majoria sap expressar idees per escrit i que poden escriure paraules

que no coneixen amb ortografia natural.

En aquest estudi de Puranik 1 AlOtaiba (2012) es destaca que en aquesta etapa la
lectura no té influéncia sobre 1’escriptura pel fet que té més forga la transcripcio, tot i
que amb el temps aixo0 canvia, a mesura que es llegeix entenent el significat de les

paraules.

Tot 1 aixi, els resultats no poden generalitzar-se a tota la poblacid, ja que, com
destaquen les autores, tots els participants del seu estudi han seguit el mateix curriculum

escolar, 1 pot ser que en altres centres escolars no se segueixi un metode per a

95



I’aprenentatge de la lectura i I’escriptura tan exhaustiu com es fa en els centres on

assisteixen els participants de I’estudi i, per tant, els resultats no siguin els mateixos.

La tesi actual, pero, se centra en el desenvolupament del llenguatge escrit en
I’alumnat amb sordesa amb IC. Es per aixo, doncs, que a continuacio es descriuen
diverses investigacions que han estudiat com €s l‘escriptura en aquesta poblacio en

concret.
2.2.- L’escriptura en I’alumnat sord.

La lectura i ’escriptura estan intimament lligades al llenguatge oral, per la qual
cosa, els infants amb un bon nivell de llenguatge oral a I’inici de I’educacio primaria,
esdevindran experts en llenguatge escrit amb menys temps que els infants amb
dificultats en el llenguatge oral. Es per aixo, que en relacié a I’aprenentatge de
I’escriptura de les criatures sordes cal tenir present que moltes d’elles presenten retards
en el desenvolupament del llenguatge oral i aixo pot afectar negativament
I’aprenentatge del llenguatge escrit. I en alguns casos, a més, la llengua materna no és la
oral, sin6 que son natius en llengua de signes, la qual cosa significa que hauran

d’aprendre a llegir i1 a escriure en una llengua que encara no dominen (Mayer, 2007).

Arfé, Rossi 1 Sicoli (2015) duen a terme una investigacio per tal de comparar les

produccions escrites creades per un grup de sords i un grup d’oients.

Compten amb un total de 58 participants dividits en dos grups: sords i oients. El
grup de sords esta format per 29 criatures (18 nens 1 11 nenes) amb sordesa congenita,
sense trastorns associats, que utilitzen audiofons per a poder accedir al llenguatge oral 1
que han seguit rehabilitacio logopédica durant entre 4 1 12 anys. El grup d’oients també
esta format per 29 participants (22 nens 1 7 nenes) amb QI estandard, sense dificultats

del llenguatge ni en 1’aprenentatge i que fan el mateix curs escolar que els participants
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amb sordesa. La mitjana d’edat pels sords és de 10 anys 1 9 mesos, 1 de 10 anys i 3

mesos en el cas del oients.

S’administra una bateria de proves als participants per tal d’avaluar la
comprensio lectora (MT Test, Cornoldi i Colpo, 1998) i la memoria durant la lectura
(Daneman i Carpenter, 1980), la memoria de digits (WISC-IV, Wechsler, 2003) 1 la
narraci6 oral i escrita amb el conte en imatges “Frog, Where are you?”” (Mayer, 1969) ja

esmentat amb anterioritat.

Es tenen en compte els resultats obtinguts en la prova de la narracid, en la qual
cal explicar el conte en oral i en escrit, i es valoren el nombre d’oracions identificables
com a tals, el nombre d’oracions correctes, els nombre de paraules per frase i les faltes
d’ortografia comeses. A més, es valoren els elements que permeten que la historia sigui
compresa pel lector: introduccio de la historia, esdeveniment inicial, objectius del
protagonista, accions del protagonista i solucio/final, puntuant 1 per a cada un dels
elements esmentats que apareix en la historia escrita, sempre i quan respecti I’ordre en

que ha aparegut a les imatges.

Els resultats obtinguts per les autores mostren que els oients se situen per sobre
el nivell dels sords en comprensio lectora i en memoria de digits, perd que en el record

durant la lectura no hi ha diferéncies significatives entre els dos grups.

Pel que fa a les narracions, a nivell oral els dos grups produeixen un nombre
similar d’oracions, pero els oients en produeixen més de correctes 1 amb més paraules
per frase, essent doncs narracions més complexes que les que produeixen els sords. A
nivell escrit, el nombre total de frases també és similar, perod de nou els oients en
produeixen més de correctes, utilitzen oracions més complexes i cometen menys errors

d’ortografia que el grup de sords, tot i que ni un ni els altres presenten una gran
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quantitat de faltes d’ortografia en les seves produccions escrites. A nivell de
macroestructura, les autores destaquen que les produccions de les criatures amb

desenvolupament tipic son millors que les de les criatures amb sordesa.

A D’estudi de Mayer (2007), s’utilitzen com a fonaments els tres nivells que
Ferreiro (1990) defineix, segons el nivell de representacio de les idees: oral, dibuix 1
escriptura. L’estudi consisteix en comparar produccions de sords i d’oients en 3 estadis
diferents del desenvolupament del llenguatge escrit. La comparaci6 de les difereéncies

pot ajudar a entendre on se situen les criatures amb sordesa.

La mostra esta formada per 30 sords d’entre 4 i 7 anys, els quals utilitzen la LS o
LS juntament amb llengua oral, pero cap d’ells fa s exclusiu de la llengua oral, i en cap
cas es pot considerar que tinguin un accés total al llenguatge per via auditiva. Alguns
d’ells utilitzen alguna forma d’amplificaci6 del so, perd Mayer no ho especifica. Tot i
aixo, I’autora remarca que els resultats son extrapolables als sords oralitzats, pel fet que
la modalitat comunicativa no €s un punt clau per a I’escriptura, sind que ho és el

desenvolupament del llenguatge.

En el primer nivell de representacio, cal diferenciar dibuix d’escriptura,
comprendre que malgrat en tots dos s’utilitzin linies, aquestes funcionen diferent en un i
altre cas. Inicialment, el lector no pot diferenciar que és dibuix 1 que és text, pero
I’escriptor és capa¢ d’indicar on ha dibuixat i on ha “escrit”. Progressivament el text va
guanyant forma, se separen i ordenen els elements i1 apareixen algunes lletres disposades
de manera aleatoria. En aquest nivell, els textos només poden ser llegits per qui els ha

escrit, 1 cada vegada ho llegeixen de manera diferent .

Mayer (2007) no troba diferéncies entre els sords i els oients, en aquesta etapa,

tots poden diferenciar el “text” del dibuix 1 poden expressar el que han “escrit” de
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manera oral, tenen clar de que parla la seva produccio, pero cada vegada ho llegeixen de

manera diferent.

En el segon nivell de representacid, incrementen les distincions entre paraules,
entenen que hi ha un minim 1 un maxim de lletres per paraula, que algunes
combinacions no son possibles 1 que la mateixa combinacié de lletres representa el
mateix significat. Introdueixen caracteristiques de 1’objecte a I’escrit (Mayer ho
exemplifica explicant que entenen que “tren” €s una paraula llarga perqué un tren és
llarg), utilitzen el text com a representacid iconica de I’objecte, no com a representaciod

escrita de la paraula o signe.

Segueixen observant-se poques diferéncies entre oients i sords, tots dos utilitzen
combinacions de vocals 1 consonants, paraules que tenen apreses, llargada raonable per
a cada paraula, diferents combinacions per a diferents significats i organitzacié del text

en linies.

Es en el tercer estadi quan I’alumnat amb sordesa comenga a produir escrits
significativament diferents dels que fan els companys amb desenvolupament tipic. Els
infants oients fan Us dels “principis alfabetics” (Ferreiro, 1990), per la qual cosa cal
comprendre que 1’escrit no representa les mateixes caracteristiques d’un objecte que es
representen en un dibuix, sind que la paraula escrita expressa només el nom de
I’objecte. Mentre que els oients recorren al punt d’articulacio i al nom de les lletres per
a poder-les escriure, els sords es basen en els patrons labials i en els simbols manuals, i
en molts casos utilitzen la inicial de la paraula i afegeixen un seguit de lletres aleatories

al darrere, ja que no tenen clara la relacio entre 1’oral i I’escrit.

L’estudi de Mayer (2007) conclou que malgrat al llarg dels dos primers nivells

de representacio pot semblar que les trajectories son similars per sords i per oients, a
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partir del tercer la distancia entre uns i altres es fa més gran. Es cert que tant els sords
com els oients comprenen que 1’escrit t€ un significat, pero fa falta la comprensi6 de la
relacio “sistematica” entre oral i escrit, perd sembla que els sords no compten amb els

coneixements necessaris per a poder fer el pas de la llengua oral a la llengua escrita.

L’autora remarca que no ¢és la conscieéncia fonologica en si mateixa, sind com
s’ensenya aquesta consciencia fonologica el que permet entendre la relaci6 entre oral i

escrit.

Perd més enlla de les etapes d’aprenentatge de I’escriptura per part d’oients i
sords, cal con¢ixer quines son les caracteristiques del discurs escrit, com és 1’expressio
escrita de I’alumnat amb sordesa i on rauen les seves dificultats a I’hora de produir el

discurs escrit.
2.2.1.- Produccio de la llengua escrita.

Igual que en la llengua oral, el desenvolupament del llenguatge escrit va
progressant al llarg dels anys, i I’experiéncia ajuda a enriquir les produccions escrites,
de tal manera que s’inicia amb 1’escriptura de paraules, frases i textos curts, per arribar a
la produccio de textos llargs, en els quals es pot expressar un discurs ric 1 ben

estructurat, com els que podem llegir en novel-les, mitjans de comunicacio, etc.

Pero la presencia de retards 1 dificultats a nivell de llenguatge oral pot interferir
negativament en el desenvolupament del llenguatge escrit, fent que les produccions
escrites de I’alumnat amb dificultats en el llenguatge oral siguin pobres i no presentin

una correcta estructura i organitzacio.
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Es per aixo que alguns investigadors s’han centrat en estudiar les produccions
escrites de la poblacié amb sordesa amb IC, comparant-les amb les dels oients i també

entre diferents grups de sords amb caracteristiques diferents.

En el cas de Yasamsal et al. (2013), els autors avaluen la capacitat d’explicar per
escrit el que s’observa en una lamina amb imatges, on hi ha una acci6 principal i
diverses accions secundaries. Es proporciona un full en blanc a cada participant i se li
demana que expliqui una historia a partir del que s’observa a la lamina. Aquesta

activitat valora la organitzaci6 del discurs, la riquesa de I’expressio i la ortografia.

La mostra de I’estudi inclou un grup de sords format per 18 nenes i 17 nens amb
IC iun grup control amb 18 nenes i 18 nens amb desenvolupament tipic. Les edats
cronologiques se situen entre els 6 i els 11 anys. Els participants sords es divideixen en
dos grups, els que han rebut I’IC abans dels 4 anys i els que I’han rebut amb
posterioritat. També son criteris d’inclusié de la mostra, pels sords, que tinguin sordesa
unilateral, que la causa no sigui meningitis, que tinguin més d’un any d’experiéncia amb

I’IC 1 que segueixin rehabilitaci6 logopedica.

Els resultats obtinguts pels autors de 1’estudi mostren que I’IC a edats precoces
afavoreix el desenvolupament del llenguatge escrit, ja que no es troben diferéncies
significatives, en cap de les dimensions estudiades, entre el grup que I’ha rebut abans
dels 4 anys d’edat i el grup control. D’altra banda, pero, si que se’n troben entre el grup
control i els sords que han rebut I’IC més enlla dels 4 anys, i també¢ entre els dos grups

de sords.

Es cert que el grup control obté puntuacions més altes en la organitzacio del
discurs escrit, pero entre els dos grup de sords les diferéncies son importants en aquest

aspecte: mentre els implantats precogment saben organitzar el discurs narratiu en
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introduccid, nus i desenllag, els que han rebut I’IC després dels 4 anys d’edat, saben
comengar amb la introducci6, pero tenen dificultats per a organitzar el nus i el desenllag

i diferenciar aquestes dues parts entre elles.

En la riquesa de I’expressio, les diferéncies entre la implantacio6 precog i la
tardana tornen a ser significatives. En aquest cas, s’observa que els que han estat
implantats en edats tardanes presenten nivells pobres en 1’ordre i el significat de les

paraules, a més de dificultats en 1’is dels sinonims.

La variable que té més pes en les dificultats en 1’escriptura, segons aquest estudi,
¢s I’edat en que s’activa I’IC, pero també s’observa que 1’edat cronologica i el temps
d’experiéncia amb I’IC tenen un pes important en el desenvolupament del llenguatge
escrit, amb resultats més favorables pels escriptors més grans i pels que porten més

temps amb I’IC.

En un estudi més recent, dut a terme per Sarant, et al. (2015), ja esmentat
anteriorment, també s’avalua el nivell d’expressio escrita 1 d’ortografia en la poblacio
amb sordesa amb IC. En aquest cas els 44 participants de 8 anys d’edat cronologica han
rebut I’IC a una edat mitjana de 3 anys 1 5 mesos, i els que porten IC bilateral, han rebut
el segons abans dels 6 anys. 10 porten IC unilateral, 6 dels quals compten amb audiofon
contralateral, tot i que tenen també sordesa profunda, i els 34 restants, compten amb IC

bilateral.

S’administra una bateria de proves per tal d’avaluar diferents dimensions del
desenvolupament de les criatures, 1 entre elles se n’inclouen dues d’escriptura. Una
valora la ortografia demanant als participants que lletregin paraules que son presentades
de manera aillada 1 dins d’una oracid. En la segona, la d’expressi6 escrita, es demana als

participants que escriguin paraules, oracions 1 un petit text. A partir d’aqui, es valora la
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organitzacio del discurs, el vocabulari utilitzat, el desenvolupament del tema, la

puntuacid i la ortografia.

Els resultats d’aquest estudi mostren que el 80% dels participants se situa dins o
per sobre de la mitjana estandard, i s’observa una forta correlacio entre el nivell
d’expressio escrita i les hores que es dediquen setmanalment a la lectura. A més, els
resultats son més favorables en els casos de sordesa profunda bilateral amb IC bilateral,
en comparacié amb els casos de sordesa profunda bilateral amb IC unilateral, essent

encara més positius quan el segon implant s’activa també en edats precoces.

En contraposicio als resultats favorables en expressio escrita per part de
I’alumnat sord amb IC descrits per Sarant et al. (2015), en I’ estudi de Wu et al. (2015),
ja descrit, els objectius del qual consisteixen en valorar la produccio6 de la narracid
escrita per part de I’alumnat sord amb IC en educaci6 primaria, i congixer quina
influéncia tenen els factors associats familia, implant i llenguatge en les dificultats en
llenguatge escrit, es descriuen dificultats importants en les produccions escrites de les

criatures amb IC.

La mostra d’estudi esta formada per 45 participants, dels quals 20 so6n nens i 25
son nenes 1 que utilitzen el mandari oral per a comunicar-se en tots els entorns. Tots han

rebut I’IC entre els 2 i els 6 anys d’edat cronologica.

Per a I’avaluacio, es proporciona una imatge als participants, i se’ls demana que
expliquin per escrit una historia tan llarga com puguin a partir d’aquella imatge, en la
qual es poden veure nens i nenes jugant en un parc amb gronxadors i d’altres elements.
Un cop finalitzada la tasca, es comptabilitza el nombre total de paraules, el nombre de
paraules per oraci6, el nombre total d’errors d’omissio, addicio, substitucio i

transposicio 1 els de puntuacid incorrecta 1 diccions erronies. Pel que fa a la valoracio a
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nivell semantic, se situa la historia en un nivell de 5 possibles: disbarat, descripcio
concreta, imaginacid concreta, descripcid abstracta, imaginacié abstracta. Les
puntuacions es transformen en puntuacions tipiques a partir d’uns barems i es
classifiquen entre excel-lents (més de 2 desviacions tipiques per sobre de la mitjana),
bons (entre 0.5 1 2 desviacions tipiques per sobre de la mitjana), normals (entre 0.5 per
sobre 1 0.5 per sota de la mitjana), marginals (entre 0.5 1 1.5 desviacions tipiques per

sota la mitjana) i clinics (més de 1.5 desviacions tipiques per sota de la mitjana).

A partir dels resultats es pot observar que en comparacio amb la poblacié amb
desenvolupament tipic, les produccions escrites per part de I’alumnat amb IC sén pobres
tant en nombre total de paraules com a nivell semantic. La majoria fa descripcions
concretes de la imatge 1 els que escriuen una historia ho fan de manera desorganitzada i
sense un argument central. La majoria fan referéncia als objectes que veuen a la imatge,
pero no a les accions, emocions i sentiments dels personatges que hi apareixen. Sembla
ser que aquesta pobresa en 1’expressio escrita esta estretament lligada al baix rendiment
auditiu. Quan aquest millora, incrementen les habilitats per a expressar les idees i amb

aixo, la capacitat per a explicar histories per escrit.

Pel contrari, els resultats son positius en morfosintaxi, i un 80% dels participants
se situa dins o per sobre de la mitjana estandard en aquesta dimensid. Els autors ho
atribueixen al fet que el mandari és una llengua logografica. Aquest és un tema

d’interessant discussio, perd que queda fora de I’abast d’aquesta tesi.

En resum, la poblacié amb sordesa amb IC presenta dificultats en la produccio
escrita, perd sobretot quan 1’activacio de la protesi s’ha dut a terme en edats tardanes,
mentre que els que han rebut I’IC en edats precoces, majoritariament, presenten resultats

propers als dels oients amb la mateixa edat cronologica.
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Pero deixant de banda la riquesa i construcci6 del discurs escrit, alguns autors
han volgut comparar el nivell d’ortografia dels infants amb sordesa amb IC en

comparacio amb el de I’alumnat amb desenvolupament tipic.

2.2.2.- Ortografia.

La ortografia és la branca de la gramatica normativa que estableix I’escriptura
correcta dels mots i d’altres signes grafics d’una llengua (Institut d’Estudis Catalans,
1995). Aixi, es fa referéncia a la ortografia quan es valoren els errors en 1’escriptura de

les paraules, frases i textos.

Ja hem dit que els escriptors van enriquint les seves produccions escrites a
mesura que van agafant experiéncia tant oral com escrita, ja que utilitzen noves paraules
1 expressions, 1 construccions més elaborades en els seus textos. El mateix passa amb la
ortografia, es van aprenent normes i es van recordant paraules d’ortografia arbitraria a
mesura que es llegeix, 1 que s’apren a escriure. Pero la ortografia pot ser també un
aspecte del llenguatge escrit que es vegi alterat en el cas dels sords, tenint en compte
que aquests tenen dificultats en la consciéncia fonologica, la lectura i I’aprenentatge del
llenguatge oral. Per aix0 algunes investigacions s’han centrat en avaluar el nivell

d’ortografia d’aquest alumnat.

Hayes, Kessler i Treiman (2011) van dur a terme una investigacio especifica
sobre la ortografia en I’alumnat amb IC. Els autors reivindiquen la falta d’estudis en
aquest camp, ja que les investigacions anteriors no diferencien els sords amb IC dels
sords amb audiofons, o els que ho fan (Watson, 2002), no especifiquen el mode de
comunicaci6 dels sords ni comparen els resultats amb oients. D’altres no se centren en
els sords amb IC que utilitzen tnicament la llengua oral. A més, parlen de poc acord en

la puntuaci6 dels errors ortografics entre els diversos autors, ja que molts utilitzen els
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termes “plausible” 1 “no plausible”, pero cadascu es basa en criteris diferents per a

considerar els errors d’un o altre tipus.

En aquest cas, Hayes et al. (2011) compten amb una mostra de 39 participants
sords amb IC, 20 dels quals son nens. Tots han rebut I’IC als 8 anys, excepte 1 que
’utilitza des dels 6 anys. Cap d’ells presenta trastorns associats, tots tenen 1’angleés oral
com a primera llengua i1 han estat sempre escolaritzats en centres educatius orals. 1
d’ells t€ un progenitor amb sordesa i 2 son adoptats i es desconeix si hi ha familiars
biologics amb sordesa. Les edats en el moment de 1’estudi se situen entre els 6.25 i els

12.17 anys.

Per tal de poder fer una comparativa dels resultats amb poblacié amb
desenvolupament tipic, s’inclouen a la mostra 39 participants sense sordesa ni trastorns
de I’aprenentatge, 20 dels quals son nens. Cadascun d’ells esta aparellat amb un
participant sord per edat, génere i nivell educatiu dels pares. Tots utilitzen 1’anglés oral

com a primera llengua 1 les edats estan compreses entre els 6.42 i els 11.83 anys.

S’administra una bateria de proves que inclou un qiiestionari a les families en el
qual es fan preguntes sobre la criatura, la seva familia, la sordesa i la protesi. Com a
proves estandarditzades, s’utilitza el Peabody Individual Achievement Test-Revised
(PIAT-R; Markwardt, 1998), que consisteix en llegir diverses oracions i cal escollir la

imatge que representa la oraci6 d’entre 4 opcions de resposta.

Com a objectiu principal de la investigacio, s’avalua la ortografia. Es fa a partir
de imatges, ja que els autors consideren que a través del dictat oral els participants sords
poden tenir dificultats. Aixi, es presenten 80 imatges que corresponen a paraules d’alta
freqiiéncia, determinades per mestres amb experiéncia amb alumnat sord, de llargades i

complexitats ortografiques diferents. Es mostra una imatge al participant i cal que
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I’anomeni oralment. Si t¢ dificultats per a evocar la paraula, se li ofereixen pistes, pero
s’evita dir-li la paraula, a menys que el participant es frustri. Un cop ha evocat el nom,

es demana al participant que escrigui la paraula.

Es valora, d’una banda, I’eficacia en la ortografia i de 1’altra, els tipus d’errors

que comet cada grup, sords i oients, per tal de poder-ne fer una comparativa.

En relaci6 a I’eficacia, es destaca que els oients escriuen correctament un 66%
de les paraules, mentre que els sords ho fan en un 55% dels casos. El grup amb sordesa
pronuncia malament un 25% de les paraules, en el moment d’evocar-les oralment, perd
el grup de sords tan sols falla en un 1% de paraules. Hayes et al. (2011) troben una forta
correlaci6 de I’edat i el nivell de comprensio lectora amb I’eficacia en la ortografia, aixi
com entre 1’articulacié erronia i I’escriptura erronia de paraules. Destaquen que les
paraules més tipiques, més freqiients i més curtes son les que s’escriuen millor per part
dels dos grups, i que tant sords com oients presenten menys dificultats en les paraules

llargues compostes que en les paraules llargues simples.

Pel que fa als tipus d’errors, els sords cometen més errors “no plausibles”
fonologicament, tenint en compte que es consideren “plausibles” quan tots els fonemes
de la paraula tenen representacio grafica en ordre correcte d’esquerra a dreta. El grup
amb sordesa comet un total de 789 errors “no plausibles”, mentre que els oients en
cometen 263, d’aquests, 38 1 12, respectivament, son errors de transposicio.
Proporcionalment, la diferéncia no és significativa quan es valora la quantitat d’errors
de transposicio. Els autors destaquen aquesta troballa pel fet que en estudis anteriors,
amb sords sense IC s’havia observat que cometien una quantitat significativament més
alta d’errors de transposicid. Ells expliquen la diferéncia pel fet que amb I’IC tenen més

coneixements fonologics, 1 aixo fa que es redueixin aquest tipus d’erros. Tot i aixi,
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parlen de la falta d’us de les pistes fonologiques per part dels sords amb IC a I’hora
d’escriure, que els diferencia de manera significativa dels oients, els quals en fan un Gs

més elevat.

Colombo, Arfé i Bronte (2012) estudien quins tipus d’errors ortografics cometen
els sords en les seves produccions escrites a nivell de paraula en comparaci6é amb els

olents.

En la investigacio hi participen 14 sords d’entre 7 1 12 anys. Els sords tenen una
sordesa neurosensorial prelingiiistica, 13 d’ells profunda i 1, severa. 2 porten IC, 1
utilitza la llegua de signes i a nivell de llenguatge oral, valorat amb la prova TROG
(Bishop, 1982), 9 se situen 2 desviacions tipiques per sota de la mitjana, 3 se situen
entre 11 1.5 desviacions tipiques per sota de la mitjana, i en 2 casos no es pot mesurar.
També s’inclouen 14 oients d’entre 6 i 12 anys, que es correlacionen amb els sords per

curs escolar.

Inicialment, es mostren 42 imatges als participants i es demana que identifiquin
el nom de les imatges, per comprovar que coneixen les paraules que se’ls fara escriure.
Es tracta d’un total de 42 paraules d’alta freqiiencia i alta familiaritat repartides en 3
llistes, amb un total de 14 paraules per llista, de les quals 2 son trisil-1abiques i
segueixen ’estructura CVCVCYV, 5 trisil-labs amb I’estructura CVCCVCV, 2 de quatre
sil-labes amb 1’estructura CVCVCVCYV i, finalment, 5 paraules de quatre sil-labes amb
estructures complexes. Han d’escriure en boligraf, i no poden corregir alldo que han

escrit, 1 cada paraula és dictada una sola vegada.

Els resultats obtinguts per Colombo et al. (2012) permeten observar que el
rendiment en escriptura €s més baix per part dels sords, tot i que la diferéncia en aquest

sentit no ¢és estadisticament significativa. Aquest alumnat comet més errors fonologics,
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ja que es basen en la fonologia per a escriure, pero les seves representacions

fonologiques son més febles que les dels oients.

Els errors més freqiients en els dos grups son els de substitucio i omissio de
lletres, tot 1 que també en comenten d’insercid 1 d’inversid de lletra, a més de cometre
errors disgrafics, que es refereixen a errors en la reproducci6 escrita de les lletres. Pero
quan es valoren les diferéncies, s’observa que els oients fan més errors de substitucioé i
insercio, mentre que els errors més freqiients en 1’alumnat amb sordesa son els de

omissio de lletres.

En una altra investigacidé més recent sobre la ortografia dels sords en comparacié
amb els oients, Apel i Materson (2015) estudien les habilitats de consciéncia fonologica

utilitzades per un 1 altre grup a I’hora d’escriure paraules ortograficament correctes.

Els autors expliquen que estudien la ortografia de la poblacio amb IC per a dues
raons: d’una banda, pel fet que I’IC millora 1’accés al llenguatge oral 1, per tant, [’accés
al llenguatge escrit també es veura afavorit per aquest tipus de protesi; de I’altra, perque
creuen que hi ha pocs estudis que tinguin per objectiu coneixer el nivell d’ortografia en
la poblacié amb IC. A més, Apel i Materson (2015) volen comprovar si hi ha relacio

entre el nivell de lectura 1 els resultats en ortografia.

Aixi, avaluen el QI no verbal, la parla, la lectura i la ortografia a un total de 18
participants, 9 sords 1 9 oients. El grup de sords esta format per 4 nenes 1 5 nens amb
una mitjana d’edat de 8 anys i 11 mesos, que han rebut I’IC abans dels 3 anys d’edat 1
que no presenten dificultats associades. D’aquests, 5 tenen un rendiment auditiu de 10 a
20dB 1 7 utilitzen el llenguatge oral exclusivament per a la comunicacié, mentre que els

dos restants combinen I’oral amb LS. El grup d’oients el formen 9 participants amb les
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mateixes caracteristiques de genere, raga i nivell lector que els sords, perd amb una

mitjana d’edat de 7 anys i 2 mesos.

Per al QI no verbal s’administra el subtest Pattern Reasoning de la prova
Kaufman Assessment Battery for Children — Il (Kaufman 1 Kaufman, 2004). Es
presenten series de imatges o formes on hi falta un item. Cal escollir la imatge o forma
que falta d’entre 4 o 6 opcions de resposta. S’administra la prova Ling Six Sound Test

(Ling i Ling, 1978) que avalua la discriminaci6 auditiva dels sons de la parla: /a/, /u/, /i/,

/m/, /[l i/s/.

Per a la lectura, s’utilitzen dos subtests de la prova Test of Word Reading
Efficiency (TOWRE; Torgesen, Wagner i Rashotte, 1999): el subtest SWE i el PDE. El
primer avalua la lectura de paraules i el segon, de pseudoparaules. En tots dos cal llegir
correctament tantes paraules o pseudoparaules com es pugui en 45 segons. També
s’administra el Test of Silent Efficiency and Comprehension (TOSREC; Wagner,
Torgesen, Rashotte i Pearson, 2010), el qual consisteix en la lectura silenciosa de

diverses oracions 1, a continuacio, respondre a diverses preguntes de format cert/fals.

Finament, la ultima de les proves de la bateria és el Test of Written Spelling
(TWS-4; Larsen, Hammill i Moats, 1999). Es fa un dictat de paraules i cal que els
participants escriguin correctament cadascuna de les paraules. En el cas dels sords, pero,
després d’escoltar la paraula i abans d’escriure-la, se’ls demana que la repeteixin en veu
alta, per comprovar que I’han entes correctament. La llista de paraules dictades a cada
participant varia segons el seu nivell de lectura, avaluat amb el SWE. Les paraules es
dicten de forma aillada, dins d’una oraci6 i, de nou, de forma aillada. Cada paraula pot
ser puntuada com a “correcte” (3 punts), “incorrecte perd plausible” (2 punts), quan

I’error és per falta de coneixement de les normes i excepcions, pero la forma utilitzada
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¢€s correcta en altres mots, 1 com a “il-legal” (1 punt), quan s’escriu de manera incorrecta
1 amb combinacions que no sén possibles, la paraula puntua O quan algun dels seus sons
no hi és representat. Les paraules que tenen menys de 2 grafies correctes es valoren com

a “no-analitzables” i no puntuen.

Els resultats obtinguts per Apel i Materson (2015) descriuen diferéncies
significatives entre la ortografia dels oients 1 la dels sords. D’una banda, el grup amb
sordesa comet més errors d’omissio de grafies, sobretot en paraules amb afixos, aixi
com d’escriptura “il-legal”. Tot i estar agrupats i comparats segons el nivell de lectura,
els sords presenten més dificultats en ortografiar correctament les paraules, sobretot per
la preseéncia d’errors relacionats amb dificultats en consciéncia fonologica i per

desconeixement dels patrons ortografics i produeixen més elements “no-analitzables”.

Es remarca la importancia de dur a terme un enfocament multi-lingiiistic a I’hora
de treballar amb I’alumnat amb sordesa, proporcionant-los una ajuda especifica en

ortografia.

Sintesi del capitol

En resum, en relacio a la lectura, s’observaran dificultats per part de I’alumnat
amb sordesa, pero la descodificacio sera millor en els alumnes amb un nivell més alt de
lectura labial 1 de consciencia fonologica (Geers et al., 2003; Johnson 1 Goswami, 2010;
Kyle 1 Harris, 2011). A més, els alumnes que hagin rebut I’IC en edats precoces, abans
dels 4 anys d’edat, obtindran resultats més favorables en lectura que els que I’hagin
rebut amb posterioritat (Dominguez et al., 2016; Gallego et al., 2015; Johnson 1
Goswami, 2010; Lopez-Higes et al., 2013) 1 en casos de sordesa bilateral, si es compta
amb IC bilateral, la comprensio lectora també es veura més afavorida (Sarant et al.,

2015).
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Pel que fa a la produccio escrita, els resultats seran significativament més baixos
que els dels oients quan I’edat d’activacio de I’IC se situi en edats tardanes, perd no
quan s’hagi rebut I’IC en edats precoces, abans dels 4 anys (Sarant et al., 2015;
Yasamsal et al., 2013), malgrat alguns estudis remarquen la pobresa en les produccions

escrites dels sords (Wu et al., 2015).

Finalment, quan es valora la ortografia de I’alumnat amb sordesa amb IC és facil
observar més errors dels que cometen els alumnes amb desenvolupament tipic. Segons
descriuen els estudis anteriors, un dels errors més comuns ¢és la produccid de paraules
seguint patrons que no son legals, ortograficament parlant, de manera que no segueixen
les normes d’ortografia (Apel i Materson, 2015; Arfé ef al., 2015 Colombo et al., 2012;
Hayes et al., 2011). D’altra banda, quan escriuen paraules “plausibles”, solen cometre
tant errors de substitucio com de inversio i d’omissio de lletres, pero els més freqiients

seran els d’omissio6 de grafies (Colombo et al., 2012).

Després de conéixer quines son les caracteristiques i dificultats en el
desenvolupament del llenguatge oral i escrit en 1’alumnat amb sordesa amb IC, en el
segiient capitol es descriura el desenvolupament de la TM d’aquesta poblacio, per tal de
poder congixer quin €s 1’estat de la qiiestio en 1’actualitat i saber quines seran les
caracteristiques 1 dificultats en el desenvolupament d’aquest aspecte del

desenvolupament psiquic de les criatures, tant lligat al desenvolupament del llenguatge.

112



CAPITOL III: El desenvolupament de la teoria de la ment

Tal i com s’ha anunciat a 1’inici, I’estudi s’interessa per les possibles influéncies
de I’IC sobre la TM, un dels aspectes del desenvolupament psiquic que t€¢ més relacid
amb el llenguatge, 1 actualment la majoria d’infants amb sordesa, fills de pares oients,

segueixen presentant retards en el seu desenvolupament (Peterson et al. 2012).
1.- Definicio

Paral-lelament al desenvolupament del llenguatge, les persones avancen en el
seu desenvolupament psiquic. Inicialment ens interroguem sobre si el retard del
llenguatge que experimenta la criatura sorda pot afectar el seu desenvolupament psiquic

1 ens centrem en la TM.

S’entén per TM la capacitat d’entendre que el comportament huma esta regit
pels estats mentals tals com els pensaments, les intencions i les creences, no solament
en situacions senzilles, sin6 també quan els estats mentals de les persones estan en
desacord amb les seves accions a causa de I’oblit, la fantasia, la mentida o el gust

(Peterson, 2009).

Es coneixen com estats mentals les creences, els desitjos 1 les intencions que son
a I’origen del propi comportament i1 del de la resta de persones, “una de les habilitats per
excel-léncia que ens fa humans” (Baron-Cohen, Tager-Flusberg i Cohen 2000, p.3. Citat

a Peterson, 2004).

En les situacions de conversa, s important poder captar la informaci6 no verbal
que transmet 1’interlocutor per tal de comprendre la interacci6 social (Rieffe i Terwogt,
2000. Citat a Most i Michaelis, 2012), ja que aquesta aporta coneixement sobre les

emocions de qui expressa el missatge.
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Aquesta informacio es pot interpretar a través d’aspectes auditius, que es
converteixen en essencials en relacid a la comprensio de les emocions: la freqiiencia
fonamental, la distribuci6 de I’energia en el rang espectral, la duracio6 i la velocitat de la
producci6 de la parla, les variacions i la mitjana de la intensitat del discurs (Banse i
Scherer, 1996; Williams 1 Stevens, 1972. Citats a Most i Michaelis, 2012). I alguns
autors (Banse 1 Sherer, 1996; Most, Weisel 1 Zaychik, 1993; Pereira, 2000. Citats a
Most i Michaelis, 2012) detallen que cada emocid presenta unes caracteristiques
diferents, que ajuden o dificulten la seva comprensio, sent la furia i la tristesa les més

facils d’interpretar, mentre que la sorpresa i el fastic son les més complexes.

També és a través de la percepcio visual que es pot captar informacié no verbal
relacionada amb les emocions, ja que les expressions facials donen moltes pistes sobre
com se sent I’interlocutor. Les més facils d’interpretar, a través d’aquest canal, son la
felicitat, la rabia i la tristesa; 1 la por, el fastic i la sorpresa, les més dificils (Calder,
Young, Keane i Dean, 2000; Hosie, Gray, Russell, Scott i Hunter, 1998; Montagne,
Kessels, Frigerio, De Haan i Perret, 2005; Most, et al., 1993; Wagner, McDonald i

Manstead, 1986. Citats a Most i Michaelis, 2012).

Aquesta comunicacio no verbal, que es percep tant pel canal auditiu com pel
visual, facilita la interpretaci6 de les emocions i, amb elles, la interacci6 social (Most i
Michaelis, 2012). Darrere del missatge literal hi ha el to de la veu, la situacid
comunicativa que envolta el missatge, el volum i la freqliéncia, que varien segons si
s’esta utilitzant el sarcasme o si el que es vol €s convencer a I’emissor del missatge o si

s’esta provant de fer riure a I’interlocutor, per exemple.

La TM engloba la comprensi6 de diversos estats mentals, aixi com la

comprensio que les accions estan dirigides per tals estats mentals i per les experiencies,
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no tan sols en situacions senzilles, sind també quan la ment i I’acci6é no concorden, sigui
per culpa de I’oblit, la ignorancia, la falsa creenca, 1’accident o I’error (Wellman, Fang i

Peterson, 2011).

La TM ha estat objecte d’estudi per a molts autors, que han buscat la relacio
d’aquesta dimensio6 del desenvolupament psiquic amb altres aspectes del
desenvolupament. Dimond (2013) proposa que un d’aquests aspectes estretament
relacionats amb la TM son les funcions executives, €s a dir, el conjunt de processos
cognitius que ens permeten actuar amb atencio i planificacio, quan deixar-nos portar per
la intuicio 1 els instints no és aconsellable. Aquest lligam es va enfortint al llarg de
I’educacio infantil (Miiller, Liebermann-Finestone, Carpendale, Hammond i Bibok,
2012). A més, aquestes funcions superiors, juntament amb les habilitats lingiiistiques,
son habilitats necessaries per al desenvolupament de la TM, sobretot en edats
d’educaci6 infantil (Kimhi, Shoam-Kugelmas, Ben-Artzi, Ben-Moshe i Bauminger-

Zviely, 2014).

Una correcta adquisicio de la TM permet comprendre el comportament dels
altres, aixi com les seves creences i emocions, i aixd fa possible la comprensié de les

situacions i relacions socials (Remmel i Peters, 2008).

Les diverses investigacions sobre el desenvolupament de la TM han proposat
diferents items d’adquisicié de la TM que corresponen a algunes edats determinades.
Segons la complexitat dels estats mentals, es comprendran a una edat o a una altra
(Wellman 1 Liu, 2004; Ziv, Most i Cohen, 2013). En els items inicials, les criatures
comprenen que les altres persones poden voler o desitjar coses diferents a les que un
mateix vol o desitja. Posteriorment, s’entén la possibilitat que d’altres tinguin

pensaments i creences diferents a les propies 1 que poden tenir accés a un coneixement
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que nosaltres no tenim. Finalment s’aprén, d’una banda, a comprendre les diferents
emocions 1, de I’altra, a entendre que una accio6 pot desencadenar diverses emocions, i
raonar que pot pensar una persona sobre les emocions d’un tercer (Wellman i Liu,

2004).

2.- Teoria de la ment i comunicacid i llenguatge

La interacci6 social, de la qual es participa a través del llenguatge, inclou, en
I’etapa infantil, I’intercanvi de converses, el joc simbdlic i la narracié de contes, entre
altres. Aquestes son activitats que permeten la comprensio6 de la relaci6 entre accions i

comportaments i els estats mentals (Nelson, 2005 citat a de Villiers i de Villiers, 2012).

Un dels estats mentals de la TM estudiats amb més freqiiéncia és la falsa
creenca. Aquesta fa referéncia a la capacitat de comprendre que un personatge (A) no té
la mateixa informaci6 que nosaltres i, per tant, no actuara de la mateixa manera que ho
fariem nosaltres. Un exemple il-lustratiu va ser creat per Baron-Cohen (1985), conegut
com el procediment de “Sally-Ann”: Un personatge col-loca una pilota dins d’una
cistella, tanca la tapa i surt de la sala. Un altre personatge apareix a la sala, i canvia la
pilota de lloc, de la cistella a una caixa tapada. El primer personatge apareix de nou, i es
pregunta a la criatura on anira el personatge a buscar la pilota. — La falsa creencga es
refereix a la capacitat d’entendre que el personatge buscara la pilota a la cistella, perque
no té coneixement del canvi d’ubicacié de la pilota, malgrat nosaltres en siguem

coneixedors (Peterson, 2009).

En aquest cas, es requereix un llenguatge més complex, ja que els verbs com
pensar, saber, esperar 1 penedir-se fan referéncia a 1’actitud d’una persona davant una
proposicié que implica una nova persona i, amb la dificultat afegida que aquesta

proposicid pot ser certa o falsa. A més, hi ha conjugacié verbal tant en la oracio
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principal com en la proposicid, la qual cosa pot dificultar encara més la comprensio
(Rakhlin et al. 2011). Un exemple podria ser la oracio “En Pere creu que la Susanna ¢€s
una espia’’: on cal entendre que en Pere creu que la proposicié “la Susanna és una espia”

¢s certa, pero que en Pere ho cregui no significa que la proposicié ho sigui, de certa.

Diversos estudis han demostrat que I’exposici6 al llenguatge relacionat amb els
estats mentals €s un predictor directe de la posterior comprensio de la TM en els infants
(Farrant, Maybery i Fletcher, 2012; Grazzani i Ornaghi, 2012; Lundy, 2002; Rakhlin et

al., 2011; Remmel i Peters, 2008; Schick et al., 2002).

En un estudi de Filippova i Astington (2008) s’investiga la comprensié de la
ironia. A més, es vol comprovar la interrelacio existent entre la comprensio del discurs
ironic, les habilitats lingiiistiques, el desenvolupament de la TM i la sensibilitat a les
claus prosodiques. La mostra esta formada per 72 alumnes repartits en 3 grups: 5 anys,
7 anys i 9 anys. A més, s’inclou un grup amb 24 adults d’entre 19 1 56 anys (edat

mitjana = 37).

Filippova i Astington (2008) utilitzen diversos instruments per a I’avaluacio
d’algunes dimensions: comprensié de la ironia, TM avancada, llenguatge, memoria i

prosodia. Pels adults només s’utilitza la prova de comprensid de la ironia.

Els resultats, segons la mostra 1 situacions estudiades, reflecteixen que la
comprensio de les creences es dona amb anterioritat a la comprensio de la intencio
comunicativa de I’interlocutor. I un cop es té la capacitat de comprendre la intencio es
pot jutjar I’actitud de I’emissor del missatge. Les competeéncies pragmatiques son clau

per entendre la ironia.
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Les autores conclouen que les habilitats lingiiistiques son imprescindibles, entre
altres factors, per a la comprensio de 1’estat mental de 1’altre, 1 junt amb la TM

contribueixen a la comprensio de la ironia.

Tot 1 que no sempre, sovint es pot interpretar la intencié comunicativa per mitja
de les claus del llenguatge no verbal, pero sense les claus semantiques del missatge

aquesta interpretacio és més dificil (Filippova i Astington, 2008).

En un estudi més recent, de Rakhlin et al. (2011), es busca la relacié entre
llenguatge i TM, més concretament en la comprensid de la falsa creenca, en una
poblaci6 russa amb un alt index de retards en el llenguatge. Els objectius principals son:
entendre el paper del nivell cognitiu general i del llenguatge, respectivament, sobre el
rendiment dels alumnes amb retards del llenguatge en la resolucié de tasques de falsa
creenca; i veure quins aspectes especifics del llenguatge contribueixen a 1’¢xit en la

superaci6 d’aquestes tasques.

La mostra inclou 54 participants en edat d’educaci6 primaria (entre 5 1 12 anys).
Cap d’ells esta diagnosticat amb retard mental, autisme, sindrome de Down ni sordesa,
perd tots formen part d’una mostra d’una recerca genetica i epistemologica, pel fet que
viuen en una regid de Russia amb un alt index de trastorns en el desenvolupament del
llenguatge. D’aquests 54 participants se’n fan 4 grups: desenvolupament tipic (n=22),
Trastorns en el llenguatge amb QI igual o superior a 85 (n=21), Trastorns en el
llenguatge amb QI inferior a 85 (n=4) 1 QI inferior a 85 sense trastorns en el llenguatge

(n=5).

Els autors utilitzen diverses proves per tal de valorar algunes dimensions
cognitives. Per al nivell cognitiu s’administra el test UNIT (Bracken 1 McCalum, 1998)

per a 43 dels participants i el CIFT (Cattell i Cattell, 1963) per als 11 restants. També
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s’utilitza la repeticio de paraules i de nombres en ordre directe i ordre invers per a

valorar la memoria a curt termini.

A nivell lingiiistic s’utilitza la prova Assessment of Russian Language
Development (ORRIA, Babyonyshev et al., 2007) que valora la comprensio i expressio
del llenguatge a nivell de fonologia, morfologia, sintaxi i Iéxic. També es valoren les
habilitats narratives a través de dos contes en imatges, sense text (“Frog, Where Are
You?” (Mayer, M., 1969) i “One Frog Too Many” (Mayer, M. i Mayer, M., 1975)) que
cal que els participants expliquin oralment un cop 1’han vist. En aquesta tasca es fan
dues valoracions: la primera té en compte la gramatica i el 1exic generals i la segona
analitza la complexitat sintactica de les oracions i 1’s de vocabulari referent a estats

mentals.

Finalment, per a la falsa creenca, se segueix el procediment de Wimmer i Perner
(1983), on es presenten § escenaris amb 2 personatges i diverses situacions de falsa

creenca.

Els resultats obtinguts en I’estudi de Rakhlin ef al. (2011) mostren que en els
casos amb trastorns del llenguatge la falsa creenca no s’adquireix fins al 8-10 anys, amb
la qual cosa es corrobora la necessitat d’un correcte desenvolupament del llenguatge, en

especial de la sintaxi, per a una bona adquisicid de la falsa creenca.

D’altra banda, s’observa que els participants sense trastorns de llenguatge
puntuen correctament en la dimensi6 de TM avaluada, independentment del seu QI, el
que significa que la TM no esta influida pel nivell cognitiu, pero si pel llenguatge. Pero

no es troba correlaciéo amb la memoria a curt termini.

Grazzani 1 Ornaghi (2012) es plantegen explorar la relacio entre el llenguatge 1 la

comprensio de la TM, fixant-se tant en la comprensié com en la produccid de termes
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psicologics 1 sobre estats mentals en poblacio en edat d’educacio6 primaria, ja que
destaquen que fins al moment la majoria d’estudis s’han centrat en I’educacio infantil o

tan sols en una dimensio lingiiistica o0 en comprensio o expressio.

La mostra esta formada per 110 alumnes (55 nens i 55 nenes) amb una mitjana
d’edat de 9 anys 1 7 mesos. 49 d’ells cursen 3r de primaria i 61, 5¢, tots en escoles
ordinaries del nord d’Italia. Tots pertanyen a families de classe mitja-alta i sense

trastorns associats al desenvolupament.

S’administren diverses proves als participants per a valorar tant el llenguatge
com la comprensio de les emocions i de la falsa creenca, aixi com 1’us que ells fan del

vocabulari psicologic.

S’administra la prova TAM-2 (Pinto, Candilera i Ilceto, 2003) que és un test de
llenguatge estandarditzat que avalua la comprensié i el coneixement de les normes d’us
del llenguatge. S’utilitzen els subtests de sinonims, ambigiiitat, comprensio i

acceptabilitat.

Per a la falsa creenga se segueixen dos procediments. En el primer cal que el
participant pensi on el personatge d’una historia creu que un altre personatge anira a
buscar un objecte. En la segona tasca, cal que el participant predigui el que el
protagonista de la historia pensa que un altre personatge dira després que se li faci un

regal d’aniversari.

S’utilitza la versio6 italiana estandarditzada per Albanese i Molina (2008) del test
de Pons i Harris (2000), que avalua la identificacié d’emocions a través de 9 subtests:
reconeixement, causes externes, desitjos, creences, records, regulacio, emocio aparent 1

sentida, emocions barrejades i emocions morals. Valora la capacitat del participant
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d’identificar cada emoci6 1 de comprendre el paper que juguen alguns factors en

I’experiéncia emocional.

També s’inclou una prova per a valorar la comprensi6 del llenguatge
metacognitiu, el Test of metacognitive and metalinguistic verb comprehension
(Antonietti, Liverta Sempio 1 Marchetti, 2006). Es presenten histories breus on el verb
¢és “pensar” o “dir”. Cal que els participants substitueixin el verb generic per un de més

especific d’entre 4 opcions on només una és correcte.

Finalment, es presenta una tasca de descripcié d’un amic. Aquesta s’inspira en la
tasca dissenyada per Meins, Fernyhough, Johnson i Lidsonte (2006), pero canviant el
format: originalment es tractava d’una descripci6 oral, i en aquest cas es demana a
I’alumne una descripci6 per escrit. La demanda és que descrigui tot el que li ve al cap
sobre el seu millor amic/amiga, en especial la seva personalitat, explicant que 1i agrada i
que no del seu amic/amiga. Esta dissenyada per a poder valorar I’is de termes sobre

estats mentals 1 psicologics per part de I’alumne.

Els resultats de 1’estudi de Grazzani i Ornaghi mostren que al llarg de I’educacio
primaria hi segueix havent una correlacid entre I’s de 1eéxic de termes sobre estats

mentals 1 la competencia en tasques de TM, tot 1 que la correlacié és moderada.

A més, cal destacar que la produccié d’aquests termes no es relaciona amb el
desenvolupament de la TM, si no que €s la comprensio d’aquest vocabulari la que esta
estretament lligada 1 és un indicador important de la capacitat de comprensid dels estats

mentals.

No es troba correlacié amb el sexe, pero si amb I’edat. Els alumnes de 8 a 10

anys utilitzen més termes morals, i tenen un repertori menys ampli de vocabulari per a
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referir-se a aquests termes morals. Els més grans de 10 anys, en canvi, no fan tant s de

termes morals perd tenen un repertori més ampli d’expressions referents al judici moral.

Un estudi comparatiu entre poblaciéo amb desenvolupament tipic i poblacié amb
trastorn especific del llenguatge, realitzat per Farrant et al. (2012), parla de la
importancia de la memoria dels complements falsos, que actua de pont entre I’input
matern i el desenvolupament de la TM. Aquesta fa referéncia a la memoria d’elements
de les oracions que descriuen una falsa realitat. Un exemple clar d’activitat especifica de
memoria de complements falsos seria el segiient: “La dona es pensava que era una
aranya. Pero fixa’t, en realitat son cabells. Que pensava que era aixo, la dona?”. Cal que
la persona tingui en compte els elements de la oracié que permeten entendre que el
pensament és fals. Aixi, els elements “es pensava que” i1 “pero, en realitat” actuen com a
complements falsos, perque permeten entendre que el pensament de la persona ¢és fals i

que no coincideix amb la realitat que es pot veure en una imatge.

En I’estudi esmentat de Farrant ez al. (2012) no es dona tanta importancia a 1’s
de termes sobre estats mentals per part de la mare sin6 en la capacitat de les criatures
per a la comprensio del llenguatge i recordar els elements de la frase que permeten
comprendre la falsa creenga, els quals son anomenats “complements falsos™ pels autors
de I’estudi. La comprensi6 d’aquests permet desenvolupar la flexibilitat cognitiva, que
alhora permet també la comprensio de la falsa creenga. La diferéncia rau en el fet que en
les tasques de memoria dels complements falsos s’explica quin és el pensament del
protagonista, mentre que en les activitats de falsa creenga, no. En aquestes ultimes €s

necessari fer inferéncies.
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3.- El desenvolupament de la teoria de la ment en ’alumnat amb desenvolupament

tipic

La TM es va construint evolutivament amb 1’edat, de tal manera que els estats
mentals més senzills s’aprenen abans que els més complexos. Abans dels 4 anys, les

criatures ja son capaces d’entendre els estats mentals dels altres (Ziv, ef al., 2013).

Diverses investigacions mostren que cap als 4 anys els infants entenen que els
altres tenen creences sobre el mén que poden ser diferents de les que t€ un mateix, que
poden ser creences falses, i que aquestes representacions o falses creences poden
determinar les accions de cada persona (Gopnik, Slaughter, i Meltzoff, 1994; Perner,
1991; Wellman, 2002. Citats a Peters et al., 2009). Les criatures de 3 anys no superen
les proves de TM basades en la falsa creenga, pero entre els 4 i 5 anys, 1’alumnat amb
desenvolupament tipic supera amb seguretat aquestes tasques (Peterson, et al., 2012).
Aix0 suggereix que “la comprensio de la creenga i amb ella la comprensié de la ment
experimenta un canvi conceptual genui al llarg del periode d’educacio infantil”

(Wellman, Cross, i Watson, 2001, p.655. Citat a Peterson et al., 2012).

Els autors Wellman i Liu (2004) duen a terme dos estudis centrats en el procés
d’adquisicio de la TM en poblacio infantil amb desenvolupament tipic. En ’estudi 1, es
compara la comprensio dels diversos estats mentals, com els desitjos i les creences i
s’intenta comprovar quins sén més facils 1 quins més complexos d’entendre en les edats

d’educacid infantil.

En el seu primer estudi, els autors utilitzen les dades ja recopilades per Wellman,
Cross 1 Watson (2001) sobre les comparacions entre diverses tasques de falsa creenga, i
també sobre la comprensi6 de diferents estats mentals. La finalitat és ordenar els estats

mentals, de més facil a més dificil de comprendre.
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Com a resultats, aquests autors observen que 1’adquisicio de la comprensi6 dels
diversos estats mentals segueix una escala, ja que la comprensié d’alguns estats mentals
s’adquireix amb anterioritat que d’altres, de tal manera que el procés segueix un ordre:
la comprensi6 de la diversitat de desitjos, entendre que 1’accié d’una persona es basa en
una creenca, comprendre el desconeixement, coneixer que una creenga pot ser veritable
o falsa i que I’acci6 erronia d’una persona pot estar basada en una falsa creenga (Taula

2).

A partir d’aqui, el segon estudi crea tasques per a poder avaluar la TM dels
infants amb desenvolupament tipic i amb aixo0 constituir una escala, en funcio de les
tasques que se superen o no. Aquestes tasques fan referéncia a diversos estats mentals, i

segueixen 1’ordre de dificultat observat en 1’estudi 1.

La mostra d’estudi inclou 75 infants d’entre 2 anys i 11 mesos i 6 anys i 6
mesos, repartits equitativament en tres grups: 3 anys (n=25), 4 anys (n=25) 1 5 anys
(n=25). Se’ls presenten tasques de comprensi6 d’estats mentals per comprovar si

segueixen ’ordre establert en I’estudi 1:

S’observa que a més edat, més tasques se superen, sense efecte de 1’ordre en que

son presentades les tasques ni el sexe.

Taula 2. Estats mentals de la TM en I’ordre d’aprenentatge segons Wellman et al.

(2001)

Desitjos Diferents Comprensié que dues persones (la criatura i una altra)
tenen desitjos diferents davant un mateix objecte.

Creences Divergents Comprensié que dues persones (la criatura i una altra)
tenen creences diferents davant un objecte, perd no sap

quina ¢és falsa i quina verdadera.
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Informacid Diversa Comprensid que algi que no ha vist que hi ha en una
caixa, no ho pot saber, malgrat la criatura ho sapiga
perque ho ha vist.

Continguts de Falsa Creenca  Comprensio de la falsa creenca d’una persona sobre el
que hi ha dins un contenidor concret quan la criatura
sap que hi ha.

Falsa Creenca Explicita Saber com una persona buscara un objecte donada la

seva creenga equivocada.

Emoci6 segons la Falsa Saber com se sentira una persona donada la seva
Creenca creenga equivocada.
Emoci6 real/dissimulada Comprendre que una persona pot sentir una emocio

perd mostrar-ne una altra.

En I’estudi ja esmentat de Peterson et al. (2012), s’amplia 1’escala per a introduir
el sarcasme. Els autors es plantegen com a hipotesi que la comprensi6 del sarcasme
apareixera de manera posterior a la falsa creenga i a I’emocio6 dissimulada i que en
aquest cas també sera amb retard, en comparacid a la poblaci6 amb desenvolupament
tipic. Aixi, es formulen unes preguntes inicials que pretenen coneixer si es pot ampliar
I’escala proposada per Wellman i Liu (2004), en els alumnes més grans que ja han
superat la falsa creenga. Es tracta d’afegir una tasca relacionada amb les demandes
socials i1 cognitives que es plantegen a la vida diaria i que requereixen entendre les
diferéncies d’estats mentals entre les persones, 1 entre aquestes 1 la realitat. En aquest
sentit, una demanda complexa ¢€s la comprensio de la intencié de I’interlocutor en les

situacions de sarcasme, ironia i humor. Per aixo cal que el receptor “comprengui la ment
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que menteix darrere del missatge” (Rajendran, Mitchell i1 Rickards, 2005, p. 434. Citat a

Peterson et al., 2012).

Es basen en I’escala de Wellman 1 Liu (2004), pero afegint una nova tasca per tal
d’avaluar el sarcasme. Aixi, s’utilitza el mateix metode que en I’estudi de Wellman i
Liu (2004), seguint el model literal de Peterson (2005) per a les instruccions, les
preguntes i la correccid 1 s’afegeix una pregunta control de “per qué” han escollit la

resposta que indiquen.

La prova s’aplica a un grup format per 68 alumnes amb desenvolupament tipic
dividits en 3 subgrups: 4A (n=29, edat mitja = §,7), 4B (n=16, edat mitja = 6;9) 1 4C

(n=23, edat mitja = 4;7). Per a la ironia sarcastica, la tasca afegida ¢€s la segiient:

Una imatge mostra un noi i una noia tots dos d’esquena amb el cabell moll,
gotes de pluja i un pastis 1 altres menjars molls sobre una manta de picnic.

L’examinador llegeix la historia segiient:

- La noia i el noi van de picnic. Es idea del noi. Ell diu que sera un bonic dia de
sol. Perd quan treuen tot el menjar, apareixen uns grans nuvols de tempesta. Es posa a

ploure i tot el menjar queda moll. La noia diu : ”Es un bonic dia de picnic.”

La primera pregunta, extreta de Happé (1994) diu: “Es veritat el que diu la noia?”
La pregunta del test: “Per que la noia diu que és un bonic dia de picnic?”

I una pregunta control de comprensio: “Esta contenta la noia, amb la pluja?”

Només 9 dels 184 participants (5%) fallen donant una resposta incorrecta o responent

que no ho saben.
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També s’avalua el llenguatge amb els 22 items de sintaxi de la sub-escala del
Clinical Evaluation of Language Fundamental test (CELF- Preschool; Wiig, Secord i
Semel, 1992), pel fet que permet valorar la maduresa en llenguatge d’infants amb

llengua oral i amb llengua de signes.

Amb aquest estudi, els autors demostren que més enlla de I’educaci6 infantil, per
aquells infants amb desenvolupament tipic, se segueix desenvolupant la TM, amb la
comprensio de la comunicacio no verbal que s’amaga darrere dels missatges que

contenen ironia sarcastica.

Un altre estudi, més recent, publicat per Shahaeian, Nielsen, Peterson i Slaughter
(2014), analitza el desenvolupament de la TM centrant-se en la falsa creenca i el

sarcasme, fent una comparacié entre participants de cultures diferents (Australia i Iran).

La mostra inclou 164 participants d’entre 3 19 anys. 80 procedeixen d’Iran 1 84
d’Australia. S’utilitza I’escala de TM de Wellman i Liu (2004) per al procediment de
valoraci6 dels Desitjos Diferents, de les Creences Divergents 1 de la Informacié Diversa.
Per a I’Emocio6 Dissimulada, la Falsa Sreenga i el sarcasme s’usa I’escala de Peterson et

al. (2012).

Els resultats de Shahaeian ef al. (2014) mostren que els infants iranians
interpreten millor el sarcasme que els seus iguals australians. Segons les autores de
I’estudi, aquest fet €s degut al fet que en les cultures asiatiques es valora molt la
interdependencia 1 el compartir valors de grup, mentre que en les cultures occidentals es

dona molta més importancia a la individualitat i la independéncia.

D’altra banda, la comprensi6 de les Creences Divergents es produeix més
tardanament en els participants iranians. La interpretacié que en fan Shahaeian ef al.

(2014) ¢és que els iranians basen les seves respostes en el que “és més adequat” amb la
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idea de buscar el millor per a la col-lectivitat, mentre que els australians es basen en el

que creu i pensa cadasct, sigui o no el millor per a la comunitat.

Amb aix0, doncs, Shahaeian et al. (2014) mostren que el desenvolupament de la
TM va estretament lligat a la cultura de cada pais o regid, i que esta influenciat pels

valors culturals amb els que cada infant ha estat educat i ensenyat.

S’han dut a terme altres estudis per a conéixer el desenvolupament de la TM: en
alumnes amb autisme, poblacions infantils amb desenvolupament tipic i, més
recentment, amb criatures amb sordesa, degut als retards que la gran majoria presenta en
I’adquisici6 del llenguatge i la relacié d’aquest amb la TM. Aquests darrers estudis son
els que revisarem tot seguit, per la seva relacié directa amb 1’objecte d’estudi d’aquesta

tesl.
4.- Teoria de la ment en ’alumnat sord

Tal i com s’ha esmentat amb anterioritat, en el plantejament d’aquest estudi, es
pretén estudiar la TM en la poblacié amb sordesa al llarg de I’etapa de 1’educacio
primaria. Es per aix0, doncs, que en aquest apartat s’exposen els resultats d’estudis que
han investigat la TM en les criatures amb sordesa, tot i que en edats diverses. A més,
també es descriuen les troballes de les investigacions sobre la relacio entre TM 1

llenguatge en aquesta poblaci6 dutes a terme fins al moment.
4.1.- Desenvolupament de la teoria de la ment en I’alumnat amb sordesa.

Un dels interrogants en I’estudi de la TM 1 les criatures amb sordesa va ser
coneixer si realment adquireixen la TM a la mateixa edat que ho fan les criatures amb
desenvolupament tipic o si, com a conseqiiéncia dels retards en el llenguatge, la

poblacié infantil amb sordesa experimenten retards en aquest camp.
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D’altra banda, calia con¢ixer, també¢, si la TM segueix el mateix patr6 de
desenvolupament entre aquesta poblacio d’estudi i les criatures amb desenvolupament
tipic, rad per la qual diversos investigadors van voler aplicar I’escala de TM creada amb

criatures amb desenvolupament tipic a poblacié amb sordesa i altres trastorns.

Aquest era I’objectiu d’un estudi de Peterson, Wellman i1 Liu (2005). Els autors
es proposaven congeixer si els infants sords, i també els autistes, presenten retard en
I’adquisicid de la TM 1 en relacio al patrd d’adquisicié d’aquesta, congixer si segueixen
el mateix que els infants amb desenvolupament tipic, o si aquest patr6 de

desenvolupament és diferent per a la poblacié amb sordesa i amb autisme.

Amb una mostra de 145 alumnes australians (88 nens i 57 nenes) d’entre 3 anys i
7 mesos i 13 anys i 7 mesos, es formen 4 grups. Grup 1: 11 infants sords prelocutius
entre severs i profunds, nadius en LS, amb algun membre sord a la familia, i d’entre 6 i
13 anys d’edat cronologica. Grup 2: 36 infants amb sordesa perlocutiva entre severa i
profunda, de 5;6 a 13 anys d’edat cronologica, LS tardana, de families d’oients sense
membres sords. Grup 3: 36 infants amb autisme d’alt funcionament d’entre 6 i 14 anys.

Grup 4: criatures de 3;6 a 5;6 anys amb desenvolupament tipic.

Els alumnes dels grups 1 1 2, amb sordesa, utilitzen preferentment LS, ja que

presenten un nivell baix pel que fa a la parla, i a I’escola s’utilitza en tot moment la LS.

Se’ls avalua el nivell de desenvolupament en TM amb les tasques ja descrites
amb anterioritat 1 que formen ’escala creada per Wellman 1 Liu (2004), amb petites

modificacions per adaptar-ho a la poblaci6 australiana

Com a resultats, s’observa que els infants sords fills de pares oients d’entre 8 1

10 anys fracassen en la Falsa Creenca, a diferéncia dels oients i els sords signants
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nadius, que deixen de fracassar als 5 anys. La seqiiéncia que segueixen, pero, €s igual

per als tres grups esmentats.

En I’estudi de Peterson et al. (2012), descrit anteriorment, a més d’haver ampliat
I’escala de desenvolupament de la TM, aquesta s’aplica a poblacions amb autisme i amb
sordesa, per tal de comprovar si també presenten retard o no en la nova tasca inclosa. La
mostra d’estudi inclou un total de 184 alumnes d’entre 3 i1 13 anys. El grup 1 esta format
per 31 infants amb sordesa (edat mitjana: 9;6); al grup 2 hi pertanyen 44 infants amb
autisme (edat mitjana: 9); en el grup 3 hi ha 41 alumnes amb sindrome d’Asperger (edat
mitjana: 9:5) 1 el grup 4 esta format pels participants amb desenvolupament tipic ja

descrits.

Amb els resultats d’aquest estudi, Peterson et al. (2012) confirmen que I’alumnat
amb sordesa fills de pares oients presenten retard també en 1’adquisicié del sarcasme, de
tal manera que fins més enlla dels 12 anys no s’adquireix, mentre que la poblacié amb

desenvolupament tipic compren el sarcasme a partir dels 11 anys.

Pel fet que no hi ha estudis anteriors que relacionin sordesa i sarcasme, els autors

no poden validar el perque apareix el retard en els infants amb sordesa.

Aixi, una de les poblacions que presenta més dificultats en el desenvolupament

de la TM ¢és la formada per criatures sordes, filles de pares oients.

Sembla que una de les possibles causes ¢s el fet que les situacions comunicatives
entre aquestes 1 els progenitors es veuen dificultades pel fet que no tenen accés a la

llengua oral des del naixement.

Meés del 90% de nens sords son fills de pares oients. La majoria porten audiofons

o implants coclears i son entrenats per a utilitzar com a principal o, fins i tot inica, la
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llengua oral. S’ha mostrat que en aquests casos, a diferéncia dels sords fills de pares
sords que estan exposats a la LS des del naixement, hi ha un retard en 1’adquisici6 de la

T™.

Molts autors han estudiat com la TM ¢és adquirida en les criatures amb sordesa
filles de pares oients, i han comparat els seus resultats amb els que han obtingut, en les
mateixes situacions, les criatures sordes filles de pares amb sordesa i que han estat en

contacte o que tenen com a Unica llengua la LS.

Al12002, Woolfe et al. realitzen un estudi amb poblacié sorda per a valorar el
nivell de comprensié de la falsa creenca a través de tasques visuals (“thought pictures”,
Custer, 1996). L’objectiu €s comprovar si amb 1’0s de pictogrames, que redueixen la
necessitat de comprensio verbal, la diferéncia entre sords nadius en LS i sords fills de

pares oients en TM es redueix.

Per a dur a terme aquesta investigacid Woolfe et al.(2002) van comptar amb una
mostra de 60 alumnes de 4 a 8 anys d’edat amb sordesa profunda congénita. D’aquests,
40 son fills de pares oients i els 20 restants son fills de pares amb sordesa. Tots tenen
experiencia amb LS perque a I’escola s’utilitza, pero els fills de pares oients la
combinen amb la llengua oral. A més, hi participen 40 alumnes amb desenvolupament

tipic, 20 de 3 anys 1 20 de 4 anys.

Tots els sords son avaluats en BSL (llengua de signes britanica) per un
examinador expert en aquesta llengua. Se’ls administra una prova de llenguatge (BSL
Receptive Skills Test (Herman, Holmes 1 Woll, 1999), per a avaluar el nivell de
comprensio de la sintaxi 1 la morfologia en BSL. Els participants veuen un video on
apareix un adult que produeix una oracié en BSL. S’ofereixen 4 imatges als

participants, i cal que n’escullin una, corresponent a 1’oraci6 produida per ’adult del
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video. Hi ha un total de 40 oracions. També es calcula I’edat mental no verbal a través

de la prova de les matrius progressives de Raven (Raven, 1962).

Per a la comprensi6 de la falsa creenca se segueix el procediment de Wellman,
Hollander 1 Shult (1996), que consta de dues parts. Inicialment, es presenten dos
dibuixos: en el primer apareix un noi que pensa en un gos (imatge amb bafarada de
pensar) i en el segon apareix un noi amb un gos al seu costat lligat amb una corretja.
L’examinador demana a I’alumne que assenyali en quin dibuix hi ha un noi que pensa

en un gos.

En la segona part de la prova, es mostren 4 imatges: 2 que requereixen la
comprensio del pensament real (TB) del personatge, 1 2 que requereixen la comprensio
de la falsa creenca (FB): 1) un noi pescant que pensa que ha pescat un peix
(TB=peix/FB=bota); 2) una noia pensa que veu un noi alt darrere una tanca (TB=noi
alt/FB=noi baix sobre una caixa); 3) un home pensa que trobara una beguda a dins
I’armari (TB=beguda/FB=ratoli); 4) un home pensa que veu un peix dins el mar
(TB=peix/FB=sirena). Els dibuixos tenen una solapa que cobreixen “ la realitat”, és a
dir, no deixen veure més enlla de la canya de pescar, la tanca, I’armari i 1’aigua del mar.
S’aixeca la solapa al mateix moment que es tapa el personatge principal, perque els
participants entenguin que el personatge no veu darrere la solapa. Es torna a tancar i es
doéna una nova imatge al participant, on apareix el dibuix del personatge amb una
bafarada de pensar 1 quatre imatges petites (2 distractors, 1 falsa creenca i 1 pensament
real). Cal que I’alumne indiqui quina de les quatre imatges petites €s la que hauria
d’estar dins la bafarada de pensar. Llavors se’ls demana que indiquin que hi ha realment

darrere la solapa.
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Vuit dels sords fills de pares oients no poden ser avaluats perque o bé tenen un
nivell molt baix en BSL o bé no comprenen el procediment de la prova de llenguatge.
Un dels sords fills de pares sords €s exclos perque no compren el procediment de les

matrius progressives de Raven (Raven, 1962).

Els resultats de Woolfe et al.(2002) mostren que els sords “signants natius”
obtenen millors puntuacions en la prova lingiiistica en BSL i tamb¢ en comprensio6 de la
falsa creenga, tot i tenir una mitjana d’edat més baixa, en comparacié amb els sords

“signants tardans”, pero no hi ha diferencies significatives en edat mental no verbal.

No es pot corroborar que la sintaxi sigui la dimensi6 lingiiistica que estigui més
lligada a la TM, pel fet que les puntuacions en sintaxi han estat similars en tots dos
grups de sords, pero en falsa creenga les puntuacions son significativament més altes en

els sords fills de pares sords.

Aixi, I’explicacio que donen els autors per a justificar les diferéncies en TM es
basa en el fet que els sords signants natius comparteixen més converses sobre estats
mentals a casa, degut a que els progenitors dominen la llengua de signes; mentre que els
fills de pares oients experimenten menys situacions de conversa sobre estats mentals 1
aix0 implica menys comprensio d’aquests per part de les criatures amb sordesa filles de

pares oients.

Posteriorment, Peterson (2009) segueix investigant la comprensié de la TM en
els sords fills de pares oients, i presenta el que pretén ser una primera aportacio d’estudi
longitudinal centrat en aquest tema. La mostra inclou 8 alumnes sords fills de pares
oients d’entre 3 1 13 anys. Tots amb hipoacusia profunda prelocutiva, sense altres

trastorns associats. Tots assisteixen a escoles amb llengua oral com a llengua vehicular,
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pero reben suport en LS. Malgrat a casa no hi ha ningti amb LS com a llengua materna,

tots ells la prefereixen per davant de la llengua oral. Només dos utilitzen IC.

Per poder formar part de la mostra cal que superin en un 90% sis preguntes
control que se’ls formulen en cada avaluacid, aixi es considera que tenen un nivell de
comprensio en vocabulari 1 sintaxi suficient per a la resolucid de les tasques de falsa

creenga.

Pel fet que és un estudi longitudinal, se’ls avalua un minim de 3 vegades al llarg
d’un periode de 4.33 anys, alguns segueixen més temps dins 1’estudi i se’ls pot avaluar
una quarta vegada. S’utilitza la prova de falsa creenca de canvi d’ubicaci6 de Baron-
Cohen (1985), ja descrita, i la de falsa creenga d’ubicaci6 enganyosa de Perner,
Leekman i Wimmer (1987), la qual consisteix en mostrar un recipient tancat que pugui
ser conegut per la criatura (caixa de galetes, caixa de caramels), perd amb un objecte
inesperat a dins. Primer de tot es pregunta a la criatura que hi ha dins el recipient i es
mostra el contingut real. Llavor s’explica a la criatura “X (nom d’un company o
companya) vindra. Ell/ella no ha vist que hi ha dins de la caixa. Jo li ensenyaré aixi,

tancada. Que dira que hi ha dins?”

Els resultats van millorant progressivament a cada control, de manera que

s’observa desenvolupament de la TM al llarg dels 6 anys que dura I’estudi.

En el primer control, només 3 superen una tasca de TM 1 la meitat de la mostra
falla una de les sis preguntes control. A partir del segon control s’observen millores tant

en les preguntes control com en els resultats en TM.

Les conclusions que s’extreuen de I’estudi de Peterson (2009) confirmen el que

I’autora ja havia observat amb anterioritat, al 2004: que els sords fills de pares oients
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experimenten un retard en el desenvolupament de la TM, pero que aquest no és

definitiu, sin6 que la TM s’adquireix igualment al llarg de la infantesa.

Els retards en TM s’observen en els alumnes sords fills de pares oients amb
independéncia de si posteriorment seran fluids en LS, en llengua oral o experts en

lectura labial, sense efecte del tipus de protesi que s’utilitzi.

Peterson (2009) mostra que una progressio en el desenvolupament de la TM en
sords profunds i severs és més possible i més extensa del que s’havia conclos en estudis

anteriors.

La majoria d’estudis sobre TM, centren la seva atenci6 a valorar la comprensio
de la Falsa Creenca, pero Peterson i Wellman (2009) duen a terme un estudi sobre el
desenvolupament dels infants en 1’habilitat de comprendre una varietat de situacions en
que els estats mentals d’un personatge son diferents dels d’un altre, ja que el
desenvolupament de TM requereix conceptes adquirits en seqiiencia, tant en alumnat
amb desenvolupament tipic com atipic, i no inicament la comprensio de la Falsa

Creenga (Peterson, 2002; Peterson i Siegal, 1999).

L’objectiu de I’estudi és confirmar que els infants amb sordesa fills de pares
oients adquireixen la TM amb retard respecte als oients amb desenvolupament tipic, tal
com els mateixos autors ja havien demostrat amb anterioritat (Wellman i Liu, 2004) i

Peterson et al., 2005).

A més, es vol refermar la seqiiéncia que segueixen tant sords com oients. La
innovacio6 ¢és afegir una tasca més a I’escala utilitzada amb anterioritat (Wellman i Liu,
2004), per a valorar la simulacid, i veure en quin esglad dins la seqiiéncia de
desenvolupament estaria situada, que en aquest cas s’introdueix en el mateix moment

per a oients i per a sords, per tal de fer una comparaci6 entre les dues poblacions.
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Els autors es basen en el que afirmava Leslie (1987): que poder comprendre la
simulaci6 o imaginaci6 dels altres requereix un procés similar al de la comprensié de la
creenga, sigui certa o falsa, perd amb una diferéncia important: la creencga, malgrat
pugui ser falsa, es basa en una realitat verdadera, mentre que la simulacio6 es basa en una

realitat ficticia, allunyada de la realitat present.

La hipotesi que es planteja és que les experiéncies en simulacio i la capacitat de
comprensio d’aquestes seran més facils pels sords que la comprensio de la falsa creenga,
ja que les primeres poden ser representades a través del llenguatge no verbal, com
utilitzar un platan simulant que €s un teléfon, mentre que la comprensio de la falsa

creenga requereix el llenguatge verbal.

Tot i aixi, es pot témer que els infants amb sordesa tindran dificultats en la
comprensio6 de la simulacio, donat que aquesta es desenvolupa a través de les

Interaccions socials 1 comunicatives.

La mostra d’estudi de Peterson i Wellman (2009) esta composta per 93 alumnes:
33 son sords severs (24%) 1 profunds (76%) fills de pares oients i sense cap membre
amb sordesa dins la familia. Les edats van d’entre els 5 anys i 10 mesos i els 13 anysi 6
mesos (edat mitja: 9;8). Tots escolaritzats en centres de comunicacio6 total: llengua oral
amb LS simultania. Els altres 60 son infants amb desenvolupament tipic d'entre 2 anys 1

8 mesos 1 5 anys 1 9 mesos.

Les tasques es presenten en ordre de facil a dificil, tal com les van descriure
Wellman, Cross 1 Watson (2001), perd incorporant la tasca de Simulacio entre les de les
Creences Divergents 1 la Informaci6 Diversa, excepte per a 10 casos en que se’ls va

administrar la tasca de la Simulacié dues setmanes més tard que la resta de tasques.
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Tal com s’havia confirmat amb anterioritat (Peterson 2004 1 2009), I’eficacia
auditiva no juga un paper important en la comprensio de la Falsa Creencga, ja que els

sords amb IC obtenen resultats similars als dels sords amb audiofons.

En I’estudi de Peterson i Wellman (2009) es corrobora que els oients
adquireixen la TM a una edat mitja de 4;9 i els sords ho fan als 12;1, pero que tant un
grup com |’altre segueixen la seqiliencia Desitjos Diferents, Creences Divergents,
Informacié Diversa , Falsa Creenca i Emocio Dissimulada dels estudis de Wellman i
Liu (2004) i Peterson et al.(2005). Pero respecte a la Simulacid, si que hi ha diferéncies
en el moment d’adquisicié dins 1’escala de desenvolupament: els oients I’adquireixen
entre la Informaci6 Diversa i la Falsa Creenga, mentre que els sords ho fan entre les
Creences Divergents i la Informaci6 Diversa. De totes maneres, els dos grups de

poblaci6 I’aprenen amb anterioritat a la Falsa Creenca.

Els autors emfatitzen el paper que juga la interaccid social i comunicativa en el
desenvolupament de la TM, les criatures que tenen un entorn comunicatiu i una
interaccio social pobres presenten retards en aquest desenvolupament. Aixi, tenint en
compte que la simulacid es pot expressar a través del llenguatge no verbal, utilitzar
aquest per a la comunicaci6 sobre estats mentals pot ser de gran ajuda per a la seva

comprensio per part dels nens amb sordesa.

Algunes entrevistes amb pares oients de fills sords, pero, remarquen dificultats
dels seus fills per a la comprensid del sarcasme, que segueixen manifestant-se en 1’edat
adulta, 1 es comptabilitzen dificultats en aquest ambit en un 56% dels casos de sordesa
severa i/o profunda, tant en signants com en oralitzats (Gregory, Bishop i Sheldon,

1995).
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En les ultimes deécades, s’han realitzat diversos estudis centrats en 1’adquisicio
de la TM en les criatures amb sordesa, com a conseqiiéncia dels retards generalitzats

que aquesta poblacid presenta en aquest aspecte del desenvolupament psiquic.

Una de les autores amb més recerca en aquest camp ha estat Candida Peterson.
En un estudi realitzat al 2004 es va plantejar com a objectius comparar 1’alumnat sord
escolaritzat en centres oralitzats amb els que rebien suport en LS; confrontar els
resultats segons el tipus de protesi i comparar aquests dos grups amb un grup amb

autisme i un grup amb desenvolupament tipic.

La mostra estava formada per 52 participants d’entre 4 1 12 anys. Al grup 1 hi
havia 13 sords profunds amb IC d’entre 4 anys i 2 mesos i 11 anys i 2 mesos (mitjana
d’edat: 8), tots implantats entre els 2 i els 5 anys d’edat, el 46% rep educacio oral i no
ha rebut instrucci6 en llengua de signes, el 54% restant, assisteixen a escoles orals pero
compten amb traduccidé simultania en llengua de signes. L’edat verbal mitjana del grup
¢s de 5 anys i 11 mesos. Cap d’ells presenta trastorns associats ni familiars sords amb

LS.

El grup 2 consta de 13 sords severs i profunds amb audiofons d’entre 5 anys i 12
anys 1 1 mes (edat mitjana: 7;6). El1 62% assisteix a escoles unicament orals i no ha
tingut contacte amb la LS, el 38% restant, com en el grup 1, compten amb traduccid
simultania dins 1’aula. Cap d’ells presenta trastorns associats ni té familiars sords amb

LS.

Al grup 3 pertanyen 9 alumnes amb autisme d’entre 5 anys 1 3 mesos 1 12 anys 1

6 mesos (edat mitjana: 8;6) i una edat verbal mitjana de 7 anys i 3 mesos.
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El grup 4 esta format per 17 alumnes amb desenvolupament tipic d’entre 4 anys
1 1 mesi5 anys i 8 mesos (edat mitjana: 4;10), I’edat verbal mitjana és de 5 anys i 11

mesos.

Per a I’avaluacio s’utilitza la prova de Falsa Creenga de Baron-Cohen (1985)
aixi com la de Gopnik i Slaughter (1991), aquesta segueix el mateix procediment que la
descrita per Pernen et al. (1987), pero afegint una pregunta control abans de la pregunta
de test (“que hi ha en realitat a dins?”’) i una pregunta al final (“quan tu has vist per

primer cop la caixa, abans que jo la obris, qué has pensat que hi havia a dins?”).

Com a resultats de I’estudi de Peterson (2004), es troben diferéncies
significatives entre els oients i els sords fills de pares oients: els primers obtenen
resultats molt més favorables que la resta. Perd entre els grups restants no hi ha
discrepancies en les puntuacions, de manera que el nivell és equivalent tant amb IC com

amb audiofons quan la LS apareix tardanament.

En els grups 112 es va comprovar que 1’edat cronologica és la variable que
influeix en 1’obtencio de puntuacions més altes, ja que els participants amb més de 9
anys d’edat van resoldre perfectament totes les tasques de Falsa Creenga. Amb aixo es
va concloure, doncs, que les criatures amb dificultats auditives i filles de pares oients
presenten retards d’entre 3 1 5 anys en 1’adquisicioé de la TM, en comparacidé amb

aquelles que segueixen un desenvolupament tipic, perd no son deficits irreversibles.

El grup 4 va ser I’tnic que no va presentar retards en el llenguatge que fossin
superiors a 6 mesos, al mateix temps que van ser els que van obtenir puntuacions més
altes en les tasques de TM, amb la qual cosa es va concloure que un correcte
desenvolupament del llenguatge t€¢ com a conseqiiéncia, entre d’altres, un correcte

desenvolupament de la TM.
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En el cas dels sords fills de pares sords, i que son nadius en llengua de signes, no
s’observen retards en 1’adquisicié de la TM, sind que presenten un nivell adequat a la

seva edat, tal com passa amb els oients amb desenvolupament tipic.

Aixi, els oients fills de pares oients, i sense trastorns associats, i els sords fills de
pares sords, els quals utilitzen la llengua de signes com a llengua familiar, no presenten
dificultats en 1’adquisicio de la TM. Amb aix0, doncs, es destaca la importancia de la
interaccié amb companys i familia, sigui amb llengua oral o LS per facilitar i optimitzar

el desenvolupament de la cognici6 social.

També en aquest ambit, Ziv, et al. (2013) investiguen el desenvolupament del
que les autores anomenen cognicid social, que inclou la comprensié de les emocions i el

desenvolupament de la TM, comparant sords i oients.

L’objectiu de I’estudi era coneixer com es desenvolupen la comprensio 1
identificacié d’emocions i la falsa creenca comparant sords amb IC, sords amb LS 1
oients, per tal d’ampliar els coneixements que ja es tenien en aquell moment sobre la

TM en I’alumnat amb sordesa.

Les novetats que aporten en comparacio amb d’altres estudis, €s que la mostra
inclou criatures en edats d’educaci6 primaria, que s’avalua la poblacié d’Israel, 1 que
s’inclou una bateria de proves per a con¢ixer la cognicid social de sords i oients. La
pregunta inicial és: Com entenen les emocions 1 la falsa creencga les criatures sordes

d’educaci6 primaria, en comparacioé amb les criatures oients de les mateixes edats?

La mostra esta formada per 53 alumnes d’entre 5 1 7 anys, repartits en 3 grups.
El grup 1 el formen els alumnes sords amb IC que es comuniquen en llengua oral. Son

20 alumnes d’una edat mitjana de 6;6 anys amb sordesa severa o profunda fills de pares
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oients i1 que utilitzen 1’hebreu parlat per a comunicar-se. Tots han rebut I’IC unilateral

entre els 2 anys i 2 mesos i els 5 anys, i van a escoles ordinaries.

El grup 2, format per 10 alumnes, inclou aquells que son sords severs o profunds
fills de pares sords que van a escoles especials 1 utilitzen com a llengua de comunicacié
la Llengua de signes d’Israel (LSI). Tenen una edat mitjana de 6;2 anys 1 de tots ells, 8
porten audiofons i 2 IC unilateral. El grup 3 el formen 23 alumnes amb
desenvolupament tipic d’una edat mitjana de 5;10 anys que no presenten cap
discapacitat 1 tenen com a llengua materna I’hebreu. El nivell educatiu matern en el cas
dels oients i dels sords fills d’oients és notablement més alt que en el cas dels sords de

pares sords.

S’utilitza una bateria d’instruments d’avaluaci6 formada per la versié adaptada a
I’hebreu del Peabody-R (Nevo, B. i Oren, A., 1979), per avaluar el nivell de vocabulari,

13 tasques sobre les emocions.

La primera d’aquestes tasques avalua la capacitat d’identificar les emocions. Es
presenten 24 fotografies de nens d’entre 5 1 7 anys que expressen una emocio (alegria,
tristesa, colera, fastic, por o sorpresa). Cal que els participants identifiquin I’emoci6 que
experimenta el nen o nena de la foto. En la segona part de la prova es demana als

participants que assenyalin la imatge que representa una emocio concreta.

La segona prova sobre les emocions consisteix en 12 il-lustracions tipiques en
que se sent una emocio6 concreta (2 il-lustracions per a cada emocid avaluada: alegria,
tristesa, colera, fastic, por 1 sorpresa). En les imatges, els personatges no mostren la
cara, de manera que ¢s el participant qui ha d’identificar com se sent el personatge

nomes per la interpretacio de la situacio.
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La tercera prova per a la comprensio de les emocions s’utilitza per a coneixer la
perspectiva afectiva dins d’una historia. Se’ls expliquen dues histories, la primera, sobre
un nen a qui li agrada estar sol a casa i la segona, sobre un altre nen a qui li agrada jugar
amb serps. Dues situacions que dues setmanes abans de la prova els participants havien
confirmat que a ells no els agradaven. Se’ls pregunta pel sentiment de cada un dels nens

de les dues histories: si estan contents o tristos.

Finalment, s’avalua la comprensio de la Falsa Creenga amb la prova de canvi
d’ubicaci6 de Wimmer i1 Perner (1983) en que se’ls fan preguntes sobre on aniria a
buscar 1’objecte un personatge que no té informacio sobre el canvi d’ubicacio d’aquest

objecte.

Els resultats mostren que el nivell de llenguatge dels tres grups esta situat dins el
rang d’edat corresponent, tot i que els sords amb LS i els oients presenten nivells

superiors que els sords amb modalitat oral.

Cap dels tres grups presenta dificultats per a la identificaciéo d’emocions, mentre
que en la Falsa Creenca cal destacar que els resultats son més favorables als sords
oralitzats del que s havia obtingut en estudis anteriors (Peterson, 2005). I en aquesta

dimensi6 es troba una influéncia positiva del nivell cultural de la mare.

En la identificacio d’emocions, els tres grups segueixen el mateix patro de
resposta: I’alegria i la tristesa son les emocions més facils d’identificar, en un nivell
intermedi se situen la por i la colera, mentre que les més dificils d’identificar son la
sorpresa i el fastic. El fet que tots tres presentin el mateix patrd fa pensar que segueixen

també un mateix patrd de desenvolupament.

L’edat d’activacio de I’IC també influeix en el desenvolupament de la TM. Els

participants en un estudi de Sundqvist et al. (2014), on es comparen sords amb IC abans
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dels 27 mesos 1 sords amb IC posterior als 27 mesos, s’observa que el primer grup obté
una major proporcio de respostes correctes tant en preguntes de TM de primer ordre
com de segon ordre, malgrat el nivell de llenguatge 1 el QI no verbal dels participants de

tots dos grups és similar.

4.2.- El llenguatge i la teoria de la ment en I’alumnat amb sordesa.

Davant les sospites que les criatures amb sordesa filles de pares oients
experimenten retards en el desenvolupament de la TM com a conseqiiéncia de les seves
dificultats en el llenguatge, i tenint present que els estudis que relacionaven TM i
llenguatge en d’altres poblacions, sense sordesa, demostraven que hi ha relacio entre les
dues dimensions, alguns autors han estudiat la influéncia del llenguatge en el

desenvolupament de la TM en la poblacié amb sordesa.

Els segiients estudis s’aproximen a la present tesi, que té per objectiu trobar la

relacié entre llenguatge oral, llenguatge escrit i TM en poblacié sorda amb IC.

Un dels estudis inicials en aquest sentit €s el que realitza Lundy (2002), que
busca els efectes de 1’edat i les habilitats d’expressio del llenguatge sobre el
desenvolupament de la TM utilitzant 4 tasques de falsa creenga: canvi d’ubicacio,
aparencga-realitat, continguts inesperats 1 imatge enganyosa. Es valoren dues variables:
1’0s dels pares de la LS per a I’expressio d’estats mentals, sota la hipotesi que si els
pares tenen un ampli repertori de signes que descriuen estats mentals, ajudaran als seus
fills amb sordesa a entendre els estats mentals; 1 la segona variable és el nivell
d’expressio del llenguatge per part dels alumnes amb sordesa. També es valora el nivell

de TM amb 4 proves de Falsa Creenga.

La mostra consta de 34 participants (15 nens i 19 nenes) amb sordesa congenita

de moderada a profunda (perdua auditiva igual o superior als 65dB) amb un 79% dels
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casos amb perdues superiors als 90dB. Tots se situen entre els 51 10 anys d’edat, sense
trastorns associats i amb families oients que utilitzen la llengua oral, tot 1 que alguns
coneixen la LS. Tots son de 1’estat de Colorado. 10 utilitzen IC i els 24 restants,

audiofons.

Es calcula el nivell d’us de la LS per part dels pares proporcionant-los un llistat
de 25 paraules relacionades amb estats mentals que cal que ells expressin en LS; 24 de
les families fan s de la LS amb els seus fills amb diferents nivells de fluidesa, mentre

que les 10 families restants no en fan us.

Per al llenguatge, s’utilitza la prova LPP (Bebko i McKinnon, 1998) que valora
la competeéncia lingiiistica expressiva. Es tracta d’una llista de 56 items que ha de
respondre la mestra o un professional de I’entorn de la criatura. Esta validat tant en
poblacié amb sordesa com amb desenvolupament tipic. En I’estudi les persones
responsables de respondre al Ilistat han estat les mestres tutores, o les logopedes en 2

€asos concrets.

Per ala TM es fan 2 preguntes control després de presentar I’escenari de la tasca
de canvi d’ubicacio. Hi ha 5 participants que son exclosos per no superar les preguntes.
Les tasques de falsa creenga son administrades pel mateix autor, i segueixen els

seglients procediments:

La tasca de canvi d’ubicacio6 consisteix en una explicacio per part de
I’examinador sobre una situacio: “hi ha un noi i una noia. El noi t€ una bossa de
caramels. La noia té una bossa de caramels. Estan caminant junts quan el noi veu una
capsa blanca 1 hi posa la seva bossa de caramels a dins. La noia veu una bossa marr6 1 hi
posa la seva bossa de caramels a dins. Llavors la noia marxa un moment i diu: “torno de

seguida”. En aquest moment es posa un video on es mostra la situaci6 explicada. Es
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realitzen dues preguntes control: “On ha posat els seus caramels la noia?”’ 1 ““ on son ara
els caramels de la noia?”. Si no es respon correctament, s’atura la prova, si el participant
respon correctament, la prova segueix. El video s’activa de nou 1 mostra com la noia
s’allunya i quan el noi sap que ja no el pot veure, s’acosta a la bossa marro, agafa els
caramels de la noia i els col-loca dins la seva capsa blanca. Es fan les dues preguntes de
test seguides, sense deixar temps per a poder respondre entre mig: “On anira primer a
buscar els seus caramels la noia? On pensa que son els seus caramels la noia?”. Després
que el participant respongui, s’activa de nou el video i es mostra com la noia torna al
lloc 1 busca els seus caramels dins la bossa marr6. Al no veure’ls, fa cara de sorpresa i
pregunta al noi si sap on son els caramels. El noi li respon que un gos se’ls ha emportat.
Es para per tltima vegada el video i es pregunta: “On pensa ara que sOn els seus

caramels la noia?” 1 “On pensa el noi que sén els caramels?”.

En la tasca d’aparenca-realitat, primer de tot es demana el nom del millor
amic/amiga del participant. Immediatament es capta 1’atenci6 del participant mostrant-li
dos objectes que semblen pedres, perd que en realitat son esponges. Es demana al nen
que identifiqui els objectes. Un cop ha donat la resposta, se li proporcionen els dos
objectes i se li demana que els toqui 1 que els identifiqui de nou (si no sap la paraula
“esponja” se li proporciona). Tot seguit se li formulen dues preguntes sense temps de
resposta enmig: “Que has pensat que eren aquests objectes primer? Abans de tocar-los,
que et pensaves que eren?” 1 després: “Si ara vingués el teu amic/amiga , que

pensaria que son aquests objectes?”

La tercera tasca ¢€s la dels continguts inesperats. Es mostra una caixa de tiretes a
I’alumne 1 se li pregunta qué hi ha dins. Un cop ha respost, se i demana que obri la
caixa, d’on en surten alguns llapis. Se li formulen dues preguntes sense temps perque

pugui respondre enmig de les dues: “Qu¢ has pensat que hi havia primer? Abans d’obrir
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la capsa, que et pensaves que hi havia a dins?” 1 la segiient pregunta: “Que pensaria el

teu amic, que no ha mirat dins la capsa, que hi ha dins?”.

L’ ultima tasca fa referéncia a la imatge enganyosa. S’utilitzen les imatges de
Astington (Astington i Jenkins, 1995; Gopnik i Astington, 1988; Jenkins 1 Astington,
1996). Es mostra una imatge que semblen unes orelles i cal que I’alumne digui de que
forma part aquesta imatge, la majoria responen “gos”. Seguidament es fa el mateix
procediment amb la imatge d’unes orelles de conill 1 s’espera que 1’alumne respongui
“conill”. Finalment, es mostra una imatge que fa pensar en unes orelles de gat, pero
després que 1’alumne respongui “gat”, se li mostra la segilient pagina on, enlloc d’un gat
apareix una flor, els petals de la qual semblen orelles de gat. Es torna a la pagina
anterior 1 es pregunta: “Que et pensaves que era primer?” 1 llavors: “Queé pensaria el teu

amic que €s aixo si només veiés aquesta pagina?”.

Els resultats obtinguts en I’estudi de Lundy (2002) confirmen que els sords fills
de pares oients presenten un retard d’uns 3 anys en 1’adquisicié de la TM, respecte als
alumnes amb desenvolupament tipic, i que hi ha una forta correlacio entre TM 1 edat.
També es relacionen els retards en TM amb retards en el llenguatge, tot i que la

correlacio no és tan forta com en el cas de ’edat.

Posteriorment, Schick, de Villiers, de Villiers i Hoffmeister (2007), presenten un
estudi que té per objectiu reflectir el paper que juga el llenguatge en el desenvolupament
de la TM en els infants amb sordesa, considerant que si tan sols fos necessari un
correcte desenvolupament cognitiu, junt amb 1’observacio del comportament dels altres
per a comprendre els estats mentals, els infants amb sordesa sense altres trastorns

associats no haurien de presentar retards en 1’adquisicié 1 desenvolupament de la TM.

146



La mostra esta formada per 176 participants d’entre 4 anys 1 8 anys i 3 mesos,

repartits en grups de la segiient manera:

- Grup 1: 86 sords fills de pares oients amb educacié inicament oral,
sense utilitzar per res la LS. D’ells, 49 son sords profunds, 53 amb audiofons i
33 amb IC. La sordesa de tots s’ha diagnosticat abans dels 18 mesos i no

presenten trastorns associats.

- Grup 2: 90 sords amb educaci6 en LS, envoltats d’adults i companys
fluents en LS, 1 que no han rebut educacié en llengua oral. D’aquests, 49 son
fills de pares sords, perd 41 tenen pares oients. 57 presenten un grau de sordesa

profunda i tots han estat diagnosticats abans dels 18 mesos.

- Grup 3: grup control format per 42 infants oients de 4 a 6 anys i 8

meSsos.

Es valora el QI no verbal, la comprensi6 de la Falsa Creenga i el nivell de
llenguatge oral i de LS, segons el grup. Als oients, perd, només se’ls avalua de la Falsa
Creenga. Les proves que s’utilitzen son el DAS (Elliott, 1990) i el Knox’s Cube Test
(Stone 1 Wright, 1979) per al QI no verbal; tres proves de canvi d’ubicacid, dues de
contingut inesperat 1 dues proves amb poc requeriment verbal per a la valoraci6 de la
TM; finalment, per al llenguatge, el PPVT-R (Dunn 1 Dunn, 1981), PTEOWPVT
(Gardner, 1990), el CELF-Preschool (Wiig, Secord i Semel, 1992) 1 una prova per a la
comprensio de falsos complements de frase. Per a la LS, una prova pel vocabulari
receptiu (ASLVT, Schick, 1997) i la de comprensi6 de falsos complements de la frase,

pero utilitzant la LS.

El PPVT-R (Dunn i Dunn, 1981) és una prova de vocabulari en imatges, que

consisteix en assenyalar la imatge corresponent a la paraula que pronuncia
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I’examinador, d’entre quatre opcions. La prova EOWPVT (Gardner, 1990) també
avalua el vocabulari pero a nivell de produccid. Cal que el participant evoqui la paraula
que correspon a la imatge que se li mostra. El test CELF-Preschool (Wiig, Secord 1
Semel, 1992) avalua la comprensid d’oracions de diferent complexitat, ja que inclou
oracions coordinades, passives i subordinades de relatiu. Es demana al participant que

escolti una oracié i que indiqui el dibuix que li correspon d’entre tres possibles.

Segons els resultats obtinguts per Schick et al., els aspectes lingiiistics que més
influeixen en el desenvolupament de la TM son el nivell de vocabulari i la comprensio
dels complements sintactics. El primer reflecteix el nivell d’exposicio al llenguatge que
ha experimentat I’infant, i com més alt €s, més riques son les converses que pot
intercanviar la criatura tant amb I’adult com amb els iguals. Pel que fa a la comprensio
dels complements sintactics, els autors la descriuen com a essencial per a poder
interpretar les converses sobre estats mentals 1, amb aixo, millorar la comprensio de la
TM. En el cas dels sords fills de pares oients s’experimenta una falta de connexio entre
les oracions, una limitaci6 en 1’us dels complements sintactics, lligada a la poca fluéncia
dels adults oients en LS. Aix0 és causa de la incomprensid de les converses sobre estats
mentals que es puguin intercanviar, i condueix a un retard en el desenvolupament de la

T™.

Més recentment, 1 també a nivell de TM 1 llenguatge, Levrez, Bourdin, Le
Driant, Forgeot d’Arc 1 Vendromme (2012) fan un recull d’investigacions anteriors que
han estudiat la relacio entre aquestes dues dimensions, llenguatge i TM. Levrez et al.
(2012) posen de manifest que hi ha poc acord entre quins aspectes del llenguatge son els
que estan directament relacionats amb la Falsa Creenga. A més, parlen de la poca
homogeneitat en els casos d’alumnes amb sordesa i les deficiéncies metodologiques de

les proves de valoracio per a poder realitzar aquests estudis.
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Aixi, es plantegen 1’objectiu de trobar la relaci6 entre el llenguatge,
especificament la gramatica 1 el vocabulari, amb la comprensio6 de la Falsa Creenca,

utilitzant, en aquest Gltim cas, una prova no verbal.

La mostra esta formada per un total de 24 alumnes, 12 sords fills de pares oients

1 12 oients, que formen el grup control. Cada grup consta de 6 nens i 6 nenes.

En el grup dels sords, les edats dels participants estan compreses entre els 9 anys
i3 mesosiels 12 anys i 1 mes. Tots estudien en aules especials incloses en escoles
ordinaries del nord de Franga. Cap d’ells presenta trastorns associats. La pérdua auditiva

€s severa o profunda i tots es comuniquen a través de la llengua oral.

Pel que fa al grup d’oients, les edats se situen entre els 6 anys 1 7 mesos i els 8
anys 1 3 mesos. Tots son estudiants del nord de Franga i cap d’ells ha repetit cap curs

escolar.

Per a la valoracio del llenguatge s’utilitzen 3 proves: EVIP, adaptacio francesa
del PPVT (Dunn, Theriault-Whalen & Dunn, 1993); ECOSSE, adaptacio al frances
(Lecocq, 1996) del Test of representation of Grammar (Bishop, 1983) i EPIS (Leuwers

i Bourdin, 2003).

La primera (EVIP) avalua la comprensio del vocabulari, la segona, la
comprensio d’estructures sintactiques, i la tercera s’utilitza per valorar la capacitat de

produccio6 d’estructures sintactiques davant un model.

Per a la comprensi6 de la Falsa Creenca s’utilitza una adaptacio per a nens
(Forgeot d’Arc i Ramus, 2011) de la prova creada per adults per Forgeot d’Arc (2011),

en que es presenten diverses historietes en imatges i, abans que s’acabi ’acci6 de la

149



historia, la imatge s’atura. S’ofereixen dos possibles finals a I’alumne, també en

imatges, i cal que esculli quin correspon a la historia que ha vist.

Els resultats mostren que els alumnes amb sordesa, sigui severa o profunda,
presenten retards en el desenvolupament de la Falsa Creenca, tot i no utilitzar tasques

verbals.

Es troba una forta correlacié entre els resultats en morfosintaxi i vocabulari amb
els de comprensid de la Falsa Creenca, la qual cosa porta a pensar que les dificultats en
TM que experimenten els alumnes amb sordesa son causades, en gran part, per les

dificultats lingiiistiques que presenten.

En el cas dels oients, pero, no es troba correlacio entre llenguatge i TM, 1 aixo fa
sospitar que el llenguatge i la TM es desenvolupen en tandem en els inicis, pero que
posteriorment es desvinculen per tal de seguir patrons de desenvolupament diferents. I,

segons els autors, aquesta unié dura més temps en el cas dels sords fills de pares oients.

Respecte la comprensi6 de les emocions, un estudi realitzat per Most i Michaelis
(2012) compara la percepcié d’aquestes en 1I’alumnat sord i oient, tenint en compte el

canal auditiu, el visual i I’auditiu-visual.

Els resultats que s’obtenen mostren que els infants oients i els sords que utilitzen
LS com a llengua familiar no presenten dificultats en la identificacié d’emocions a
I’edat de 4-5 anys, mentre que els sords fills de pares oients i1 sense cap membre a la

familia amb LS com a llengua materna, estan situats a un nivell inferior.

D’altres estudis han tingut en compte els avencgos en el I’adquisicio6 del
llenguatge per part de I’alumnat amb sordesa pels efectes dels IC i com aquests afectes

tenen a veure amb el desenvolupament de la TM. La recerca en aquest camp no és molt
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amplia pel fet que els IC son relativament recents, pero alguns estudis publicats mostren

la correlacid positiva entre IC, llenguatge i TM, els quals es descriuen a continuacio.

Macaulay i Ford (2006) presenten un estudi que relaciona la TM i el llenguatge
en els sords fills de pares oients, basant-se en el que altres autors ja havien postulat amb
anterioritat: que la TM es desenvolupa a través de la interaccid6 comunicativa amb
I’entorn, 1 que les referéncies sobre els estats mentals i els intercanvis de punts de vista
diferents és el que permet adquirir la TM (Peterson 1 Siegal, 1995; Brown et al., 1996,
Nelson, 1996) i, per tant, els sords fills de pares oients, que no intercanvien converses
sobre aspectes intangibles, imaginaris o hipotetics, pel fet que les families no tenen

suficient fluidesa en LS, presenten retards en TM (Marschark, 1993).

A partir d’aqui, realitzen un estudi que té per objectiu reflectir la relacié entre el
llenguatge, 1’edat cronologica i el desenvolupament de la TM en sords fills de pares
oients, centrant I’atenci6 en els sords prelocutius amb IC. I tenint en compte el que va
demostrar Peterson (2004), sobre els beneficis de la implantaci6 en edats primerenques,

també pretenen comprovar els efectes d’aquesta i de 1’edat auditiva amb IC.

Els participants son 6 nens i 4 nenes amb sordesa prelocutiva bilateral profunda
que utilitzen IC. Les edats van dels 4 anys 1 4 mesos als 11 anys i 1 mes (edat mitjana:
8;5) i ’edat d’implantaci6 va dels 2;1 als 6;10 (edat mitjana: 3;7) i I’edat auditiva (amb
IC) va entre els 2 anys i 3 mesos i els 7 anys 1 6 mesos (edat mitjana: 4;8). Cap d’ells
presenta trastorns associats ni compta amb cap membre de la familia amb sordesa o

natiu en LS.

Es valora el nivell de llenguatge amb el British Picture Vocabulary Scale 2nd

Edition (BVPS-II), amb el qual s’avalua tan sols el nivell de comprensid de vocabulari,
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sense necessitat de resposta verbal. Per a la TM s’utilitza la prova de Sally-Ann (Baron-

Cohen, 1985) amb les joguines dels protagonistes d’una famosa pel-licula de Disney.

Els resultats destaquen correlacio entre el nivell de llenguatge i la durada de
I’IC, perd no amb 1’edat cronologica ni amb 1’edat de implantaci6, amb una millora d’1
any en comprensié del llenguatge per cada any des de I’IC. El nivell de llenguatge es
relaciona amb el nivell de TM, el qual no mostra correlaciéo amb 1’edat cronologica, ni

la durada de I’'IC.

Aixi, el nivell de TM va lligat al nivell de llenguatge, o millor dit, al nivell de
vocabulari comprensiu, de manera que es podria confirmar la hipotesi que el
desenvolupament de la TM va lligat a les interaccions comunicatives amb 1’entorn i a

I’0s de termes mentals.

Per tant, si I’IC permet equiparar el retard en el desenvolupament del llenguatge,
podra reduir també el retard en el desenvolupament de la TM que va lligat a la sordesa

quan els progenitors son oients.

Tot 1 aixi, els mateixos autors destaquen la petita quantitat de mostra (10

participants) com a impediment per a confirmar les conclusions de I’estudi.

M¢és endavant, Remmel 1 Peters (2008) realitzen un estudi per a trobar la
correlacid entre TM 1 llenguatge en els infants amb IC basant-se en el que s havia
demostrat en estudis anteriors (Geers, 2006; Svirsky, Robbins, Kirk, Pisoni i Miyamoto,
2000): que les criatures amb sordesa presenten retards en 1’adquisici6 del llenguatge
aixi com en el desenvolupament de la TM. D’altra banda, pero, I’IC permet accelerar

I’adquisici6 del llenguatge.
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Aixi, la hipotesi inicial dels autors és la segiient: si I’IC millora I’adquisicio del
llenguatge i la comprensio de les referéncies lingiiistiques sobre els estats mentals,

aquests afavoreixen el desenvolupament de la TM, per tant, I’IC pot afavorir la TM.

Amb una mostra de 30 infants oients (de 4;5 a 6;4 anys) i 30 amb IC (de 3;1 a
12;0 anys), estudien si la TM esta associada a I’edat d’implantacio6 o al temps que ha
passat des de I’activacio de I’IC fins al moment de la valoracio; i si, en relacio al
llenguatge, esta associada al nivell lingiiistic general o a 1’adquisicié del complement

sintactic especific que proposa de Villiers i de Villiers (2000).

S’utilitza I’escala de TM de Wellman i Liu (2004), una prova de Falsa Creenga
no verbal de Call i Tomasello (1999) adaptada per Figueras-Costa i Harris (2001) i una
prova de falsa fotografia (Zaitchik, 1990). Per a valorar el processament sintactic s’usa
una prova de memoria de complements adaptada de la prova utilitzada per de Villiers i

de Villiers (2000).

Els alumnes amb IC, pero no els oients, son avaluats amb quatre proves més:
una d’explicaci6 d’accid, també adaptada de de Villiers 1 de Villiers (2000), en que es
valora la capacitat per descriure una accié anomala fent referéncia a 1’estat mental del
personatge que la desenvolupa; una de fonética (Phonetically Balanced Kindergarten
Test — PBK); un index de produccié sintactica (Index of Productive Syntax — IPSyn) i

unes escales de llenguatge oral i escrit (Oral and Writen Language Scales — OWLS).

Els infants amb IC presenten millors competeéncies lingiiistiques que els infants
sords fills de pares oients valorats en estudis anteriors de Figueras-Costa 1 Harris
(2001), 1 un cop controlades les variables d’edat, els resultats mostren una relacié entre

TM 1 nivell sintactic general. De manera que es conclou que com més bones son les
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habilitats lingliistiques, millor és 1’accés a les converses sobre estats mentals, la qual

cosa afavoreix 1’adquisici6 de la TM.

En un altre estudi de Peters, Remmel i Richards (2009) se segueix estudiant la
relacio entre TM, IC 1 llenguatge. Aquest cop, pero, s’estudia més concretament 1’efecte
del llenguatge sobre la comprensio de la Falsa Creenca en poblacié amb IC, per tal de
poder respondre dues preguntes inicials: L’alumnat amb IC utilitza explicacions de falsa
creenca en les situacions lingiiistiques més naturalistes, demostrant-ne aixi una correcta
comprensio? I, quina €s la relacio entre llenguatge i comprensio de la Falsa Creenga en

aquesta poblacid?

La mostra de I’estudi esta formada per 30 participants (15 nens i 15 nenes)
d’edats compreses entre els 3 anys i 1 mes i els 12 anys. Tots amb sordesa prelingiiistica
profunda. L’edat mitjana de la primera protesi és a 1 any i 2 mesos i tots porten IC amb
una mitjana d’edat d’implantacio de 2 anys i 9 mesos. La llengua de comunicacio6 de

tots els participants és 1’angles oral.

A T’inici de la recollida de dades s’administra la prova de fonética Phonetically
Balanced Kindergarten Word Lists (PBK; Haskins, 1949). Tots els participants resulten
aptes en la repeticié d’oracions, resultats que confirmen que tenen bona percepcio oral i
un correcte processament i que poden entendre el llenguatge que s’utilitza en les tasques

de TM d’aquest estudi.

Per a la comprensio i I’expressio oral s’administra la prova Oral and Written
Language Scales (Carrow-Woolfolk, 1995), pero per limitacions de temps, a 7
participants se’ls avalua de comprensid oral amb altres proves o amb proves ja
administrades en els 3 mesos anteriors al moment de 1’estudi: Test of Auditory

Comprehension of Language (Carrow-Woolfolk, 1995) 1 Preschool Language Scale-4
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(PLS-4; Zimmerman, Steiner i Pond, 2002). A 11 se’ls administren altres proves per a
I’expressio oral: PLS-4, Comprehensive Assessment ok Spoken Language (CASL;
Carrow-Woolfolk, 1995) 1 Clinical Evaluation of Language Fundamentals -4 (CELF-4;

Semel, Wiig i Secord, 2003).

Es fa una valoracio de les habilitats narratives a través d’una tasca d’explicacid
de contes, on es demana als participants que narrin la historia del conte d’imatges
“Frog, Where Are you?” (Mayer, M., 1969), que no inclou text. Les puntuacions
s’obtenen a partir d’un llistat que inclou 60 formes sintactiques dividides en 4 grups:
sintagmes nominals, sintagmes verbals, interrogacions i negacions. Es puntua la

freqiiéncia en que el participant utilitza cada tipus de construccio.

S’inclou també una prova de memoria dels complements, que mesura la
capacitat de I’alumne per processar els complements sintactics de verbs de comunicacio6
i d’estats mentals. Consta de 4 assajos en que s’explica al participant que el personatge
diu o pensa alguna cosa que ell pot veure clarament que és falsa. Després es pregunta al
participant sobre qué pensa o diu el personatge (de Villiers i de Villiers, 2000), ja

utilitzada en 1’altre estudi dels autors (Remmel i1 Peters, 2009).

I per a la TM se segueix, per una banda, el procediment dels continguts
inesperats amb una capsa de tiretes i, per 1’altra, la prova de de Villiers i de Villiers
(2000), també¢ utilitzada en ’estudi citat anteriorment, en qué es demana als participants

que descriguin una accié anomala d’un personatge referint-se al seu estat mental.

Segons els resultats obtinguts per Peters ef al. (2009) en el llenguatge, s’esperen
puntuacions bones en TM, ja que encara que alguns participants presenten un nivell
lingiiistic situat entre 1 1 2 desviacions tipiques per sota de la mitja, alguns altres tenen

un nivell lingiiistic situat 2 desviacions tipiques per sobre de la mitjana.
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En TM, sén capagos d’atribuir estats mentals per a explicar accions absurdes o
erronies d’altres persones, pero en canvi cometen errors en la prova dels continguts
inesperats. Aixo fa pensar que comprenen la Falsa Creenga 1 la utilitzen per parlar
d’accions passades, pero que tenen dificultats per a poder predir accions d’altres basant-

se en la Falsa Creenca.

En la relacié llenguatge-TM s’observa que la dimensio lingliistica que influeix a
la TM és la sintaxi, en general, no la comprensié i memoria dels complements sintactics
com s’havia expressat en altres estudis. També s’ha vist que obtenen millors resultats en
TM els que en I’explicaciéd de contes fan s de vocabulari referent a elements cognitius i
que utilitzen verbs com ara “pensar, saber, imaginar, pretendre o somiar”. Amb aixo,
doncs, es reafirma el que estudis anteriors ja havien postulat: que I’exposicio a

converses sobre estats mentals afavoreix el desenvolupament de la TM.

Es cert que tots els participants obtenen puntuacions correctes en TM i
llenguatge, pero cal tenir present que tots ells havien rebut audiofons com a molt tard
als 3 anys i que havien estat implantats abans dels 6 anys, havent rebut estimulacio
auditiva anterior a través d’audiofons. Aixo fa pensar que una possible causa del retard
en TM per part dels sords €s el fet de rebre la primera protesi auditiva tardanament, i
que aquest retard en I’estimulacio6 auditiva i, per tant, en el desenvolupament lingiiistic

sigui el que causa retards permanents en TM.

Sintesi del capitol

Diversos estudis han comprovat 1’existéncia de retards en el desenvolupament de
la TM en I’alumnat amb sordesa en edat d’educaci6 primaria (Levrez et al., 2012;
Peterson, 2004; Peterson, 2009; Peterson et al., 2009; Peterson ef al., 2012; Remmel 1

Peters, 2009; Shahaeian et al., 2014; Woolfe et al., 2002; Ziv, et al., 2013). D’altra
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banda, moltes investigacions han buscat la relacié entre llenguatge i TM, amb 1’objectiu
de trobar quina de les dimensions del llenguatge hi té més relacio. S ha evidenciat que
la sintaxi es relaciona de manera significativa amb el desenvolupament de la TM, que
els retards en aquesta dimensio lingiiistica expliquen els retards en la comprensié de la
TM en I’alumnat amb IC (Remmel i1 Peters, 2008), i que el vocabulari també esta
relacionat de manera significativa amb la comprensi6 de la FC (Levrez et al., 2012;

Macaulay i Ford, 2006; Schick, et al., 2007).

Pero val a dir que els estudis realitzats s’han centrat en una o dues dimensions
del llenguatge, ja sigui el vocabulari (Macaulay i Ford, 2006), I’expressio del llenguatge
(Lundy, 2002), el vocabulari juntament amb la sintaxi (Levrez et al., 2012; Schick, et
al., 2007) o les habilitats narratives i els processos sintactics (Remmel i Peters, 2008).
Aixi doncs, caldria estudiar les quatre dimensions lingiiistiques (morfologia, sintaxi,
semantica i pragmatica) en relacio no sols a la Falsa Creenga, 1’estat mental de la TM
més estudiat, sind en relaci6 a tots els items de la TM descrits inicialment per Wellman
et al. (2001), que van ser ordenats en una escala i ampliats fins a la inclusié del

sarcasme per Peterson, ef al. (2012).

Es per aixo, doncs, que en els capitols que segueixen es plantegen les hipotesis i
objectius d’estudi de la present tesi, que pretén trobar la relacid entre les quatre

dimensions lingiiistiques i els diversos estats mentals de la TM.
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CAPITOL IV: Delimitacié de I’objecte d’estudi i objectius del treball

Aquest estudi se centra en explorar les relacions dels IC amb el
desenvolupament del llenguatge oral i escrit i la TM en I’etapa de 1’educacio6 primaria.
Aixi, es vol comprovar de quina manera els IC beneficien el desenvolupament del
llenguatge oral, veure si tenen la mateixa relacié amb les quatre dimensions
lingiiistiques (morfologia, sintaxi, semantica i pragmatica) o si €s diferent per a cada

una d’elles.

D’altra banda, tenint en compte que al llarg de I’educacié primaria €s quan
s’inicia i més s’incideix en 1’aprenentatge de la llengua escrita, es pretén valorar quin és
el nivell de desenvolupament d’aquesta en I’alumnat sord amb IC d’entre 6 1 12 anys, i

verificar si s’obtenen els mateixos beneficis que en el llenguatge oral.

En relaci6 al desenvolupament psicologic lligat amb el llenguatge, s’avalua el
nivell de desenvolupament en TM, ates que es vol trobar la relacié entre aquest i el
nivell en cada dimensi6 lingliistica, per tal de poder comprovar de quina manera es

relacionen, i si hi ha alguna dimensi6 que estigui més vinculada a la TM.

Tal 1 com ja s’ha esmentat, la poblacié6 amb sordesa presenta una gran
variabilitat, ja que hi ha molts factors influents que impliquen que hi hagi
caracteristiques diferencials entre els seus components fins 1 tot quan pertanyen a la
mateixa edat i/o pateixen el mateix grau de pérdua auditiva. Aquestes es deuen al fet
que hi ha molts factors influents que interactuen i modifiquen el desenvolupament del
llenguatge de les criatures amb sordesa, 1 aquests provoquen que hi hagi tanta

heterogeneitat entre 1’alumnat sord.

Aixi, per tal de poder comptar amb una mostra més homogenia, es van definir

uns criteris d’inclusié, que permetessin comptar amb participants amb caracteristiques
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similars, controlant alguns dels factors que originen les principals diferéncies. Criteris

que s’exposen més endavant a la metodologia.

1.- Hipotesis

A I’inici de I’estudi, ens formulavem diversos interrogants sobre els efectes dels

IC en el desenvolupament del llenguatge oral, del llenguatge escrit i de la TM.

Una de les preguntes inicials era saber quins son els factors que influeixen en el
desenvolupament del llenguatge en 1’alumnat sord amb IC. Veure quins d’ells son
significatius per a un desenvolupament lingiiistic més proper al de 1’alumnat oient 1
sense dificultats associades. Havent obtingut informacié d’estudis anteriors, creiem que
els factors que més influéncia tenen en el desenvolupament lingiiistic d’aquesta
poblacio son I’edat en que s’ha activat la protesi (Colletti et al., 2011; Fagan 1 Pisoni,
2010; Lopez-Higes et al., 2015; Niparko et al., 2010; Yasamsal et al., 2013), ’audicid
pre-1C, la modalitat comunicativa (Boons ef al., 2013a 1 2013b; Madrid Canovas, 2011;
Peterson, 2009) i la reeducacié logopedica (Geers ef al., 2009; Madrid Canovas i Bleda,
2011). En aquest cas, pero, només es tenen en compte I’edat d’activacié de I’IC i el
guany auditiu que proporciona aquest, ja que els factors influents com la modalitat
comunicativa i la reeducacié logopédica son variables que es van controlar en el

moment de seleccid de la mostra.

D’altra banda, com a factors que poden influir en el desenvolupament del
llenguatge en les criatures sordes, s’han descrit les caracteristiques socials, culturals 1
economiques de les families. Segons Sarant ef al. (2015) quan una parella decideix tenir
un primer fill, les seves condicions economiques son més favorables que quan ja tenen
algun fill i n’esperen un altre, per aixo les criatures que neixen primer dins d’una familia

reben més estimulacié de la lectura, la qual cosa en beneficia I’adquisicio, com també
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ho fa sobre I’escriptura. Aixo concorda amb el que es postula en 1’estudi de Geers ef al.
(2009), que igual que passa amb I’alumnat amb desenvolupament tipic, el
desenvolupament del llenguatge oral dels sords, entre d’altres coses també depén de
factors socials de cada criatura com son, entre d’altres, el nivell cultural dels pares.
També es confirma en I’estudi de Niparko et al. (2010) que el nivell social, economic 1
cultural de la familia tenen una relacio significativa amb resultats favorables en
comprensio 1 expressiod del llenguatge. Els nivells educatius de les mares s’associen a
progressos més rapids en el desenvolupament del llenguatge, aixi com el nivell
socioeconomic familiar esdevé un factor influent important, fent que el
desenvolupament del llenguatge oral dels sords sigui més rapid i es doni més aviat en el
temps (Szagun i Stumper, 2012). En canvi, en un altre estudi, realitzat per Wu ef al.
(2015), no es troba correlaciod entre el nivell socioeconomic familiar 1 el nivell lingiiistic
de les criatures. En aquest estudi tindrem en compte la influeéncia del nivell cultural de

la familia.

A més d’aquests factors, ’edat, el génere i el tipus de protesi també tenen un
paper rellevant en el desenvolupament del llenguatge i de la TM. Amb I’edat millora el
nivell de TM (Grazzani i Ornaghi, 2009; Peterson, 2004; Peterson i Wellman, 2009),

pero el génere no hi té cap relacio (Grazzani 1 Ornaghi, 2009; Sundqvist ef al., 2014).

Geers et al. (2008) comproven que els resultats en la producci6 de la parla i el
llenguatge son més favorables pel sexe femeni, mentre que d’altres no troben relacio
entre el nivell de llenguatge 1 el génere (Niparko ef al., 2010). Pel que fa a la lectura,
sembla ser que 1’edat és una variable significativa per a I’aprenentatge de la lectura
(Geers et al., 2008; Harris 1 Terletski, 2010; Yasamsal et al. 2015), pero no hi ha acord
en la influéncia del génere. Mentre Geers ef al. (2008) si que troben correlacio entre el

genere 1 la lectura, altres autors ho descarten (Harris 1 Terletski, 2010; Yasamsal et al.,
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2015). En el llenguatge oral, també¢ hi ha correlacio entre el nivell lingiiistic i1 1’edat
(Boons et al., 2013a). En els casos de sordesa profunda bilateral, els resultats en proves
de lectura son més favorables si es compta amb IC bilateral (Boons et al., 2013b; Sarant

etal.,2015).

En relacio al llenguatge propiament dit, una de les preguntes que ens feiem al
principi era si els IC beneficien per igual les quatre dimensions del llenguatge, o si ho
fan de manera diferent per a la morfologia, la sintaxi, la semantica i la pragmatica.
Tenint en compte els resultats dels estudis publicats fins al moment, la hipotesi que es
planteja és que no totes les dimensions lingiiistiques es veuen igualment beneficiades
per 1’Gs dels IC, siné que es poden observar importants diferéncies entre elles. Sembla
ser que d’una banda, la semantica és la dimensido més propera als oients (Amemiya et
al., 2013; Fagan 1 Pisoni, 2010; Geers ef al., 2009) malgrat s hi observin algunes
dificultats (Amemiya et al., 2013; Boons, et al., 2013a) i, per contra, les que es veuen
menys beneficiades son la morfologia i la sintaxi. Malgrat s’han trobat poques
investigacions que les avaluessin de manera especifica en una mostra com la de I’estudi
que es presenta, si que s’han trobat dificultats que les situen a nivells per sota dels oients
(Boons et al., 2013a ; Madrid Canovas, 2011). A més, sembla ser que en pragmatica, tot
1 que I’alumnat sord compta amb IC, segueix presentant retards en aquesta dimensid
lingtiistica que els situa també per sota del nivell dels oients (Chin ef al., 2012; Madrid

Canovas, 2011).

Pel que fa al desenvolupament del llenguatge escrit, es creu que s’observaran
similituds amb el llenguatge oral, donat que la llengua escrita s’aprén a través de la
llengua oral. Per tant, en la lectura i I’escriptura, es veuran reflectides les mateixes

dificultats que en el llenguatge oral.
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D’una banda, per les dificultats en consciéncia fonologica que experimenten les
criatures amb sordesa, els suposa més dificultat reconeixer el so de les lletres del que
experimenten els oients, mentre que si que poden recon¢ixer-les pel seu nom (Kyle i

Harris, 2011).

De I’altra, en la comprensid, els resultats seran similars als dels oients, sobretot
en els que hagin rebut I’IC en edat precoc (Lopez-Higes, 2013; Miller, 2013; Saran et
al., 2015), tot i que cal tenir present que es veuran reflectides les dificultats en
morfosintaxi, quan sigui necessari recorrer a aquesta dimensio per a la comprensié de
les oracions que no mantenen 1’ordre SVO (Lopez-Higes, 2013) i en la comprensi6 de
textos, en que cal fer us dels elements morfosintactics per a una correcta comprensio

(Miller, 2013).

A més, es vol observar quina és la relacio entre el llenguatge i la TM. La
hipotesi és que s’observara una correlacid entre el nivell global del llenguatge i el nivell
de TM, pel fet que ja s’ha demostrat en poblacié oient (Filippova i Astington, 2008).
Pero es vol fer un analisi més especific 1 veure amb quina de les quatre dimensions
lingtiistiques el desenvolupament de la TM guarda més relacid. Es creu que sera amb la
semantica, la qual permet la comprensio del vocabulari dels estats mentals (Grazzani i
Ornaghi, 2012; Levrez et al., 2012; Macaulay i1 Ford, 2006; Peters et al., 2009; Rakhlin
et al.,2011; Schick et al., 2008) 1 la sintaxi (Levrez et al., 2012; Peters et al., 2009,
Rakhlin et al., 2011; Remmel 1 Peters, 2008; Schick et al., 2008). Pero també suposem
que hi haura correlacié amb la pragmatica, la qual és imprescindible per a la comprensio
de la intencio6 de I’interlocutor i, per tant, fa possible la comprensio del sarcasme,

I’estadi més avancgat de la TM.
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Finalment, malgrat les condicions requerides per a la inclusid dels participants,
que permeten formar una mostra forca homogenia, és reconeguda la diversitat en el
col-lectiu de sords, deguda a les diferéncies intrinseques i també de I’entorn, per tant, es
podran observar diferents perfils segons els resultats obtinguts en el llenguatge oral 1

I’escrit i la TM, coincidint amb factors externs similars.

En resum, les hipotesis de 1’estudi son:

1. Els factors influents més significatius en el desenvolupament de la TM en
infants sords implantats son 1’edat d’activacio de I’IC i el guany auditiu que
proporciona I’IC, aixi com el nivell cultural de la familia, I’edat, el génere i
si la protesi €s unilateral o bilateral, tot i que amb el génere no hi ha un acord
generalitzat.

2. Hi pot haver diferéncies en com I’IC beneficia les diferents dimensions
lingiiistiques (semantica, morfologia, sintaxi i pragmatica). Les menys
afavorides podrien ser la morfologia 1 la sintaxi.

3. Lamodalitat escrita del llenguatge també es veura afavorida per I’IC. Aquest
benefici correlacionara amb els beneficis obtinguts en el llenguatge oral.

4. Elnivell global de TM correlaciona amb el nivell global de llenguatge, i té
una relacié més forta amb la semantica, la sintaxi i la pragmatica, dins de les
quatre dimensions lingliistiques.

5. Els resultats en TM estan lligats a 1’edat d’IC.

6. Es podran observar perfils diferents que permetra agrupar els participants
segons els seus resultats en les proves 1 els factors sociodemografics de

cadascun.
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2.- Objectius

Tenint en compte el que és previsible segons la literatura, 1 un cop establertes les

hipotesis, a continuacio6 es descriuen els objectius de 1’estudi.

En primer lloc, tenint present que la poblacié amb sordesa experimenta retards
en el desenvolupament del llenguatge oral, perd hi ha poca recerca en el cas de
I’alumnat sord amb IC en edats d’educaci6 primaria, es vol comprovar com aquest tipus
de protesi afavoreix al desenvolupament del llenguatge i com alguns dels factors que hi
estan relacionats influeixen en aquest desenvolupament: edat d’implantacid i guany
auditiu. No es tindra en compte la modalitat comunicativa pel fet que tots els
participants en I’estudi sén oralitzats, ni tampoc la reeducacio6 logopedica, pel fet que

tots compten amb aquest servei per part dels CREDA.

Pel fet que hi ha pocs estudis centrats en I’educaci6 primaria, és dificil establir
quines son les dimensions lingiliistiques més beneficiades pels IC, 1 per tant es planteja
com a segon objectiu I’analisi de cada una de les dimensions del llenguatge oral:
morfologia, sintaxi, semantica i pragmatica de manera individual, per tal de comprovar
si totes quatre es veuen afavorides de la mateixa manera amb els IC o si, en cas contrari,

es poden trobar diferéncies entre elles 1 retards en unes o altres.

Com a tercer objectiu, es pretén estudiar el desenvolupament del llenguatge
escrit en aquesta poblacid: comprovar si al llarg de 1’educacio6 primaria el
desenvolupament del llenguatge escrit presenta les mateixes caracteristiques que 1’oral,

¢s a dir, que es veu igualment beneficiat pels IC.

Seguidament, es pretén relacionar les millores en llenguatge oral i escrit de
I’alumnat sord amb IC amb el nivell de desenvolupament de la TM, 1 comprovar si

aquesta tamb¢ es veu afavorida amb 1’us dels IC, guardant relacié amb el nivell de
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desenvolupament lingiiistic. A més, comprovar amb quina de les dimensions
lingiiistiques guarda més relacio, que se sospita que sera la pragmatica, per les seves

caracteristiques similars en contingut.

Finalment, com a ultim dels objectius especifics, es vol comprovar que el
desenvolupament de la TM es veu afavorit per les millores auditives que proporciona
I’IC, és a dir, que I’edat d’implantaci6 i el guany auditiu tenen a veure amb el

desenvolupament de la TM.

Aixi doncs, els objectius son:

1. Valorar com influeixen en el desenvolupament del llenguatge oral el guany
auditiu que proporciona I’IC i1 I’edat d’activacio del mateix .

2. Comprovar si el nivell cultural familiar actua com a factor influent en el
desenvolupament del llenguatge i la TM.

3. Verificar si I’edat, el sexe 1 el tipus de protesi estan relacionats de manera
significativa amb els resultats obtinguts en llenguatge oral, llenguatge escrit 1
™.

4. Coneixer si les dimensions del llenguatge oral es desenvolupen per igual o si
hi ha diferéncies entre elles en la poblacio amb IC.

5. Avaluar si hi ha retards en el desenvolupament del llenguatge escrit.

6. Comprovar si el desenvolupament del llenguatge escrit esta relacionat amb el
del llenguatge oral.

7. Verificar si el desenvolupament en TM esta relacionat amb el nivell
lingiiistic oral i escrit.

8. Cong¢ixer quines dimensions lingiiistiques es relacionen amb el

desenvolupament de la TM.
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9. Valorar si el desenvolupament de la TM esta relacionat amb I’edat
d’activacid de I’IC i el guany auditiu que proporciona aquest.

10. Comprovar si els factors influents 1 els resultats obtinguts permeten crear
perfils que agrupin als participants de caracteristiques i nivells similars,

posant de manifest I’existéncia de grups diferents en la mostra estudiada.
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CAPITOL V: Metodologia

Per cobrir els objectius plantejats 1 verificar les hipotesis ja descrites, he
dissenyat un estudi de tall transversal en el qual s’han estudiat els resultats en proves de

llenguatge oral i escrit i de TM d’un total de 30 participants amb sordesa amb IC.

Algunes de les proves escollides, descrites en els propers apartats, son proves
que han estat aplicades en poblacions com la de I’estudi: alumnat amb sordesa i amb IC
o en poblaci6 d’educacié primaria. Tant la prova de llenguatge oral, com la de
llenguatge escrit han estat estandarditzades amb poblacié amb desenvolupament tipic.
La de TM no ha estat estandarditzada, pero si aplicada també a poblacié amb

desenvolupament tipic.

A més, en el cas de la prova de llenguatge oral, s’ha administrat també en
poblacio infantil maltractada, en poblacié amb llengiies maternes d’origens diferents, en
alumnes amb sindrome X-fragil, en criatures privades d’afecte, en paralisi cerebral, en
alumnat amb contextos socials diversos, en adults amb traumatismes cranioencefalics 1
en alumnat amb necessitats educatives especials: trastorn generalitzat del
desenvolupament, retard mental, déficit d’atencid i retard del llenguatge, a més de fer-
ho en poblacié amb desenvolupament tipic. La prova de TM ha estat aplicada en

poblacié amb autisme i amb sordesa.
1.- Participants

Els criteris d’inclusio en la mostra eren els que segueixen: sordesa profunda,
amb IC unilateral o bilateral, abséncia de trastorns associats i un nivell de comprensié
del catala/castella suficient per a participar en les proves. A més, calia que tinguessin

una edat cronologica entre 6 1 12 anys, 1 que estiguessin cursant entre primer i sis¢ de
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primaria, per tal de poder comptar amb 1’alumnat que ja ha iniciat I’aprenentatge de la

lectura i I’escriptura.

Per a la formaci6 de la mostra, es va contactar amb alguns CREDA de
Catalunya, que son la institucié de referéncia pels casos de sordesa infantil. Els CREDA
fan tant el seguiment dels infants sords com la rehabilitaci6 de les dificultats del
llenguatge derivades de la sordesa i d’altres sindromes. Es tracta de centres d’atencio
sectorial que acullen la poblacio6 escolaritzada en centres publics i concertats d’una zona
geografica, per tant, per la formacié de la mostra ens permet fer una seleccio
poblacional, prenent tot I’alumnat amb sordesa que presenta les condicions establertes

de la ciutat que atén cada CREDA.

Aixi, el contacte inicial va ser amb el CREDA Pere Barnils, de Barcelona, del
qual es van poder incloure 10 alumnes, les families dels quals van acceptar la
participacio en I’estudi. També es va comptar amb la col-laboracié del CREDA Jordi

Perell6, de Sabadell. En aquest cas, es van incloure 9 alumnes.

Seguidament, es va contactar amb el CREDA Narcis Maso6, de Girona, d’on es

van poder incloure en la mostra 11 participants.

La mostra definitiva esta formada per 30 participants, 15 nens i 15 nenes, d’entre
sis 1 dotze anys. Tots presenten sordesa neurosensorial profunda, 27 d’ells, bilateral.
Tots porten IC: 22 unilateral, 1 4 d’ells porten audiofon a I’orella contra lateral; els 8

restants porten IC bilateral.

A 16 d’ells se’ls va diagnosticar la sordesa abans dels 2 anys, mentre que als 14
restants se’ls va diagnosticar als 2 anys o més tard (5, passats els 3 anys i1 als 5 anys).
Tots ells assisteixen a escoles ordinaries, publiques o concertades, 1 son atesos per les

logopedes del CREDA que els pertoca per territori (Taula 3).
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Taula 3: Caracteristiques dels participants en I’estudi.

Sexe Edat Diagnostic Tipus OD OE Guany

M 40 BL IC IC <15dB

F 36 BL IC A 20-30dB
M 8 BL IC IC 20-30dB
M 42 BL IC A 20-30dB
M 32 BL IC IC 20-30dB
M 10 BL IC - 20-30dB
F 24 BL IC A 20-30dB
F Naixement BL IC - 20-30dB
F 24 BL IC - 20-30dB
F 17 BL IC - 20-30dB
F 7 BL IC - 20-30dB
M 39 BL IC - 20-30dB
M 12 BL - IC 20-30dB
F 24 BL IC IC 20-30dB
M 10 UL IC - 15-20dB
F 39 BL IC IC 15-20dB
M Naixement UL IC - 15-20dB
M 12 BL IC 1C <15dB

F 5 BL IC 1C 20-30dB
M 14 BL IC - 15-20dB
F 6 BL IC - 20-30dB
M 18 UL IC - 15-20dB
F 8 BL IC - 20-30dB
F 12 BL IC 1C 15-20dB
M ? BL IC - 20-30dB
F 24 BL A IC 15-20dB
M 30 BL - IC 15-20dB
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F 6 BL IC - <15dB
F 29 BL IC - 20-30dB

M 24 BL IC 1C <15dB

Nota. L’edat de diagnostic és en mesos; Tipus = tipus de sordesa OD= protesi de
I’orella dreta; OE= protesi de 1’orella esquerra; Guany = guany auditiu amb I’IC
M=masculi; F=femeni; BL=bilateral; UL=unilateral; IC= implant coclear; A =

audiofon.

2.- Instruments

Per a la obtenci6 de dades s’han utilitzat tres proves, les quals han estat
administrades a tots els participants, i un qiiestionari que han respost les families. A
més, s’ha obtingut informaci6 relacionada amb la perdua auditiva per part de les

logopedes i audioprotesistes dels CREDA.

2.1.- Llenguatge oral.

Per a la valoraci6 del llenguatge oral dels participants, s’ha utilitzat la prova
BLOC-SR (Puyuelo i Renom, 2007). S ha escollit aquesta prova pel fet que permet
avaluar les quatre dimensions lingiiistiques per separat, a més d’haver estat validada en
poblacié de Barcelona, zona on pertany en 33% dels participants de 1’estudi, 1 un 30%
¢s de poblacions properes (area metropolitana). El 57% restant és de la provincia de

Girona.

Inicialment, el 1998 es va publicar la primera edici6 de BLOC (Bateria de
Lenguaje Objetiva y Criterial), I’objectiu de la qual consistia en poder detectar no sols
la preséncia/abséncia de dificultats en el llenguatge, sin6 que reflectis el perfil del
llenguatge i permetés plantejar un pla d’intervencio. Aixi, els items inclosos van

permetre administrar la prova a I’alumnat d’entre 5 i 14 anys, avaluant les quatre
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dimensions del llenguatge (morfologia, sintaxi, semantica i pragmatica), tant en
comprensio com en expressio, 1 essent possible I’administracio de la prova sencera o

d’un sol modul.

Posteriorment es va crear la prova BLOC-S (Bateria de Lenguaje Objetiva y
Criterial-Screening), per reduir el temps d’administracio i, més tard, es va publicar la
versi6 revisada BLOC-SR (Bateria de Lenguaje Objetiva y Criterial-Screening,
Revisada), que ¢és la prova utilitzada en aquest estudi. Totes elles han estat aplicades en
poblacié amb necessitats educatives especials, per tal de poder demostrar la seva

validesa clinica i educativa..

Aquesta prova esta formada per 4 sub-blocs, un per a cada dimensié del
llenguatge: morfologia, sintaxi, semantica i pragmatica. Cada sub-bloc consta d’un
nombre diferent d’items, repartits en apartats. En el bloc de morfologia es diferencien
10 apartats amb 1 item de prova i 4 o 5 items d’avaluacio cadascun: present, formes
verbals regulars — futur, formes verbals regulars — imperfet, formes verbals irregulars —
present, formes verbals irregulars — passat, formes verbals irregulars — futur,
comparatius i superlatius, derivats, pronoms personals — subjecte, pronoms personals —

complement directe, reflexius i possessius.

El bloc de sintaxi consta de 10 apartats amb 1 item de prova cadascuni 3 o 4
items de valoracio: oracions simples — SUBJ-VERB-CCL, oracions simples — SUBJ-
VERB-CD-CI, passiva, subjectes coordinats — objectes coordinats, verbs coordinats —
adjectius coordinats, oracions comparatives, oracions subordinades — causa i condicio,
subordinades temporals — “abans/després”, subordinades temporals — “quan/fins que” i

subordinades adversatives.
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Per al bloc de semantica hi ha 5 apartats amb 1 item de prova cadascuni3 o 4
items de valoracio, excepte en I’ultim apartat que n’hi ha 7: datiu, locatiu, modificadors,

quantificadors i modificadors de temps i successio.

Finalment, en el bloc de pragmatica hi ha 23 items de valoracié que fan
referéncia a 4 sub-escenes representades en una imatge general, de 1’escena principal,
que representa la sala d’espera d’una consulta veterinaria. Els items avaluen diverses
funcions: 2 de salutacio, 2 de “per que?” o “com?”, 2 de requeriment directe d’accio, 1
de demanda d’atencid, 3 de comentari d’aprovacio/desaprovacio, 2 de prec i
concessio/negacid de permis, 2 de demanda d’informacio6 especifica, 1 d’interrogacid
sobre “qui?” o “que?”, 2 d’interrogacid “de qui?”, 1 de requeriment indirecte d’accid, 1
d’interrogacio “on?/quan?”, 2 de demanda de confirmacid/negacio i 2 d’expressio de

protesta.

Per cada item es puntua 1 en les respostes correctes i 0 per a les no-resposta i les

incorrectes.

Les puntuacions directes es transformen en percentils per edat, seguint els

barems del manual.

2.2.- Llenguatge escrit.

Per a la valoracio del llenguatge escrit, s’ha utilitzat el Test d’analisi de lectura i

escriptura en catala (T.A.L.E.C) (Cervera, Toro et al., 2005).

Aquesta prova es va crear inicialment en castella (T.A.L.E, 1980), pero un cop
passada la transicid politica i idiomatica a Catalunya, es va fer en catala, la qual s’ha

utilitzat en aquest estudi (T.A.L.E.C.).
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Aquesta darrera, en un primer moment, es va utilitzar un grup pilot de 20
alumnes de cada nivell d’E.G.B., per tal de comprovar si el material creat era adequat 1

si la dificultat i el nombre de errors eren correctes en funcid del nivell.

Els mateixos autors expliquen, pero, que la poblacié de Barcelona no és
representativa de la poblacio de tot el territori catala, degut als canvis lingiiistics per les
diferéncies dialectals a diferents punts del territori catala. Aixi doncs, aquestes
variacions dialectals impliquen que hi pugui haver algunes variacions en els rendiments

de la prova, les quals no podran comptabilitzar-se com a errors.

Les raons per les quals es va escollir aquest test son dues: que és en catala i que
valora tant la lectura com ’escriptura. Es cert, perd, que un dels problemes és el llindar
de les edats que té en compte, de 1r a 4rt de primaria. Tot i aixi, es va tenir present que
era la unica prova estandarditzada en catala que valorava tant la lectura com la

produccio escrita.

A més, es va tenir present el fet que els sords solen presentar un retard en el
llenguatge escrit, 1 que generalment se situen a nivells inferiors als que els pertocaria per
edat i curs escolar. Es per aix0, doncs, que va semblar oport(i Itis d’aquesta prova per a
la valoracio6 del nivell de llenguatge escrit de 1’alumnat amb sordesa que participa en

I’estudi.

Aquest test consta de dues parts, I’avaluacié de la lectura 1 I’avaluacié de
I’escriptura. Cadascuna esta formada per diversos subtests i en tots ells es comptabilitza

el temps que inverteix el participants en realitzar-lo.

En I’avaluacio de la lectura, el primer subtest es tracta de la lectura de lletres. En
aquest cas, el participants cal que llegeixi diverses lletres, primer en majuscules i

després en lletra d’impremta. Tant es considera correcta si en diu el nom, com si
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n’articula el so o produeix el so recolzant-se en un so vocalic. Es computen els errors i

el temps en segons. Aquests es transformen en percentils per curs escolar.

Tot seguit es valora la lectura de sil-labes, de paraules i de text. En tots tres
casos es troba el percentil per curs escolar basant-se en el nombre d’errors realitzats en

la lectura i el temps invertit.

Els errors que es comptabilitzen en tots 4 casos s6n omissions, inversions,

addicions 1 substitucions a nivell de lletra, sil-laba o paraula.

Finalment, en ’avaluacié de la lectura hi ha el subtest de comprensid, en el qual
es demana al participant que faci una lectura d’un text, posant-hi molta atenci6 perque
al final se li faran unes preguntes. Aixi, es valora el temps que ha necessitat i el nombre
d’encerts en les preguntes de comprensi6. Amb aquesta puntuacio, es troba el percentil

en el qual se situa I’alumne en relaci6 al seu curs escolar.

En I’avaluaci6 de ’escriptura, els subtests son: copia, dictat i redactat. En tots
els casos es valora el nombre d’errors i el temps invertit per poder trobar el percentil per

curs escolar.

En el primer cas, la copia, s’entrega un full al participant amb sil-labes, paraules
1 dues oracions. En les sil-labes 1 les paraules, n’hi ha en lletra majascula, en lletra
lligada i en lletra d’impremta, en les oracions, n’hi ha una en lletra manuscrita que
inclou lligada 1 impremta, 1 una sencera en lletra d’impremta. Cal que es copii cada
element amb la lletra de la persona, no fent facsimils. Els errors que es comptabilitzen
son les unions i separacions inadequades, omissions, inversions, addicions i
substitucions a nivell de lletra, sil-laba i paraula, aixi com els facsimils i les rotacions de

lletres.
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La prova del dictat inclou un dictat de text i un dictat de paraules. En aquest cas,
es tenen en compte els errors ortografics, tant d’ortografia natural com d’ortografia
arbitraria. En ortografia natural es comptabilitzen la no identificacié (quan omet una
paraula perque no la identifica), unions i fragmentacions inadequades, substitucions,
addicions 1 omissions de lletra i sil-laba, rotacions de lletres, inversions de sil-labes,
consonant castellana, addicié de paraula, omissio de paraules obertes 1 omissié de
paraules tancades. En ortografia arbitraria, es tenen en compte els erros en
I’accentuacio, la vocal neutre, substitucié de consonant o omissio de lletra muda. Es
comptabilitzen els errors per separat (ortografia natural i arbitraria) i el temps invertit

per tal de poder obtenir el percentil per curs escolar.

La ultima prova ¢és la del redactat, la qual consisteix en demanar al participant
que expliqui alguna cosa per escrit. En aquest cas es puntua la morfosintaxi utilitzada en
la produccid escrita, comptabilitzant els errors sintactics de singular i plural, femeni 1
masculi, substitucié de paraula tancada, omissio de paraula tancada, substitucio de
temps verbal, barbarisme o addicié/omissi6 del verb. En relaci6 al contingut, es puntuen
el nombre total d’oracions, el nombre d’oracions complexes i el nombre d’oracions

simples. S’obté el percentil per curs escolar a partir del nombre d’errors.

En totes les proves, excepte en el redactat, s’obté el percentil segons els

errors/encerts i el percentil segons el temps.

2.3.- Teoria de la ment.

En el cas de la TM, no existeixen proves estandarditzades per a poder-la avaluar.
Aixi, s’ha utilitzat I’escala de Peterson ef al. (2012), que valora el desenvolupament de
la TM dels 3 als 13 anys d’edat i que ha estat aplicada a poblacions amb sordesa.

L’escala inclou les segiients tasques: Desitjos Diferents, Creences Divergents,
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Informaci6 Diversa, Falsa Creen¢a, Emocié Dissimulada i Sarcasme, descrites a

continuacio:

Desitjos Diferents (1): Es mostra un full al nen o nena, on apareixen una

galeta 1 una pastanaga. Se li pregunta: “Que escolliries per a berenar, una
galeta o una pastanaga? ”. Apareix un nino o una nina, del mateix sexe que
la persona examinada, i s’explica: Aquest és en Pau/la Maria, és 1’hora de
berenar i té molta gana. A ell no li agraden gens les galetes/pastanagues (la
resposta que hagi manifestat el nen o nena). “Que creus que escollira ell/ella
per a berenar?”. S’espera que la criatura respongui el contrari del que
ell/ella havia escollit.

Creences divergents (2): Aquesta vegada es mostra una imatge d’una casa

amb jardi. Se li explica al nen o nena: “En Pau/la Maria ha perdut el seu
gat. Pot estar amagat entre els arbustos o dins del garatge. Tu on creus que
esta?”. Apareix el nino o nina i se li diu: “En Pau/la Maria creu que el seu
gat s ’ha amagat (la opcio que el nen o nena no ha escollit). On anira a
buscar-lo?”. Cal que el nen o nena indiqui el lloc diferent del que ell/ella
creien com a amagatall del gat.

Informacié diversa (3): Es mostra una capsa tancada al nen o nena i se li

pregunta: “Que creus que hi pot haver aqui dins?”. Ell/ella donara una
resposta qualsevol. S obra la caixa i s’observa el que hi ha dins: “Oh, mira,
hi ha un conillet! . Es torna a tancar la capsa i es fa una pregunta control:
“Queé hi ha dins la capsa?” a la qual el nen o nena ha de respondre “un
conillet”. Apareix el nino o nina i se li diu: “en Pau/la Maria no ha vist mai

aquesta capsa, no 1’ha obert mai”. Es fa una pregunta control: “Ha mirat a
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dins de la capsa?”. 1 després de la resposta, es fa la pregunta de test: “Sap
que hi ha a dins de la capsa?”. S’espera que el nen o nena respongui “No”.
Falsa creenca (4): En aquest cas, es mostra una capsa d’un producte molt
conegut, galetes maria. Se li demana al nen o nena: “Que hi ha normalment
dins d’una capsa com aquesta? ”. Cal que el nen o nena respongui “galetes”.
Es continua: “Anem a comprovar-ho, obrirem la capsa”. S’obre la capsa i es
comprova que a dins no hi ha galetes, sind un osset de peluix. “Oh, mira, hi
ha un osset!”. Es torna a posar 1’osset dins la capsa i es fa una pregunta
control: “Que hi ha dins la capsa?”’. Apareix el nino o nina i es diu: “En
Pau/la Maria no ha vist mai que hi ha dins d’aquesta capsa. Que creu que hi
ha dins de la capsa?”. La resposta correcta és “galetes”. Es fa una segona
pregunta control: “Ha mirat ell/ella dins de la capsa?”.

Emocid dissimulada (5): Col-loquem una pagina on apareixen tres cares amb

tres expressions facials diferents: alegria, neutralitat o normalitat i tristesa. Es
mostra la imatge d’un nen o una nena d’esquenes, que no se li veu la cara,
del mateix sexe que la persona que s’examina. Se li explica una historia:
“Aquesta és la historia d’'un nen (o d’una nena). Et preguntaré com se sent
de veritat i quina cara mostra per fora. Ell/ella pot sentir-se d 'una manera
per dins i mostrar-se d 'una manera diferent per fora. O pot sentir-se de la
mateixa manera per dins que per fora. Jo vull que em diguis com se sent
realment per dins i com es mostra per fora, quina cara posa. La historia diu:
“Aquest és en Marc (o la Mariona). En Marc (o la Mariona) esta un dia
Jjugant amb els seus amics. Un dels més grans, la Rosa, fa una broma sobre
en Marc (o la Mariona) i tots riuen. Tots pensen que és molt divertit, pero en

Marc (o la Mariona) no ho creu aixi. En Marc (o la Mariona) no vol que els
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altres vegin com se sent a causa de la broma perque pensarien que és un nen
petit (o una nena petita).” Es fan preguntes sobre la comprensié de la
historia: “Que van fer els altres quan la Rosa va fer la broma sobre el Marc
(o la Mariona)?” (van riure o pensar que era molt divertit). “En la historia,
que farien els altres nens si sabessin com se sentia el Marc (o la Mariona)?”
(dir que és un nen/a petit/a o burlar-se d’ell/a). Es mostra el full amb les tres
cares i es demana al nen o nena que assenyali la cara que expressa com se
sent realment en Marc (o la Mariona) quan es burlen d’ell (o ella). Tot seguit,
se li demana que assenyali la cara que intenta posar, com es mostra en Marc
(o la Mariona).

- Sarcasme (6): Aquesta vegada, es mostra al nen o nena una imatge on
apareixen un noi i una noia d’esquenes fent un picnic, on tot esta mullat i el
cel és ple de ntvols i esta plovent. Se li explica una petita historia: “La noia i
el noi decideixen anar de picnic. Es una idea del noi. Ell diu que serd un
bonic dia de sol. Pero quan ja han tret tot el menjar, arriben uns nivols
negres de tempesta. Es posa a ploure i tot el menjar queda mullat. La noia
diu: “és un dia fantastic per anar de picnic”. En aquest moment, es realitza
una pregunta preliminar: “Es cert el que diu la noia?”’ (No), una pregunta de
test: “Per que la noia diu que és un dia fantastic per anar de picnic?” (Per
donar a entendre que no ho és) 1 una pregunta control: “La noia esta

contenta amb la pluja? ’(No).

Per a cada una de les tasques es puntua 1 si la resposta és correcta i 0 si no ho és,
excepte en el cas de I’Emocio dissimulada, en la qual es puntua 0, 1 0 2, ja que es

demana al nen o nena que indiqui I’emocid real i ’emocié que se simula.
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La puntuaci6 total s’obté¢ amb la suma de totes les puntuacions obtingudes en

cada una de les tasques, de manera que pot anar de 0 a 7 punts.

Es una escala que no ha estat validada, perd que s’ha utilitzat en molts estudis i

s’ha comprovat que els resultats milloren amb 1’edat.
3.- Procediment

Abans d’iniciar I’administracio6 de les diferents proves, es va explicar 1’estudi a
les families 1 se’ls va entregar un document signat per 1’autora de la present tesi
garantint la confidencialitat de les dades. Es va demanar permis a tals families per tal
que firmessin el consentiment de poder avaluar els seus fills i filles, aixi com el permis
de poder enregistrar en audio 1 video el procés d’avaluacio i poder fer Gs dels resultats

amb el fi d’investigar sobre la sordesa.

Per I’obtenci6 de dades les proves han estat administrades per 1’autora de I’estudi. En
funcio de les escoles, es van realitzar les proves en una sessidé d’una hora i 30 minuts
(19 participants) o en dues sessions d’una hora (16 participants). En els casos en que es
van administrar les proves en dues sessions, hi va haver un termini maxim de 3

setmanes entre la primera i la segona sessio.

A cada participant se li administrava inicialment la prova de llenguatge oral,

seguida de la de llenguatge escrit i es finalitzava amb 1’escala de TM.

Les proves van ser enregistrades en tots els casos tot i que, en la majoria d’ells,
unicament en audio, pel fet que, sovint, les aules no permetien 1’enregistrament des

d’una distancia suficient com per a captar la imatge sencera dels participants.
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4.- Tractament i analisi de dades

Un cop obtingudes totes les dades sociodemografiques, audiologiques i familiars
a través del qliestionari a les families, les logopedes i les audioprotesistes, 1 ja amb els
resultats de les proves calculats, s’ incorporen totes aquestes dades en una base de dades

creada amb Excel (Microsoft Office).

Seguidament, s”han buscat les correlacions entre les diverses variables fent una

analisi estadistica amb el programa SPSS.

S’han considerat com a variables independents les variables que segueixen.
L’edat d’activacio de I’IC, I’edat cronologica de cada participant en el moment de
I’estudi, el génere, el nivell d’estudis de la mare, pel fet que s’ha demostrat que és el
nivell de la mare el que t¢ més influéncia sobre els fills (Hoof, 2003 a Szagun i
Stumper, 2012), la llengua de comunicacié amb els progenitors (catala, castella, una
altra llengua romanica, alguna llengua no romanica), el tipus de protesi (unilateral o
bilateral, tant si es tracta de doble IC o IC i audiofon contralateral, pel fet que en estudis
anteriors es consideren com una mateixa variable) i la fratria, és a dir, la posicié que
ocupa el participant en I’ordre de naixement d’ell i els seus germans, que en aquest cas
s’han agrupat els que tenen germans grans i els que no en tenen, sigui perque son fills
unics o perque son el fill més gran de la familia, ja que en TM s’han evidenciat

influéncies de tenir germans grans, pero no petits.

Com a variables dependents s’han utilitzat els resultats en les diferents proves
administrades: 1’escala de TM, la prova de llenguatge oral, la prova de lecturai la
d’escriptura. En totes s’ha tingut present la puntuacié global i cadascuna de les
puntuacions especifiques: en TM, cadascun dels items de I’escala i en llenguatge oral,

les puntuacions en cadascuna de les dimensions lingliistiques.
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Les analisis bivariades han relacionat cadascuna de les variables dependents amb
cadascuna de les independents, per tal de trobar-ne la correlacio, per tal de comprovar
com influeixen el guany auditiu i I’edat de I’IC en el desenvolupament lingliistic de les
criatures amb sordesa, i congixer si aquestes mantenen una correlacid positiva en el

desenvolupament de la TM.

Posteriorment, s’ha observat la relacio entre les variables independents, de tal
manera que s’ha analitzat la correlaci6 existent entre cada un dels items en I’escala de
TM 1 la puntuacio6 global d’aquesta amb el perfil global de llenguatge oral i també amb
cadascuna de les dimensions del llenguatge, a més de fer-ho també amb les puntuacions
de lectura i d’escriptura. A més, les puntuacions en lectura i escriptura s’han relacionat
entre elles i també amb les puntuacions en llenguatge oral, tant a nivell global com les
obtingudes en cada dimensio lingiiistica. Aquesta analisi permetra confirmar quina o
quines de les dimensions lingiiistiques es veuen més i menys afavorides per I’IC, veure
si hi ha retards significatius en alguna d’elles, confirmar si el desenvolupament de la
TM esta lligat al nivell lingiiistic de les criatures i con€ixer quina és la dimensio

lingiiistica més lligada a la TM.

Tot seguit, es descriuen els resultats obtinguts per aquest ordre: les analisis
descriptives, les bivariades, que correlacionen les variables independents amb les
dependents 1 que també comproven la relacio entre les variables llenguatge oral -
llenguatge escrit- TM. A més, s’inclou la descripcid dels resultats obtinguts en la

creaci6 de perfils.
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CAPITOL VI: Resultats

En aquest capitol es presenten les analisis descriptives de les variables, les
relacions estudiades entre els factors influents i els resultats en llenguatge oral,
llenguatge escrit i TM 1 tamb¢ les relacions entre les variables /lenguatge oral —
llenguatge escrit — TM. Finalment, es presenten els resultats de 1’estudi dels perfils de

llenguatge.

1.- Analisis descriptives

Les analisis descriptives indiquen els valors obtinguts en cadascuna de les
variables estudiades, de manera que permeten, d’una banda, agrupar la mostra en
diferents grups per cada variable estudiada i de I’altra, con¢ixer quin ¢€s el valor de la
mitjana i d’altres descriptius del grup en cada variable, tant pel que fa als factors

influents com als nivells de llenguatge oral, de llenguatge escrit i de TM.

1.1.- Factors influents

Els factors influents estudiats son aquells que hipotetitzem que tenen influéncia
sobre els resultats en llenguatge oral, llenguatge escrit i TM. En 1’analisi descriptiva,
s’ha trobat el valor de la mitjana 1 la desviacio tipica en les variables amb index
quantitatiu. En el cas de les variables de valor qualitatiu, s’han agrupat els participants

de la mostra segons les diferents categories de cadascuna d’aquestes variables.

D) Qualitat Auditiva

La variable “qualitat auditiva” és un index construit per aquest estudi a partir de
dues variables: I’edat d’activacié de I’implant i el rendiment auditiu que s’aconsegueix
amb ell. Cada una de les categories de les dues variables t¢ un valor numeéric, en funcio

de si representa una major o menor qualitat auditiva (Taula 4). Per tant, el resultat final
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€s una variable quantitativa fruit de la suma de les puntuacions de la categoria de cada
variable, amb uns valors que van del 2 (minima qualitat auditiva) al 5 (maxima qualitat
auditiva). La qualitat auditiva mitjana dels participants de 1’estudi és de 3.83 (SD=.91).

A la Taula 5 s’indiquen els participants agrupats segons la qualitat auditiva.

Taula 4: Variables a partir de les quals es calcula I’index de qualitat auditiva.

Edat d’activacié de ’IC  Puntuacid Rendiment auditiu Puntuacio

<24 mesos 2 20-30dB 3

>24 mesos 1 15-20dB 2
<15dB 1

Nota: L’index de qualitat auditiva s’obté sumant la puntuacié segons 1’edat d’activaciod
de I’'implant i la puntuacid segons el rendiment auditiu.

Taula 5: Agrupacio de la mostra segons la qualitat auditiva.

Qualitat auditiva 2 3 4 5
n 3 6 14 7

Nota. Els valors de la qualitat auditiva van de 2 a 5. L’index n indica el nombre de
participants de I’estudi que ha obtingut cada puntuacié de qualitat auditiva.

1)) Edat de ’'IC

Tot i I’index de “qualitat auditiva” creat a partir de I’edat d’activacié de I'IC i el
rendiment auditiu que proporciona la protesi, s’ha tingut en compte la variable “edat de
I’IC” de manera independent. Aquesta es refereix a 1’edat cronologica de la criatura
quan se li ha activat I’IC. L’analisi d’aquesta variable sola, sense formar part de 1I’index
creat, permet la comparaci6 dels resultats obtinguts en aquesta investigacié amb els que
s’han trobat en estudis anteriors, en els quals es té en compte la variable d’edat

d’activacio de I’'IC.

Tenint en compte que la majoria d’estudis parlen dels 2 anys de vida com a llindar

entre el que es pot considerar una edat optima per I’IC i el que es considera tarda, s’ha
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tingut en compte aquesta edat per a diferenciar els participants que han estat
intervinguts en edat precog i els que no. Un 36.7% dels participants de I’estudi han rebut

I’IC abans dels 24 mesos.

III) Tipus de protesi

Tots els participants utilitzen IC, ja que aquest €s un dels criteris d’inclusio en la
mostra d’estudi. La variable “tipus de protesi” fa referéncia a si s’utilitza un sol IC
(unilateral) o un IC a cada orella (bilateral) o un IC 1 un audiofon a I’orella contralateral
(bilateral). El fet de portar doble IC o portar IC i audiofon es consideren igualment com
a protesi bilateral, ja que I’audiofon i I’IC s’utilitzen per a tipus de sordesa diferents i
per tant, el fet de portar IC i audiofon implica que hi ha una correcta estimulacié

auditiva a cada orella. En el 56.7% els casos la protesi és unilateral.

IV)  Génere

El geénere és una variable que pot estar relacionada amb els resultats de llenguatge
oral i escrit i de TM, per la qual cosa s’ha inclos també com a factor influent i en aquest

cas els participants estan repartits en un 50% de nenes i 50% de nens.

V) Edat cronologica

El factor de I’edat té una relaci6 significativa amb el desenvolupament del
llenguatge en poblacié amb desenvolupament tipic i també en I’escala de TM. En
I’estudi actual, un dels criteris d’inclusio en la mostra feia referéncia a I’edat, de manera

que tots els participants tenen entre 6 i 12 anys. La mitjana d’edat és de 9.7 (SD de 1.7).

VI) Estudis de la mare
S’ha estudiat el nivell sociocultural de la familia a partir del nivell d’estudis de la
mare, perque s’ha observat que és el que t€ més pes sobre el nivell educatiu dels fills

(Hoof, 2003 a Szagun 1 Stumper, 2012). Per aixo, per tal de poder comprovar si hi ha o
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no relacid entre el nivell sociocultural familiar 1 el nivell de llenguatge 1 TM s’ha tingut
en compte aquest aspecte (Figura 3). En un 6% dels casos (n=2) no coneixem el nivell

d’estudis de la mare.

Figura 3. Distribucio dels participants de I’estudi segons el nivell d’estudis de la mare

Estudis de l1a mare

B Primaria
B Secundaria
= Batxillerat

B Superior

VII) Llengua amb els progenitors

Alguns estudis parlen de les diferéncies en la TM i en el desenvolupament del
llenguatge entre els sords que conviuen en un entorn on es parla la mateixa llengua que
al’escola i els casos en els que aquests dos entorns es comuniquen en llengiies
diferents. Per aix0 s’ha inclos la llengua que parlen amb els progenitors com a variable,
tenint en compte que tots els participants estan escolaritzats en catala, perd que hi ha

diferents llengiies familiars (Figura 4).

VIII) Fratria

El concepte “fratria” es refereix al lloc que ocupa cada participant entre els germans.
En aquest cas, s’ha tingut en compte si tenen o no germans grans, ja que alguns estudis
parlen de la influéncia de tenir germans grans sobre el desenvolupament de la TM. Aixi,

s’han agrupat els que tenen germans grans i els que no, sigui perque son ells i elles els
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grans o perque no tenen cap germa. El 66.7% dels participants en I’estudi tenen germans

grans.

Figura 4. Distribucio dels participants de 1’estudi segons la llengua amb la qual es
comuniquen amb els progenitors

Llengua amb progenitors

m Catala
m Castella
= No romaniques

H Altres

1.2.- Resultats de les proves

Tal com hem dit, hem estudiat el nivell de llenguatge oral, de llenguatge escrit i de
TM. Els descriptius s’han realitzat amb els percentils obtinguts en cada prova i les

puntuacions directes en el cas de I’escala TM.

I) Llenguatge oral

La prova per a valorar el rendiment en llenguatge oral és el BLOC-SR. Aquesta
dona els valors finals en percentils, 1 aquests son els valors numérics que s’han utilitzat
per 1’analisi estadistica. Hi ha un valor per a cada dimensio lingiiistica i un per al

rendiment global.

Tal com s’observa en la figura 5, la dimensio en la qual obtenen millors resultats en

conjunt €s la semantica, amb una mitjana de 68.1 en el valor percentil, seguida de la
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pragmatica (62.4), les quals se situen per damunt del valor 50, que indica que de 100
persones, 50 estarien situades per damunt i 50 per sota 1, per tant, és el percentil mig. En
el cas de la semantica, és important tenir present que el que s’avalua a la prova ¢s el
lexic, solament una part de la semantica, pero no inclou analisi de la semantica
oracional 1 del discurs. A nivell global, les puntuacions també¢ estan situades per damunt
del percentil 50, pero ’analisi mostra que en general tenen més dificultats a nivell
global que en semantica i pragmatica especificament, ja que el valor €s inferior a les
dues dimensions esmentades (58.2). La ra6 es troba en les dificultats en sintaxi (46.3) i
la morfologia (41.6) en les que les puntuacions se situen per sota del valor 50, la qual
cosa indica que es veuen menys afavorides i, per tant, que els participants tenen meés
dificultats per a resoldre tasques que requereixen sintaxi i morfologia. En el cas
d’aquesta ultima dimensid, s’ha observat que la prova avalua aspectes amb els quals no
hi tenen tant a veure la imitacid 1 la qualitat auditiva, sin6 que sén aspectes gramaticals
que cal aprendre de manera especifica. A la Taula 6 es poden observar les mitjanes de

valors percentils, aixi com les SD en cada dimensi6 lingiiistica.

Figura 5. Mitjana dels valors percentils obtinguts pels participants en el BLOC-SR

LLENGUATGE ORAL
80
70
60
50
40 -
30 A
20 A
10 -

morfo sintax sem prag global

Nota. Morfo = Morfologia; Sintax = Sintaxi; Sem = Semantica; Prag = Pragmatica; Global =
puntuacié global en llenguatge oral.
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Taula 6: Estadistics descriptius de les proves BLOC-SR, TALEC i escala de TM
obtingudes pels participants de 1’estudi

M SD
LLENGUATGE ORAL
Morfologia 41.6 36.1
Sintaxi 46.3 34.2
Semantica 68.1 38.8
Pragmatica 62.4 40.3
Global 58.2 40.2
LLENGUATGE ESCRIT
Lectura 66 219
Escriptura 55.4 18
TEORIA DE LA MENT 5.33 1.56

Nota. N=30.

1II) Llenguatge escrit

En la prova de llenguatge escrit (TALEC. Cervera, Toro et al., 2005) s’han
diferenciat les puntuacions en lectura i en escriptura. Tenint en compte que les sub-
proves de cadascuna donaven el valor percentil, s’ha creat un index de nivell global tant
en lectura com en escriptura, també expressat en percentils. Tal com es pot observar a la
Taula 5, la mitjana del percentil de lectura obtingut pels participants de la mostra és de
66, mentre que el d’escriptura és de 55.4. Tots dos se situen per damunt del percentil

mig (50).

III) Teoria de la Ment

La prova de TM consisteix en una escala de dificultat creixent, en la qual els items

presenten progressivament més complexitat.
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L’analisi descriptiva mostra que el primer item, el dels Desitjos Diferents, €s superat
per un 100% dels participants, la qual cosa es relaciona amb el fet que els coneixements
en TM que impliquen els primers items de 1’escala s’adquireixen entre els 4 i els 5 anys
en la poblacié amb desenvolupament tipic, i la poblacié d’estudi en t€ com a minim 6.
Aix0 indicaria que no hi ha retard en aquest item, pero cal veure els posteriors, els quals

s’assoleixen a I’entrada de I’educaci6 primaria i al llarg d’aquesta.

En el segon item, el de les Creences Divergents, el nombre de participants que dona
una resposta correcta es redueix al 86.7%, la qual cosa indica que alguns dels
participants no superen aquest nivell de TM. En el tercer item, pero, el nombre de

participants que respon de manera encertada de nou creix al 96.7%.

En els items posteriors, si que s’observen resultats decreixents en nombre d’encerts,
la qual cosa indica que com més alt és el nivell de coneixement de TM que requereix
cada item, menys participants els superen, essent un 70% dels participants que superen
la Falsa Creenga, un 56.7% els que superen I’Emoci6 Dissimulada i tan sols un 33.3%
que ho fa en el cas del Sarcasme, 1’ultim item de la TM, que no es resol fins al 11 anys

en la poblacié amb desenvolupament tipic (Peterson, et al., 2012).

A la Taula 7 es compara el percentatge de participants sords d’aquest estudi que
supera cadascun els items de TM amb els participants amb desenvolupament tipic que
van superar cada item en I’estudi de Peterson ef al. (2012). Per tal de poder comparar els
resultats amb 1’estudi de Peterson et al. (2012) s’han agrupat els nens 1 nenes que
formen la mostra d’aquest estudi de la mateixa manera que ho van fer Peterson ef al.
(2012): els que fan de 1r a 3r de primaria i els que fan de 4t a 6¢ de primaria. Tal com es
pot observar a la Taula 6, quan es comparen els dos grups de 1r a 3r de primaria, es pot

observar que en els items de les Creences Divergents, la Falsa Creenca i el Sarcasme, el
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grup de sords se situa per sota dels oients, perd en canvi no €s aixi al primer item, el
dels Desitjos Diferents, ni tampoc en I’Emocio6 dissimulada. Quan es compara la

puntuacié mitjana del total de I’escala, els sords estan per sota dels oients en 0.22 punts.

Pel que fa als grups de més grans, fins a I’item de I’Emocié Dissimulada no
s’observen diferéncies destacables. En aquest cas, pero, la diferéncia entre els sords i els
oients que superen 1’item €s notoria, essent més favorable pel grup de sords, i el mateix
passa en I’item del sarcasme. En comparar la puntuacio mitjana del total de 1’escala

entre aquests dos grups, s’observa com ¢€s gairebé 1 punt més alta en els sords.

Es important relativitzar aquestes diferéncies en els resultats atés que els estudis
s’han realitzat a paisos diferents, Australia i Espanya, i hi ha diferéncies destacables en
el nombre de participants, sobretot en la franja de 4rt a 6¢. A més, la forma de passar
I’escala ha estat diferent, pel fet que el canvi d’idioma pot comportar canvis en la
complexitat lingiiistica de les instruccions. Aquestes diferéncies en la mostra i en la

metodologia poden ser causa de la troballa de resultats inesperats.

Taula 7: Percentatge de participants oients (Peterson et al., 2012) i de sords que ha
superat cada item de 1’escala de TM

OIENTS SORDS

(Peterson et al., 2012) (estudi actual)
Variable Ir - 3r 4t —6¢ Ir—3r 4t—-6¢
N 16 29 14 16
Desitjos Diferents 88% 100% 100% 100%
Creences Divergents 94% 100% 71% 100%
Informaci6 Diversa 100% 100% 93% 100%
Falsa Creenca 69% 100% 43% 94%
Emoci6 Dissimulada 50% 79% 86% 94%
Sarcasme 50% 41% 7% 56%
Puntuaci6 mitjana TM 4.50 5.21 4.28 6.25
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2.- Analisis bivariades

Les analisis descriptives realitzades fins al moment permeten observar els
resultats obtinguts pels participants en les diferents proves utilitzades per a 1’avaluacio
del nivell de llenguatge oral, llenguatge escrit i TM. Amb aquest tipus d’analisi
estadistica es poden comparar les puntuacions obtingudes per I’alumnat amb sordesa
amb IC amb les de I’alumnat amb desenvolupament tipic, 1 aixi comprovar si, tot i amb
I’IC, la sordesa segueix sent sinonim de retards en el desenvolupament del llenguatge,

oral i escrit, 1 de la TM.

Perd més enlla de coneixer si persisteixen o no aquestes dificultats, el present
estudi pretén comprovar com actuen els factors influents estudiats sobre els resultats en

les proves administrades (llenguatge oral, llenguatge escrit i TM).

Aixi, s’han dut a terme diferents analisis estadistiques per tal de comprovar
aquestes relacions. Les analisis realitzades han estat les regressions logistiques, analisis
de la variancia (ANOVA) i la proba de la T d’Student. S’han realitzat taules de
contingencia i també comparacié de mitjanes, segons si les variables son quantitatives o
qualitatives i en funci6 de si estan formades per un sol index o si una variable pot tenir

més d’un valor.

2.1.- Llenguatge oral

Les analisis bivariades descrites en aquest subapartat estudien la relacio entre els
factors influents (qualitat auditiva, edat d’activacio6 de I’IC, tipus de protesi, génere, edat
cronologica, nivell d’estudis de la mare, llengua amb els progenitors i posicid a la

fratria) i el nivell de llenguatge oral obtingut amb la prova BLOC-SR.
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I) Qualitat auditiva

L’index de qualitat auditiva descrit anteriorment, ha estat estudiat com a factor
influent, i s’ha buscat la relacié que t€ amb els resultats en llenguatge oral. Com
s’observa a la Taula 8, la qualitat auditiva t€ una relacio significativa amb la sintaxi ja
que te.11)=3.11 p=.004, la semantica (t(7.30=2.45 p=.021) i el nivell global de llenguatge

(t(7.60=2.39 p=.024), pero no amb la morfologia ni amb la pragmatica.

Taula 8: Regressio entre la qualitat auditiva i les puntuacions en les quatre dimensions
lingiiistiques i en el global de llenguatge oral

constant ET t p B ET t p R*
Morfologia  21.62 29.18 74 465 5.22 7.41 .70 487 018
Sintaxi -26.43  24.04 -1.10 281 18.97 6.11 3.11 .004 230
Semantica -.50 28.73 -.02 .986 17.90 7.30 2.45 021 148
Pragmatica  8.63 31.16 .28 7184 14.03 7.91 1.77 .087 .069
Global -11.27  29.93 -.38 709 18.13 7.60 2.39 .024 139

Nota. ET = error tipic; En negreta coeficients estadisticament significatius (p<.05);
R’=R; corregida

II) Edat de ’'IC

En I’analisi de la relacio6 entre 1’edat en qué s’ha activat I’IC i les puntuacions
obtingudes en la prova de llenguatge oral no s’observa una relacio significativa entre el
moment d’activacio de I’IC i els resultats en morfologia (t(28)=1.63 p=.115), pero si que

1 ha una tendéncia a la significacio en el cas de la sintaxi (t2g)=1.96 p=.060).

En el cas de la semantica, la pragmatica i el nivell global de llenguatge oral, si
que s’observa una relacio significativa amb el moment d’activacio6 de I’IC, ja que en la
prova per la igualtat de mitjaes els resultats han estat de t(26.97-2.28 p=.031 per a la
semantica, t625-2.19 p=.038 en el cas de la pragmatica 1 t2689y=2.93 p=.007 en la

relacid entre el moment d’activacié de I’IC 1 el nivell global de llenguatge oral.
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III)  Tipus de protesi

No s’ha trobat relaci6 significativa entre el tipus de protesi (unilateral, bilateral,
unilateral + audiofon) i els resultats obtinguts en cap de les quatre dimensions
lingiiistiques, ja que en morfologia t»5y=-1.42 p=.167; en sintaxi t3y=-1.55 p=.134; en
semantica, tg=-.85 p=.402 i en pragmatica, t5=-.84 p=.411. Tampoc hi ha relacio

significativa amb el nivell global de llenguatge oral (t(5=-.10 p=.328).

IV)  Rendiment auditiu

Pel fet que en la variable del rendiment auditiu els participants es divideixen en
3 grups diferents, segons el guany auditiu que els proporciona I’IC: menys de 15dB,
entre 15120 dB o entre 20 1 30 dB, I’analisi realitzada és la comparacio de mitjanes,
comparant els resultats obtinguts per cada grup en cadascuna de les dimensions del
llenguatge oral. A la Taula 9 es detallen els estadistics descriptius de les puntuacions en

la prova de llenguatge oral.

Tal com s’observa a la Taula 10, no s’han trobat resultats significatius en cap de
les comparacions realitzades entre els grups, segons els resultats que han obtingut en la

prova BLOC-SR i el seu rendiment auditiu.

Taula 9: Estadistics descriptius de les puntuacions a la prova de llenguatge oral en
funci6 del rendiment auditiu

20-30dB 15-20dB <15dB
n 18 8 4
Morfologia 41.67 (37.28)8.79 3838 (38.71)13.69  48.00 (34.00) 17.00
Sintaxi 55.28(29.63) 6.98  42.13 (41.98) 14.84 14.25 (17.95) 8.98
Semantica 76.44 (32.69) 7.71 59.75(45.82) 1620  47.50 (49.71) 24.86
Pragmatica 67.33 (37.96) 8.95 57.13 (47.11) 16.66  50.75 (44.33) 22.16
Global 64.56(39.13)9.22  52.38(47.73)16.88  41.50(31.43) 15.71

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.



Taula 10: Diferéncia de les mitjanes de puntuacio en la prova de llenguatge oral segons
el rendiment auditiu

20-30dB vs. 15-20dB

20-30dB vs. <15dB

20-15dB vs. <15dB

Morfologia
Sintaxi
Semantica
Pragmatica
Global

32.92 (15.85).979
13.15 (13.74) .637
16.69 (16.41) .602
10.21 (17.53) .845
12.18 (17.34) .783

-6.33(20.62) .954
41.03 (17.87) .090
28.94 (21.35) 411
16058 (22.80) .770
23.06 (22.55) .599

-9.62 (22.85) 915
27.88 (19.80) .384
12.25 (23.65) .875
6.38 (25.26) .969
10.88 (24.98) .910

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: Prova t (Error Tipic) valor p.

Génere

Quan s’estudia la relacid entre el génere i les quatre dimensions del llenguatge

oral no es troba relacio significativa entre el génere i1 la morfologia (p=.431), ni amb la

semantica (p=.173), ni amb el nivell global de llenguatge (p=.122). Si que s’estableix,

perd, tendeéncia a la significacié en el cas de la pragmatica, on p=.068, i relacio

significativa entre el génere i la sintaxi amb p=.031.

En el cas de la semantica, si que s’observa una diferéncia entre nens i nenes,

perod degut a la gran desviacid tipica (44.54) aquesta diferéncia no ¢€s significativa. Amb

una N superior a la de I’estudi, es podria observar si hi ha diferéncies significatives per

al nivell de semantica degudes al geénere (Taula 11).

Taula 11: Estadistics descriptius de la puntuacid en la prova de semantica segons els

genere
M SD
Masculi 58.33 4454
Femeni 77.93  30.62
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VI)  Edat cronologica

Aquesta variable no s’estudia en relaci6 al llenguatge oral donat que la prova
BLOC-SR ja relaciona les puntuacions obtingudes amb el percentil corresponent segons

’edat cronologica.

VII) Nivell d’estudis de la mare

Un dels factors influents estudiats ¢és el nivell d’estudis de la mare, tal com ja

s’ha exposat en el primer apartat d’aquest mateix capitol.

En aquest cas, s’utilitza la comparacié de mitjanes per tal de comprovar si el
nivell més elevat d’estudis de la mare implica resultats més favorables en cada dimensio
lingiiistica. A la Taula 12 es detallen els estadistics descriptius de la prova de llenguatge
oral en funci6 del nivell d’estudis de la mare. Com es pot comprovar a la Taula 13, no
s’observa cap relacio significativa entre el nivell d’estudis de la mare i les puntuacions a

la prova de llenguatge oral.

Taula 12: Estadistics descriptius de les puntuacions del BLOC-SR en funcié del nivell
d’estudis de la mare

Primaria Secundaria Batxillerat Superior

n 5 5 5 12

Morfologia ~ 35.6 (47.67)21.32  59.2(23.08) 10.32 27.4(23.86) 10.67 53 (36.94) 10.66
Sintaxi 34 (41.34) 1849  64.6(29.06) 13 38(35.72) 15.98  58.58(26.75) 7.72
Semantica 48.2 (46.1)20.62  74.8 (38.27) 17.12  79.6 (27.25) 12.19  85.58 (24.4) 7.04

Pragmatica 55.6 (50.06) 22.39 91 (5.34) 2.39 57.2(41.59) 18.6  70.83 (34.98) 10.1

Global 38.4(50.32)22.5 83(24.93)11.15 51 (36.55)16.35  73.5(31.88)9.2

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.
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Taula 13: Diferéncia de les mitjanes de puntuacio del BLOC-SR en relacié al nivell
d’estudis de la mare

Primaria vs. Primaria vs. Primaria vs.  Secundaria vs. Secundaria vs. Batxillerat vs.
Secundaria Batxillerat Superior Batxillerat Superior Superior

Morfologia  -23.6 (22.27) 8.2 (22.27) -17.4 (18.74)  31.8(22.27) 6.2 (18.74) -25.6 (18.74)
772 987 .834 573 .99 .608

Sintaxi -30.6 (20.08) -4 (20.08) -24.58 (16.9)  26.6 (20.08) 6.02 (16.9) -20.58 (16.9)
52 998 .559 .631 .988 .69

Semantica -26.6 (20.38)  -31.4(20.38) -37.38(17.15) -4.8(20.38) -10.78 (17.15) -5.98 (17.15)
.642 S11 22 .996 .94 .989

Pragmatica  -35.4 (23.04) -1.6 (23.04)  -15.23(19.39) 33.8(23.04) 20.17(19.39) -13.63(19.39)
513 1 .891 552 782 919

Global -44.6 (22.51)  -12.6(22.51)  -35.1(18.95) 32 (22.51) 9.5 (18.95) -22.5 (18.95)
296 957 352 577 968 968

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: Prova t (Error Tipic) valor p.

VIII) Llengua amb els progenitors

S’ha estudiat la relacio entre els resultats obtinguts a nivell de llenguatge oral i la

llengua que es parla a casa amb els progenitors. A la Taula 14 es poden observar els
estadistics descriptius de la puntuacié obtinguda en la prova de llenguatge oral, segons
la llengua que es parla a cas. En la comparacié de les mitjanes descrita a la Taula 15,

s’observa que tan sols son significatives les diferéncies entre els que a casa utilitzen

unicament el catala i els que a casa es comuniquen exclusivament en llengua espanyola.

Aquests dos grups, perd, no es diferencien significativament dels altres dos grups: els
que es comuniquen en llengiies no romaniques i els que tenen altres situacions
comunicatives a casa. En aquest cas, I’analisi no es pot considerar valid perque el hi ha

un grup amb n=19, un grup amb n=2 1 un grup amb n=3.
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Taula 14: Estadistics descriptius de les puntuacions a la prova de llenguatge oral en
funcio de la llengua que parlen amb els progenitors

Catala Castella No Romaniques Altres
n 19 6 2 3
Morfologia 59.89 (29.94) 6.87 2.83(4.49) 1.83 35.5(48.79) 34.5 7.67(12.42) 7.17
Sintaxi 60.37 (28.24) 6.48 16 (16.86) 6.89 41 (56.57) 40 25.33 (42.15) 24.33
Semantica 84.95 (26.81) 6.15 36.83 (41.08) 16.77 43 (57.98) 41 41 (46.49) 26.84
Pragmatica 77.63 (29.15) 6.69  17.67 (29.64) 12.1 50 (69.3) 49 63.67 (54.42) 31.42
Global 78.84 (16.12) 5.99  10.17 (14.05)5.74  48.5(67.18)47.5  30.33 (49.09) 28.34

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.

Taula 15: Diferéncia de les mitjanes de puntuacio en la prova de llenguatge oral en
relacio a la llengua que es parla amb els progenitors

Catala vs. Catala vs. Catala vs. Castella vs. Castella vs. No
Castella No Altres No Romaniques Altres Romaniques
Romaniques vs. Altres
Morfologia 57.06 (12.64) 24.4(20.06) 52.23 (16.76) -32.67 (22.03) -4.83 (19.08) 27.83 (24.63)
.002 .69 .038 542 .996 736
Sintaxi 46.37 (13.79) 19.37(21.89) 35.04 (18.29) -27 (24.04) -11.33 15.67 (26.87)
.023 .853 321 74 (20.82) 952
.96
Semantica  48.11 (15.66) 41.95 (24.86) 43.95(20.77) -6.17 (27.3) -4.167 2 (30.52)
.042 431 24 997 (23.64) .999 1
Pragmatica  59.97 (16.02) 27.63 (25.42) 13.97(21.25) -32.33(27.92) -46 (24.18) -13.67
.01 759 933 122 327 (31.22) .978
Global 68.68 (13.81) 30.34(21.92) 48.51(18.32) -38.33(24.07) -20.17 18.17 (26.91)
.001 597 .097 482 (20.85) .817 928

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: Prova t (Error Tipic) valor p. No
romaniques es refereix als que a casa parlen alguna llengua no romanica; Altres es

refereix als que a casa es comuniquen amb alguna llengua romanica diferent del catala 1

el castella. En negreta coeficients estadisticament significatius (p<.05).

IX)

Fratria

Donat que alguns estudis han estudiat el fet d’ocupar una posicié o altra entre el

nombre de germans com a variable influent en el desenvolupament de la TM, en aquest
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estudi també¢ s’ha estudiat la relacid amb el llenguatge oral, per comprovar si té

influéncia sobre el desenvolupament d’aquest.

Segons I’analisi realitzada, no hi ha relacid significativa entre cap de les mitjanes
de la prova de llenguatge oral i la posicié que cada participant ocupa dins de la seva
familia, respecte els germans. En totes les dimensions s’assumeixen variables
homogenies (F=.01 p=.918), pero t (23=.03 p=981 en la morfologia, tg=-.33 p=.741
en la sintaxi, tg=-.14 p=.887 en el cas de la semantica, tpg=-.05 p=963 en la

pragmatica i tg=.15 p=.883 en el global de llenguatge.

A la Taula 16 es pot observar quines son les relacions que han resultat
significatives, les que no son significatives, i les que han resultat amb tendéncia a la

significacio, de les correlacions entre el llenguatge oral i els factors influents estudiats.

Taula 16: Resum de les relacions estudiades entre la puntuacio6 en la prova de
llenguatge oral i els factors influents

Qualitat Edat Tipus Rendiment Edat Geénere  Estudi Llengua Fratria
Auditiva  IC protesi  Auditiu Cronologica s Mare progenitors
Morfologia *
Sintaxi * B * *
Semantica * * *
Pragmatica - * * * *
Global * * *

Nota. *= relacio significativa; - = relacié amb tendéncia a la significacid

2.2.- Llenguatge escrit: Lectura

En aquest subapartat s’analitza la influéncia dels factors sociodemografics
estudiats sobre els resultats obtinguts a la prova de lectura. Es presenten les analisis de

les relacions entre els factors influents i els resultats en el TALEC (Cervera, Toro et al.,
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2005). En aquest cas, s’ha utilitzat la prova de la T d’Student de comparacio6 de

mitjanes.

I) Qualitat auditiva

S’observa que hi ha un tendéncia a la significaci6 entre la qualitat auditiva i el
nivell de lectura, ja que t426)- 1.93 p=.064. La relacid que s’estableix entre la qualitat
auditiva i el nivell de llenguatge escrit és simétrica, és a dir, que com més alt és 1’index

de qualitat auditiva, més favorables son els resultats que s’obtenen en llenguatge escrit.

1) Edat IC

S’observa tendeéncia a la significacio t2797)-2.03, p =.053). Aquest resultat
permet confirmar que el nivell de lectura esta lligat a I’edat en el moment de rebre I’IC,

mostrant que les edats d’implantacio precoces aporten millor aprenentatge de la lectura.

I11) Tipus de protesi

En I’analisi de la relacid entre el tipus de protesi i els resultats en lectura els
resultats obtinguts mostren que la relacio entre les dues variables estudiades no és

significativa, ja que tpgy=-1.13 p=.268.

IV)  Rendiment auditiu

Per a I’analisi de la relaci6 entre el rendiment auditiu 1 la puntuacié que s’obté en
la prova de lectura s’utilitza la comparacio de les mitjanes de puntuacio, les quals
figuren a la Taula 17, 1 tal com es pot comprovar a la Taula 18, no hi ha cap relacio

significativa entre aquestes dues variables.

Taula 17: Estadistics descriptius de les puntuacions a la prova de llenguatge escrit en
funcié del rendiment auditiu
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20-30dB 15-20dB <15dB

n 18 8 4
Lectura 69.81 (18.32) 4.32 61.48 (29.81) 10.54 58.13 (21.08) 10.54
Escriptura 57.62 (17.13) 4.04 56.69 (20.97) 7.41 43.00 (15.11) 7.56

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.

Taula 18: Diferéncia de les mitjanes de puntuaci6 en la prova de llenguatge escrit en
relaci6 al rendiment auditiu

20-30dB 15-20dB <15dB
Lectura 8.34 (9.42) .680 11.69 (12.25) .639 3.35(13.57) .970
Escriptura 932 (7.65) .993 14.62 (9.95) .354 13.69 (11.02) .473

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: Prova t (Error Tipic) valor p.

V) Génere

La prova de la T d’Student de comparacié de mitjanes mostra que no hi ha
relacio significativa entre el génere i el nivell de lectura. Es a dir, que els resultats en
lectura no s6n més o menys favorables segons el génere dels participants, la qual cosa
indica que els resultats obtinguts pels nens i per les nenes no es diferencien entre ells de

manera significativa, ja que t (23=-1.74 (p=.093).
VI) Edat cronologica

No s’estudia la relacid entre lectura i edat cronologica donat que la prova
utilitzada (TALEC) ja relaciona la puntuacio obtinguda amb el percentil corresponent

segons |’edat cronologica.
VII)  Nivell d’estudis de la mare

Per a I’estudi de la relacio entre la variable nivell d’estudis de la mare i els resultats
obtinguts en la prova de lectura s’utilitza la comparacié de mitjanes en la puntuacio de
la prova de llenguatge escrit, les quals es detallen a la Taula 19. Els resultats indiquen
que no hi ha diferéncies significatives en cap de les mitjanes 1 resultats, tal com es pot
veure a la Taula 20.
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Taula 19: Estadistics descriptius de les puntuacions a la prova de llenguatge escrit en
funcié del nivell d’estudis de la mare
Primaria Secundaria Batxillerat Superior

n 5 5 5 12
Lectura 68.43 (24.35)10.98 69.77 (29.81) 13.33  78.2(6.73) 3.01 66 (18.81) 5.43

Escriptura  48.57(23.30) 1042  62.37(17.21)7.7  48.47(12.83)5.74  61.71 (15.11) 4.36

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.

Taula 20: Diferéncia de les mitjanes de puntuacio en la prova de llenguatge escrit en
relaci6 al nivell d’estudis de la mare

Primaria vs. Primaria vs. Primaria vs.  Secundaria vs. Secundaria vs.  Batxillerat vs.
Secundaria Batxillerat Superior Batxillerat Superior Superior
Lectura -1.33(13.19)  -9.77(13.19)  2.43(11.10) -8.3 (13.19) 3.77 (11.10) 12.2 (11.10)
1 907 997 937 .99 752
Escriptura -13.80 (10.65) .10 (10.65) -13.14(8.97)  13.90 (10.65) .66 (8.97) -13.24 (8.97)
647 1 553 .642 1 .546

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: Prova t (Error Tipic) valor p.

VIII) Llengua amb els progenitors

Tal com s’ha vist en 1’analisi de la relacid entre la llengua que s’utilitza per a la
comunicaci6 amb els progenitors i els resultats en el llenguatge oral, en el cas del
llenguatge escrit tamb¢ s’observen diferéncies significatives entre els que parlen
unicament en catala i els que ho fan només en castella. A la Taula 21 es poden observar
els estadistics descriptius de les puntuacions a la prova de llenguatge escrit. Tal com
passava en el llenguatge oral, aquests dos grups no es diferencien de manera

significativa amb els altres grups (Taula 22).

Taula 21: Estadistics descriptius de les puntuacions a la prova de llenguatge escrit en
funcio6 de la llengua que es parla amb els progenitors

Catala Castella No romaniques Altres
n 19 6 2 3
Lectura 76.22 (17.31) 67.87 50.14 (18.8) 7.68 48.67 (3.06) 2.17 44.89 (25.77) 14.88
Escriptura 59.91(17.23)3.95 56.42 (10.85) 4.43 39.75(24.4) 17.25  35.44(20.779 11.99

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.
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Taula 22: Diferéncia de les mitjanes de puntuacio en la prova de llenguatge escrit en
relacio a la llengua que es parla amb els progenitors

Catala vs. Catala vs. Catala vs. Castella vs. Castella vs. No
Castella No Altres No Altres romaniques
romaniques romaniques vs. Altres
Lectura 26.08 (8.47)  27.55(13.44) 31.33(11.23) 1.47(14.76) 5.25(12.79) 3.78 (16.51)
041 265 .074 1 982 .997
Escriptura 3.50 (7.90) 20.16 (12.53) 24.47(10.47) 16.67 (13.77) 20.97(11.92)  4.31(15.39)
978 473 .168 .693 395 .994

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: Prova t (Error Tipic) valor p. En negreta
coeficients estadisticament significatius (p<.05)
IX) Fratria

La variable fratria no té efectes sobre els resultats obtinguts en lectura (t(g=.28

p=.779).

2.3.-Llenguatge escrit: Escriptura

En aquest apartat, les analisis que es descriuen son les que estableixen les
relacions entre els factors influents i els resultats que s’han obtingut en la prova de

produccio escrita.

D) Qualitat auditiva

La variable qualitat auditiva no té efectes sobre el nivell d’escriptura ja que

t(30=1.66 p=.109, tal com passava ja amb la lectura.

1) EdatIC

El moment en que s’activa I’IC (abans o després dels 24 mesos) tampoc no t€

efectes sobre els resultats en escriptura. En aquest cas tpg)=1.13 (p=.269).

III) Tipus de protesi

El tipus de protesi tampoc té efectes sobre els resultats en escriptura ja que tpgy=

1.16 (p = .258).
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IV)  Rendiment auditiu

Per la relacio entre 1’escriptura i el rendiment auditiu s’ha realitzat una
comparacio de mitjanes, les quals figuren a la Taula 17. Tal com s’indica en la Taula

18, no s’observa que hi hagi relaci6 significativa entre les dues variables.

V) Edat cronologica

La variable edat cronologica no s’estudia pel fet que la prova utilitzada ja situa

els participants en el percentil que pertoca segons la seva edat cronoldgica.

VI) Génere

La variable geénere tampoc té efectes sobre els resultats en escriptura(F=.641

p=-43 tes1=.13; p=.896).

VII) Nivell d’estudis de l1a mare

S’ha estudiat la relaci6 entre els resultats obtinguts en escriptura i el nivell
d’estudis de la mare, a través de la comparacié de mitjanes. Els estadistics descriptius es
poden observar a la Taula 19. I tal com s’indica a la Taula 20, no s’ha trobat cap relacié

significativa entre les variables.

VIII) Llengua amb els progenitors

Igual que en el cas de la lectura, per a I’escriptura també s’ha utilitzat la prova de
la T d’Student de comparacié de mitjanes a la prova de llenguatge escrit, les quals es
detallen a la Taula 21, per a comprovar si hi ha alguna relaci6 significativa entre
I’escriptura i la llengua que es parla amb els progenitors. En aquest cas, no s’ha trobar
cap relacid significativa entre aquestes dues variables, tal com es pot comprovar a la

Taula 22.
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IX) Fratria

En la relaci6 entre la variable posici6 a la fratria i el nivell d’escriptura, tampoc
no es troba significacid, s’assumeixen les variables homogenies (F=4.006 p=.055), pero

t(28)=-1 06, p=297

En sintesi, en el cas del llenguatge escrit, tan sols s’estableix una relacid
significativa entre la lectura i la llengua amb els progenitors, i una tendéncia a la
significacio entre la lectura i la qualitat auditiva i entre la lectura i ’edat d’activacio de

I’'IC.
2.4.- Teoria de la ment

En aquest subapartat s’exposen els resultats obtinguts en 1’analisi de les
relacions entre els factors influents i els resultats obtinguts en 1’escala de TM. Es fan les
comparacions item per item, posat que es tracta d’una escala i no d’un test amb el que
s’obtingui solament una puntuacié global. El primer dels items, el dels Desitjos
Diferents, €s respost correctament per tots els participants i per tant no es realitza

I’analisi d’aquest item.
I) Qualitat auditiva

La puntuacié en cada un dels items amb la mostra agrupada segons la qualitat

auditiva presenten a la Taula 23.

Per aquesta analisi, si bé la variable qualitat auditiva és de naturalesa
quantitativa, en tenir pocs casos 1 poques categories, pot ser tractada com una variable
categorica. Es per aquest motiu que les técniques que s’utilitzaran seran les taules de
contingencia, els resultats dels quals es poden observar a la Taula 24. Tal com es pot

comprovar, cap de les relacions esdevé significativa.
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Per a la relaci6 entre la puntuaci6 total en TM 1 la qualitat auditiva, com que el
resultat total si que es tracta d’una variable quantitativa, i com que la variable qualitat
auditiva té caselles amb menys de 5 casos, €s impossible realitzar una ANOVA. Per
tant, considerant les dues variables com a quantitatives, es realitza una regressio lineal,

perd no es troba cap relacio significativa entre les variables estudiades ja que
te11y=-.56 p=-.581 R* = .024.

Taula 23: Puntuacio6 en cadascun dels items de 1’escala de TM segons la qualitat

auditiva.
QA2 QA3 QA4 QAS

n 3 6 14 7
Desitjos Diferents

0 0 0 0 0

1 3 6 14 7
Creences Divergents

0 0 2 2 0

1 3 4 12 7
Informacié Diversa

0 0 1 0 0

1 3 5 14 7
Falsa Creenca

0 0 2 4 3

1 3 4 10 4
Emocio Dissimulada

0 0 1 2 0

1 0 3 3 4

2 3 2 9 3
Sarcasme

0 1 4 10 5

1 2 2 4 2

Nota. QA=qualitat auditiva; 0,1,2 =puntuacio6 en cada item de 1’escala.
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Taula 24: Resultats de ’estudi de les relacions entre els items de 1’escala de TM 1 els
factors influents

Qualitat Edat Tipus Rendiment Génere Estudis Fratria
Auditiva IC Protesi Auditiu Mare
X* p X* p X* p X* p X? p X° p X° p
DD - - - - - - - - - - - - - -
CD 6.63 305 27 .630 .63 427 S5 758 1.15 .283 5.57 135 14704
ID 4.14 247 .60 439 79 374 2.85 241 1.03 .309 - - S 472
FC 1.88 .597 34 563 .01  .936 1.89 .388 16 .690 78 .854 2.86 .091
ED 6.76 .467 447 .107 2.98 .226 90 .924 39 822 2.89 .823 1.99 371
Sarc 1.71 .634 1.15 .284 1.7 .193 5.81 .055 .60 439 1.91 .590 .08 .784

Nota. En negreta els valors estadisticament significatius (p<.05). DD=Desitjos
Diferents; CD=Creences Divergents; ID=Informaci6 Diversa; FC=Falsa Creenca;
ED=Emocio6 Dissimulada; Sarc=Sarcasme. Els valors son els resultats de taules de
contingencia per a I’estudi de la relacio entre les variables.

II) Edat IC

No es troba cap relacio significativa entre la variable Edat de I’IC 1 els items de
I’escala de TM, tal com s’observa a la Taula 24. La relacio entre la puntuacio total en

TM i I’edat de I’IC tampoc no és significativa ja que F=.042 p=.838 i t(23y=.31 (p=.752)

III) Tipus de protesi

S’ha estudiat la relaci6 entre la variable tipus de protesi i el nivell de comprensio
de la TM, per tal de comprovar si el fet de comptar amb una sola protesi (unilateral) o

amb dues (bilateral) pot significar una millora en el desenvolupament de la TM.

Els resultats de les analisis realitzades, descrits a la Taula 24, indiquen que no hi
ha cap relaci6 significativa entre les puntuacions obtingudes a I’escala de TM i el tipus
de protesi que utilitza cada participant. Entre el tipus de protesi i la puntuaci6 total de

TM tampoc s’estableix una relaci6 significativa ja que tg=1.36 p=.186.
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IV) Rendiment auditiu

A la Taula 24 es pot observar que no hi ha relaci6 significativa entre el
rendiment auditiu i els items de les Creences Divergents, de la Informaci6 Diversa, de la
Falsa Creenca, ni tampoc en el de I’Emoci6 Dissimulada. Si que s’observa relacié
practicament significativa en el cas del Sarcasme (F=196 p=.055), malgrat el limit en la

significaci6 és .05.

En el cas de la puntuacio total en TM, s’ha estudiat la relacid entre aquesta i la
variable rendiment auditiu a través de la diferéncia de les mitjanes segons el rendiment
auditiu. La relacio no és significativa en cap dels casos, ja que quan es comparen els de
rendiment auditiu alts (20-30dB) amb els de rendiment auditiu mig (15-20dB), t¢s)=-.51
p=.752, quan es comparen els de rendiment auditiu alt amb els de rendiment auditiu
baix (<15dB), t(gs=-.64 p=.770 i, finalment, en la comparaci6 entre els de rendiment

auditiu mig i els de rendiment auditiu baix t(ggy=-.13 p=.992.

V) Geénere

Com s’indica a la Taula 24 tampoc es troba relacid significativa entre el génere i

cap dels items de I’escala de TM.

En I’analisi de la relacio entre el génere i el resultat total de I’escala de TM, no

es troba relaci6 significativa entre les variables (tg)=-.93, p=.358).

VI) Edat cronologica

L’analisi de la relacio entre els items de 1’escala de TM i ’edat cronologica
confirma que la TM s’adquireix paral-lelament a I’edat. En aquest cas la técnica
utilitzada sera la de la regressio logistica, ja que 1’edat és 1’tnica variable independent

estudiada que t¢é una naturalesa quantitativa.
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En el cas de les Creences Divergents, la relacid no és significativa ja que
F1y=48 p=4821 R”=.03. Tampoc no és significativa la relacié entre I’edat cronologica

i el segiient item de I’escala, la Informacié Diversa (F;;=.98 p=.321 i R*=.24).

Es en el quart item, el de la Falsa Creenga, on es comenga a trobar una relacio
significativa entre la variable edat cronologica 1 els resultats en TM. En la Falsa Creenca

Fy=4.2 p=.040 i R*=.23.

En el segiient item, el de I’Emoci6 Dissimulada, cal fer tres regressions
logistiques, ja que aquesta variable té tres categories a I’hora de puntuar-la (0, 1 1 2).
Amb les tres regressions logistiques es busca poder explicar com 1’edat cronologica
explica cadascuna de les tres puntuacions. Els resultats de les analisis indiquen que
I’edat cronologica no t€ una relaci6 significativa amb el fet de puntuar 0, ja que F(;=.01
p=.944, pero si que és significativa amb la puntuacié6 1 (F1y=4.81 p=.028) 1 2 (F1)=4.63
p=.031). En el cas de la puntuaci6 1, la relaci6 amb I’edat cronoldgica és asimeétrica
(B=-.6), la qual cosa indica que a menys edat, més probabilitats de puntuar 1, mentre
que en el cas de la puntuaci6 2, la relacié amb 1’edat cronologica és simétrica (f=.58),
de tal manera que com més incrementa 1’edat, més probabilitat hi ha de treure una

puntuaci6 de 2.

Pel que fa la relacio entre I’edat cronologica i la comprensié del Sarcasme,
observem com també hi ha relacio significativa, (F1j=5.93 p=.015 R*=.23). A més edat,

hi haura més probabilitat de puntuar 1 (Figura 6).

Per analitzar la relacio6 entre 1’edat 1 la puntuacio total en I’escala de la TM, en
tractar-se de dues variables quantitatives, es realitza una regressio lineal. Pel que fa a la

relacio entre la puntuacio total i 1’edat, observem com si que hi ha relaci6 significativa
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t.15=2.81 p=.09 i R? =.1). En aquest cas, també s’incrementa la probabilitat de puntuar
(.15)

1 paral-lelament a I’augment d’edat.

Figura 6. Relacid entre les puntuacions en I’item de I’Emoci6 Dissimulada i 1’edat cronologica
(en anys) en el moment de 1’estudi.

Edati ED
2 2 * ® o ¢ ¢
£ ¢ o o o
£
0 < O <&
0 2 4 6 8 10 12
Edat

14

Nota. Els requadres amb més ombra indiquen més participants d’aquesta edat amb
aquesta puntuacio.

VII) Nivell d’estudis de la mare

Per a I’analisi de ’efecte dels estudis de la mare sobre el desenvolupament de la
TM, en tractar-se de dues variables categoriques, es realitzen taules de contingéncia,

amb D’estadistic x? per tal de saber si hi ha relacié significativa entre les dues variables.

En aquest cas no es pot fer I’analisi en I’item de la Informaci6 Diversa, ja que un
dels participants ha puntuat 0, pero en el seu cas no coneixem el nivell d’estudis de la

mare. En la resta d’items, no es troba cap relaci6 significativa amb el nivell d’estudis de

la mare, tal com s’indica a la Taula 25.

Per a I’analisi de la relacid entre el nivell d’estudis de la mare i la puntuacié total
en I’escala de TM, es realitza una comparacié de mitjanes, els estadistics descriptius del

qual es poden observar a la Taula 25. Els resultats de la comparacié de mitjanes, que es
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detallen a la Taula 26, indiquen que no hi ha cap relacid significativa entre el nivell

d’estudis de la mare i la puntuaci6 total en TM.

Taula 25: Estadistics descriptius de la puntuacio total en 1’escala de TM en funci6 del
nivell d’estudis de la mare

Primaria Secundaria Batxillerat Superior
n 5 5 5 12
Total TM 5.2 (2.05) .92 6.2 (1.3) .58 6 (1.23) .55 5.25(1.29) .37

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.

Taula 26: Diferéncia de les mitjanes de la puntuaci6 total en I’escala de TM en relacio
al nivell d’estudis de la mare

Primaria vs. Primaria vs. Primaria vs.  Secundaria vs. Secundaria vs. Batxillerat vs.
Secundaria Batxillerat Superior Batxillerat Superior Superior

Total TM -1(91).754  -8(91).856 -05(77) 1 2(91).997  95(77).679 .75(.77) .812

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: Prova t (Error Tipic) valor p.

VIII) Fratria

Quan s’estudia la relacid entre tenir germans grans o no amb el nivell de
comprensio de la TM, tal com es pot observar a la Taula 24, no es troba relacié amb cap
dels items ni tampoc amb la puntuacio final de 1’escala de TM. Pero es pot parlar de
certa tendencia a la significacio en el cas de la comprensid de la Falsa Creenga (p=.091).
En el cas del total de TM, la relacié amb la posicio a la fratria tampoc és significativa ja

que tg=.82 p=.418.

En sintesi, quan s’estudien les relacions entre els diferents items de I’escala de
TM 1 els factor influent, tan sols s’estableix una relaci6 significativa entre 1’edat
cronologica i els items de la Falsa Creenca, I’Emoci6 Dissimulada, el Sarcasme 1 el total
de TM. Tamb¢ s’estableix una relaci6 amb tendéncia a la significacié entre la posicio a

la fratria i ’item de les Creences Divergents.
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3.- Relacions entre variables

Un cop estudiades les relacions entre els factors influents 1 els resultats obtinguts
a les diferents proves de llenguatge 1 de TM, per tal de comprovar quins dels factors
poden explicar les diferéncies en els resultats, ara es descriuen les analisi realitzades per
tal de comprovar de quina manera es relacionen el llenguatge oral amb el llenguatge

escrit i amb la TM.

Aixi, es tracta de saber si les quatre dimensions del llenguatge oral es relacionen
de manera diferents amb la comprensio dels diversos items de I’escala de TM, i també
de veure quin paper hi juguen la lectura i I’escriptura, de quina manera estan lligades al

llenguatge oral i a la TM.

3.1.- Llenguatge oral i Teoria de l1a ment

Amb les puntuacions en la prova de llenguatge oral, s’ha estudiat la relaci6 que
cada una de les dimensions (morfologia, sintaxi, semantica i pragmatica) té amb
cadascun dels items de la TM (Desitjos Diferents, Creences Divergents, Informacio
Diversa, Falsa Creenca, Emocidé Dissimulada, Sarcasme). Els resultats d’aquesta analisi
es presenten a la Taula 27. En el cas de I’Emocid Dissimulada, pel fet que consta de 3
valors, s’ha analitzat utilitzant la comparacio de mitjanes, a la Taula 28 es detallen els

estadistics descriptius 1 a la Taula 29 els resultats d’aquesta comparacio.

Quan s’estudia la relacid de I’item de les Creences Divergents amb les diferents
dimensions lingliistiques, s’observa que totes elles son significatives, en canvi, el
segiient item, el de la Informaci6 Diversa, no es relaciona amb cap de les dimensions
del llenguatge oral, es pot parlar de tendencia a la significacio en el cas de la semantica,

perque en aquesta dimensio F= - p= - t23y=-1.83 p=.078. En aquest cas, com que tan sols
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hi ha un participant amb puntuacio 0 en I’item de la Informacié Diversa, no es pot

realitzar ’ANOVA.

Taula 27. Resultats en 1’analisi de la relacio entre els items de 1’escala de TM 1 les
dimensions del llenguatge oral.

Morfologia Sintaxi Semantica Pragmatica Global
DD - - - - -
CD 16.75 (.000) 8.5 (.007) 3.23 (.083) 9.4 (.005) 12.37 (.002)
22.66 (28) .013 -6.59 (25.03) .000 -4.27 (28) .000 -10.48 (25) .000 -9.42 (25) .000
ID - - - - -
-1.18 (28) .248 -1.37 (28) .182 -1.83 (28) .078 -1.59 (28) .123 -1.47 (28) .152
FC 1.01 (.324) 1000 (.998) 4.00 (.005) 99 (.328) 87 (.358)
-2.84 (28) .008 -1.02 (28) .315 -1.9 (28) .068 -3.42 (28) .002 .56 (28) .016
Sarc 6.00 (.021) 1.96 (.176) 13.39 (.001) 66.10 (.000) 13.35 (.001)
221 (24.87) .037 _1.22 (28) 232 -1.74 (28) .093 22.94 (28) .007 .64 (27.23) .014

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: primera fila: F (valor p) del
calcul de la variancia. Segona fila: prova t (gl) valor p. En negreta els valors
estadisticament significatius (p<.05) DD = Desitjos Diferents; CD=Creences
Divergents; ID=Informacié Diversa; FC=Falsa Creenca; SARC=Sarcasme. En la relacio6
de I’item ID amb el llenguatge oral, la lectura i I’escriptura, no hi ha desviacid estandard
pel fet que tots els participants han puntuat 1 excepte un dels casos, per aixo no figura F
(valor p).

En el segiient item, el que implica la comprensié de la Falsa Creenca, hi torna a
haver una relacio significativa amb el llenguatge oral, en les dimensions de morfologia i
pragmatica i en el nivell global de llenguatge. En aquest cas es pot parlar de tendencia a
la significacié en el cas de la semantica (F=4.00 p=.005 tpg)=-1.90 p=.068). La relacio
amb el llenguatge oral quan es valora la comprensio de I’Emocié Dissimulada és
parcial. En aquest cas, tan sols s’observen diferéncies entre I’Emoci6 Dissimulada i la
semantica quan es comparen els participants que puntuen 0 i els puntuen 2 en aquest
item de I’escala de TM, tal com es pot observar a la Taula 30. En I’tltim item, la
comprensio del Sarcasme, si que hi ha relacié amb el nivell de llenguatge, si bé no amb

totes les dimensions (F=1.96 p=.176) t2s)= -1.22 p=.232 en sintaxi; F=13.39 p=.001
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tos)=-1.74 p=.093 en la semantica), la relacio si que es significativa amb el nivell de

morfologia (F=6.00 p=.021 tp4374--2.21 p=.037), amb la pragmatica (F=66.10 p=.000

tos)=-2.94 p=.007) 1 amb el nivell global de llenguatge oral (F=13.35 p=.001 t27.3)

p=.014). En tots tres casos, la puntuacid en el sarcasme €s millor quan les puntuacions

en les dimensions del llenguatge oral son més altes.

Taula 28. Estadistics Descriptius de la relacio entre I’item de I’Emoci6 Dissimulada i
les dimensions del llenguatge oral, la lectura i I’escriptura.

0 1 2
n 3 10 17
Morfologia 30 (51.1) 29.5 30.3 (39.82) 12.59 50.35 (30.98) 7.51
Sintaxi 25.33 (42.15) 24.33 45.7(37.72) 11.93 50.35 (31.59) 7.66
Semantica 26 (43.30) 25 53.1 (44.15) 13.96 84.41 (25.5) 6.19
Pragmatica  28.67 (47.92) 27.67 43.6 (47.63) 15.06 79.41 (25.32) 6.14
Global 29.67 (49.65) 28.67 45.5 (47.32) 14.96 70.76 (30.86) 7.49
Lectura 52.61 (29.1) 16.80 63.63 (20.79) 6.57 69.81 (21.66) 5.25
Escriptura 46.61 (27.24) 15.73 55.98 (16.73) 5.29 56.65 (18.03) 4.37

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: M (SD) Error Tipic.

Taula 29. Resultats de la comparaci6 de mitjanes entre 1’item de I’Emocio Dissimulada
i el llenguatge oral, la lectura i I’escriptura.

0-2

1-2

Morfologia -3 (203-.165) 1
Sintaxi -20.367 (22.778) .674
Semantica -27.1 (22.554) .495
Pragmatica -14.933 (23.791) .822
Global -15.833 (25.438) .825
Lectura -11.022 (14.495) .751
Escriptura -9.372 (12.155) .745

-20.353 (22.498) .668
-25.02 (21.668) .522
-58.412 (21.456) .038
-50.745 (22.633) .1
-41.098v(24.199) .254
-17.202 (13.789) .469

-10.035 (11.564) .69

220.053 (14.318) .388
-4.653 (13.79) .945
-31.312 (13.654) .091
-35.812 (14.403) .062
-25.265 (15.4) 277
-6.180 (8.77) .782

-.663 (7.359) .996

Nota. Els resultats es presenten de la segiient manera prova t (Error Tipic) valor p. En
negreta coeficients estadisticament significatius (p<.05). Es compara el fet de puntuar 0 amb la
puntuacié 1, a puntuacié 0 amb la puntuacio 2 i la puntuacié 1 amb la puntuacio 2 a I’item de

I’Emocid Dissimulada en 1’escala de TM.
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Finalment, la puntuacio total de TM esta estretament lligada al llenguatge oral,

ja que la relacio és significativa amb totes les dimensions lingiiistiques (Taula 30).

Taula 30.Relaci6 entre les dimensions del llenguatge oral i el total en I’escala de TM, la
lectura i I’escriptura

Morfologia Sintaxi Semantica Pragmatica Global
Total TM .48 (.007) 35 (.061) .60 (.000) .69 (.000) 57 (.001)
Lectura .48 (.007) .65 (.000) .69 (.000) 46 (.011) .65 (.000)
Escriptura 42 (.021) 5 (.006) 46 (.011) .03 (0.124) 47 (.009)

Nota. Els resultats es presenten de la segiient manera Correlacié de Pearson (valor p). En negreta
coeficients estadisticament significatius (p<.05). N=30

La Taula 31 resumeix les relacions estudiades entre les dimensions del

llenguatge oral i els items de 1’escala de TM.

Taula 31. Resum de les relacions entre el llenguatge oral i els items de 1’escala de TM.

Morfologia  Sintaxi Semantica Pragmatica  Global Lectura Escriptura
DD
CD % % % * %
D - -
FC * _ * *
ED *
SARC * * * *
Total * * * * * -

Nota.* =relaci6 significativa: - = relaci6 amb tendencia a la significacié. DD =
Desitjos Diferents; CD=Creences Divergents; ID=Informaci6 Diversa; FC=Falsa
Creenca; ED=Emoci6 Dissimulada; SARC=Sarcasme.

3.2.- Llenguatge oral i llenguatge escrit

Donat que I’aprenentatge del llenguatge escrit es basa en el llenguatge oral, s’ha
estudiat la relacio entre aquests dos, per tal de comprovar si la lectura i I’escriptura estan
relacionades de manera significativa, estadisticament parlant, amb el desenvolupament
del llenguatge oral. L’analisi aplicada mostra que la relacid és significativa entre totes
les dimensions lingliistiques tant amb la lectura com amb I’escriptura, excepte entre

I’escriptura 1 la pragmatica, tal com es pot observar a la Taula 30.
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3.3.- Llenguatge escrit i Teoria de l1a ment

Finalment, també s’han estudiat les relacions entre la lectura i I’escriptura i els
diferents items de la TM. En aquest cas, com es pot comprovar a la Taula 31, tan sols
s’ha trobat que la relacio €s significativa entre I’escriptura i la Informacio Diversa i
entre la lectura i el sarcasme. D’altra banda, s’intueix tendéncia a la significacio en la
relacio entre la lectura i la Informacidé Diversa i1 entre la lectura i la puntuacio total en
TM (Pearson=.34 p=.068). En ’escriptura, no hi ha correlacié amb el total de TM
(Pearson=.19 p=.329). Per a I’item de I’Emoci6é Dissimulada, com ha passat amb les
altres relacions, ha estat necessari utilitzar la comparacié de mitjanes, pero no s’ha

trobat cap relacid significativa, com s’explica a la Taula 29.

Les relacions estudiades i quins han sortit significatives i quines no es pot

observar a la Taula 32.

Taula 32. Resultats en 1’analisi de la relacid entre els items de 1’escala de TM 1 el
llenguatge escrit.

Lectura Escriptura
DD - -
CD 358 (.555) 851 (.364)
-1.367 (28) .183 -.623 (28) .538
ID - -
-2 (28) .055 -2.454 (28) .021
FC 283 (.599) 322 (.575)
-426 (28) .673 134 (28) .894
Sarc 1.31 (.262) 465 (.501)
-2.052 (28) .05 -1.04 (28) .307

Nota. Els resultats es mostren de la segiient manera: F (valor p) del calcul de la
variancia prova t (gl) valor p. En negreta els valors estadisticament significatius (p<.05)
DD = Desitjos Diferents; CD=Creences Divergents; ID=Informacié Diversa; FC=Falsa
Creenca; SARC=Sarcasme. En la relaci6 de I’item ID amb el llenguatge oral, la lectura i
I’escriptura, no hi ha desviacid estandard pel fet que tots els participants han puntuat 1

excepte un dels casos, per aixo no figura F (valor p).
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4.- Altres analisis estadistiques

Més enlla de conéixer les relacions bivariables, s’han dut a terme altres analisis
estadistiques, amb 1’objectiu de crear perfils de llenguatge de la poblaci6 estudiada i,

d’altra banda, constatar alguna de les relacions observades en les analisis anteriors.

4.1.- Perfils de llenguatge

Malgrat no comptar amb una mostra d’estudi amplia (N=30), un dels objectius
de la investigacio és poder agrupar la poblacié en perfils diferents, segons el nivell de
llenguatge oral i de TM, i congixer quines caracteristiques comunes presenten els
integrants de cada un del grups i que els diferencia dels altres grups. L’establiment

d’aquests perfils pot ser de gran utilitat de cara a les programacions educatives.

Per a I’analisi dels conglomerats es demana al programa SPSS que separi la
mostra en 3 grups segons els resultats en llenguatge oral, per fugir de la separacio de
“bons” 1 “dolents”. El perfil 1 (N=6) és un grup format pels participants amb resultats
més alts en la prova de llenguatge oral. El perfil 2 (N=15) obté unes puntuacions
properes a les del grup 1, pero se situen per sota en totes les dimensions del llenguatge.
La diferéncia €s poc significativa en semantica i pragmatica (3.3 1 4.3 punts,
respectivament), perd €s més notable en el cas de la morfologia (7.6 punts) i, sobretot,
en el nivell de sintaxi (22.93 punts). Finalment, el perfil 3 (N=9) és el que esta format
pels participants que han obtingut puntuacions més baixes en llenguatge oral. Els

resultats dels 3 perfils de llenguatge es presenten a la Figura 7.
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Figura 7. Agrupaci6 dels nens i nenes de la mostra segons el perfil de llenguatge oral
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S’ha observat que tots segueixen més o menys el mateix patro, amb la diferéncia
per la sintaxi pel perfil 2, perd amb diferéncies de rendiment, per la qual cosa s’han
analitzat les relacions dels factors influents amb els tres perfils, per tal de comprovar
quins d’aquests factors son causa de les diferéncies en el nivell del llenguatge i, per tant,

permeten crear diferents perfils de la poblaci6 estudiada.

D) Qualitat auditiva

La primera de les relacions estudiada és la dels perfils de llenguatge oral amb la
variable qualitat auditiva. En aquest cas, a la Taula 33 es detallen les caracteristiques

dels tres perfils.

En aquest cas, x* 5=14.60 p=.024, per la qual es dedueix que les diferéncies en
la qualitat auditiva expliquen els resultats diferents en les proves de llenguatge oral, de

manera que a major qualitat auditiva, més altes son les puntuacions en llenguatge.
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Taula 33. Percentatge de participants de cada perfil de llenguatge en relacid a la seva
qualitat auditiva

2 3 4 5
Perfil 1 33.3% 66.7%
Perfil 2 20.0% 13.3% 46.7% 20.0%
Perfil 3 44.4% 55.6%
Total 10.0% 20.0% 46.7% 23.3%

Nota. els valors 2, 3,4 1 5 indiquen la puntuaci6 en ’index de qualitat auditiva.

II) Edat de ’'IC

Tenint en compte que I’index de qualitat auditiva ha estat creat per aquesta
investigacio i que no permet fer comparacions amb estudis anteriors, pel fet que no
contemplen aquest index, s’ha estudiat la relaci6 entre els diferents perfils i 1’edat
d’activacio de I’IC, la qual si que s’ha valorat en investigacions anteriors com a factor
influent en les millores en llenguatge oral. En aquest cas, s’ha buscat el percentatge de
participants de cada grup que va rebre I’IC abans dels 24 mesos i els que el van rebre en
un moment posterior a aquesta edat. Les dades es descriuen a la Taula 34. En aquest
cas, la relacio entre 1’edat de I’IC 1 el fet de tenir un perfil o altre de llenguatge és
significativa ja que ¥ 2)=8.23 p=.016. En el sentit que si I’'IC és activat abans dels 24
mesos, el nivell de llenguatge és més alt. En el perfil més alt de llenguatge un 83.3% ha
rebut I’IC abans dels 24 mesos. En el perfil 3, amb un nivell de llenguatge inferior, el

88.9% dels participants ha rebut I’IC més tard dels 24 mesos.

Taula 34. Percentatge de participants de cada perfil de llenguatge en relacio a 1’edat
d’activacio de I'IC.

<24 mesos >24 mesos
Perfil 1 83.3% 16.7%
Perfil 2 33.3% 66.3%
Perfil 3 11.1% 88.9%
Total 36.7% 63.3%
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III) Tipus de protesi

Per tal de con¢ixer si hi ha relaci6 o no entre el tipus de protesi i els diferents
perfils de llenguatge, s’ha valorat el fet d’utilitzar IC unilateral en contraposicio al fet
d’utilitzar IC bilateral o IC unilateral amb audiofon contralateral. Les difereéncies entre
els tres perfils s’explica a la Taula 35. En aquest cas, > 2=.80 p=.670, per tant la
relacio no é€s significativa, pero es pot observar que els perfils 112 son similars en els
percentatges de participants en cada tipus de protesi, mentre que el perfil 3, els que han
obtingut puntuacions més baixes en llenguatge oral, tenen un percentatge més alt de

participants amb protesi unilateral.

Taula 35. Percentatge de participants de cada perfil de llenguatge en relaci6 a si
presenten protesi unilateral o protesi bilateral, ja sigui per IC+IC o IC + audiofon

IC unilateral IC+IC / IC+audiofon
Perfil 1 66.7% 33.3%
Perfil 2 60.0% 40.0%
Perfil 3 77.8% 22.2%
Total 66.7% 33.3%

IV)  Rendiment auditiu

S’ha observat que la qualitat auditiva es relaciona de manera significativa amb
les difereéncies entre els perfils de llenguatge oral, i que I’edat en que s’activa I’IC, un
dels factors que forma I’index de qualitat auditiva, també €s un factor pel qual els tres
perfils presenten puntuacions diferents en les proves de llenguatge oral. L’index de
qualitat auditiva també esta format pel rendiment auditiu que 1’IC proporciona, pero
aquest factor, per se, no ¢s significatiu a I’hora d’explicar les diferéncies entre els

perfils, ja que en aquest cas ¥*4=2.39 p=.664.
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V) Génere

En el cas del génere, s’ha estudiat la seva relaci6 amb els diferents perfils, pero
els resultats no mostren que la relacid sigui significativa entre aquesta variable i els 3

perfils del llenguatge, ja que x*2)=.84 p=.656.

VI) Edat cronologica

Per tal d’estudiar la relacid entre I’edat cronologica i els tres perfils del
llenguatge s’ha realitzat una comparacié de mitjanes entre els tres perfils. L’edat
mitjana del perfil 1 és de 8.5 anys (SD=1.76), la dels perfil 2 és de 9.87 (SD=1.81) i la
del perfil 3 és de 8.11 (SD=1.05). Quan comparen les mitjanes entre el grup 11 el grup
2, t85=.389 p=901, quan es comparen els perfils 1 1 3, t_78= -1.37 p=.232. Finalment,
en la comparacio de mitjanes entre els perfils 2 1 3, t(¢3y=-1.76 p=.051. Els valors
descrits indiquen que les diferéncies entre els tres perfils de llenguatge oral no

s’expliquen per diferéncies significatives en relacié a I’edat cronologica.

VII) Estudis de la mare

Quan s’estudia la relacid entre els estudis de la mare i els tres perfils de
llenguatge oral, %°6)=10.49 p=.106, la qual cosa indica que la relacid no és
significativa. Malgrat aixo0, a la taula 36 es detallen els percentatges dels participants de
cada perfil en relacio al nivell d’estudis de les mares, i es pot observar com la majoria
del perfil 1 (els que obtenen puntuacions altes en llenguatge oral) tenen mares amb un
nivell d’estudis superior, que en el perfil 3 (puntuacions baixes en llenguatge oral) la
majoria de les mares van finalitzar els seus estudis a la primaria, i en el perfil 2
(puntuacions properes a les del perfil 1, pero per sota) la majoria de les mares tenen

estudis fins a secundaria o batxillerat.
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Taula 36. Percentatge de participants de cada perfil de llenguatge oral en relacié al
nivell d’estudis de la mare

Primaria Secundaria Batxillerat Superior
Perfil 1 16.7% 83.3%
Perfil 2 13.3% 26.7% 26.7% 33.3%
Perfil 3 50.0% 16.7% 33.3%
Total 18.5% 18.5% 18.5% 44.4%

VIII) Llengua amb els progenitors

L’analisi mostra que s’estableix una relacio significativa entre la llengua amb els
progenitors (coincidint amb la llengua vehicular a I’escola) i els perfils de llenguatge
(6)=17.54 p=.007). A la taula 37 es pot observar que la majoria dels participants en el
perfil 1 (resultats favorables en llenguatge oral) parlen catala a casa, igual que la
majoria del perfil 3 (resultats propers als del perfil 1), mentre que en el cas del perfil 3
(resultats baixos en llenguatge oral), la llengua familiar és més heterogénia, perd amb

predomini del castella.

Taula 37. Percentatge de participants de cada perfil de llenguatge oral en relaci6 a la
llengua que parlen a casa

Catala Castella No romaniques Altres
Perfil 1 83.3% 16.7%
Perfil 2 86.7% 6.7% 6.7%
Perfil 3 11.1% 55.6% 11.1% 22.2%
Total 63.3% 20.0% 6.7% 10.0%
Fratria

L’ultim dels factors influents estudiats €s la fratria, la posicié que cada
participant ocupa dins la familia, segons el nombre de germans. En aquest cas, s’ha

diferenciat el fet de ser el germa gran, amb no ser el gran i amb no tenir germans.
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La relaci6 entre la posicio a la fratria i el perfil de llenguatge no ¢€s significativa,
Jja que x*4=4.32 p=.364, pero a la Taula 38 es pot observar que la majoria del perfil 1

tenen germances grans.

Taula 38. Percentatge de participants de cada perfil de llenguatge oral en relacio a la
fratria

Es el germa gran ~ No és el germa gran No té germans
Perfil 1 16.7% 66.7% 16.7%
Perfil 2 53.3% 20.0% 26.7%
Perfil 3 44.4% 33.3% 22.2%
Total 43.3% 33.3% 23.3%

4.2.- Llenguatge oral — Teoria de la ment

La ultima analisi duta a terme ha estat 1’estudi de la relacio entre el llenguatge
oral i la TM, pero aquesta vegada s’ha fet a través d’una regressio per tal de controlar la
variable edat cronologica, ja que és una variable que apareix com a significativa en
I’adquisicid de la TM. Per tant, I’objectiu d’aquesta analisi €és controlar la variable edat

cronologica per tal de comprovar la relacid real entre llenguatge oral i TM.

Primer de tot, els resultats indiquen que el model és molt solid, ja que la R?
corregida explica fins al 38.6% de la variancia. Les dues variables tenen una relacid
significativa amb el valor del resultat total de la prova de TM. Veient el canvi en el
valor B (valor que vadel 0 al’1, on 0 significa “cap relacio” 1 1 “relacio total”) de la
variable llenguatge oral (on s’ha tingut en compte el percentil del nivell global, no de
cada dimensi0), s’observa com la variable edat li treu poder explicatiu, ja que el valor

passa de 0.57 a 0.47. Tot i aixi, trobem que la relaci6 entre les dues variables és gran.

Per la seva banda, la variable edat cronologica tamb¢ té una relacié significativa

amb la variable TM, ja que =.33 p=.35.
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En el capitol que segueix es duu a terme la discussio dels resultats obtinguts 1

descrits en el present capitol.
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CAPITOL VII: Conclusions

L’estudi realitzat s’ha centrat en con¢ixer com es desenvolupen el llenguatge
oral, el llenguatge escrit i la TM en I’alumnat amb sordesa amb IC que es troba entre les
edats d’educaci6 primaria, aixo €s, dels 6 als 12 anys. A més, s’ha investigat
separadament com es desenvolupen les 4 dimensions lingiiistiques, morfologia, sintaxi,
semantica i pragmatica, aixi com les relacions entre cadascuna d’elles i els diferents

items de la TM.

Com a hipotesis ens preguntavem si alguns factors influents tals com I’edat en
que s’activa I’IC, el guany auditiu que aquest proporciona o si és unilateral o bilateral
tindrien una relaci6 significativa amb el desenvolupament del llenguatge de la criatura,
aixi com que també serien influents el nivell cultural de la familia i el génere i I’edat

cronologica de cada participant (hipotesi 1).

A més, ens preguntavem si totes les dimensions lingiiistiques es desenvolupen
per igual en aquest alumnat suposant que les menys afavorides son la morfologia i la
sintaxi 1 si el llenguatge escrit es veura igualment afavorit per I’IC, tal com el llenguatge

oral (hipotesis 2 1 3).

Preteniem també concixer la relacid entre el llenguatge oral i el llenguatge escrit
1la TM, aixi com comprovar quines son les dimensions lingiiistiques que més s’hi

relacionen (hipotesis 4 1 5).

Finament, teniem la intenci6 de poder descobrir perfils del llenguatge segons els
factors influents i el rendiment en llenguatge oral, en llenguatge escrit i en TM de cada

participant (hipotesi 6).
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1.- Factors influents en el desenvolupament del llenguatge oral

Fins al moment, molts estudis han mostrat els beneficis de la implantacié precog
sobre el desenvolupament del llenguatge. Alguns autors han parlat d’activaci6 optima
abans dels 12 mesos d’edat cronologica (Dettman et al., 2007; Fagan i Pisoni, 2010),
dels 18 (Niparko et al., 2010), o dels 24 mesos (Manrique et al., 2004), tot i que en
alguna investigacio s’han estudiat també¢ els beneficis de 1’activacio entre els 2 1 els 6
mesos d’edat (Colletti ef al., 2012). El més important és apropar, en la mesura del

possible, I’edat cronologica i I’edat auditiva (Szagun i Stumper, 2012).

La primera hipotesi del present estudi era que un dels factors influents en el
desenvolupament del llenguatge de les criatures amb sordesa amb IC és ’edat en que

s’activa la protesi.

La mostra de I’estudi realitzat inclou criatures amb edats d’activacio de I’IC
diferents, pero per tal d’analitzar el benefici de la implantaci6 precog es van distribuir
en 2 grups, segons si havien rebut I’IC abans o després dels 24 mesos. Coincidint amb
els estudis de Geers et al. (2009) 1 Manrique ef al. (2004), aquells participants que
havien rebut I’IC abans dels 24 mesos van presentar millors resultats en llenguatge oral,
sobretot en la semantica, la pragmatica i el nivell global de llenguatge. En aquest sentit,
els resultats també coincideixen amb els trobats per Szagun i Stumper (2012) pel que fa
a vocabulari, perd mentre les autores parlen de relaci6 entre 1’edat d’activacio6 i el nivell
de morfologia, en la present tesi doctoral la morfologia és la dimensié que menys es
relaciona amb el moment d’activacio de I’'IC. Aquestes diferéncies podrien donar-se per

les diferéncies en la morfosintaxi entre la llengua alemanya i la llengua catalana.

Un altre dels factors influents que pronosticavem que tenia una forta relacio amb

el desenvolupament del llenguatge és 1’edat cronologica. Els resultats obtinguts mostren
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relacid entre aquesta variable 1 el desenvolupament de totes les dimensions lingiiistiques
coincidint amb els resultats d’estudis anteriors sobre el desenvolupament del leéxic, que
es normalitza cap als 5-6 anys d’edat cronologica (Boons ef al., 2013a; Geers et al.,
2009), de la morfosintaxi (Boons et al., 2013a) 1 de la pragmatica, coincidint amb els
resultats de Toe (2007), que va descriure millors resultats en aquesta dimensio quan
I’edat cronologica €s major. Quan hi ha una edat d’activacio de I’IC anterior als 24
mesos, |’edat auditiva i I’edat cronologica son més properes, 1 aixo tamb¢ suposa
millors resultats en llenguatge oral (Fagan i1 Pisoni, 2010), ja que no fa falta tant de

temps per a la “normalitzacio”.

En la primera hipotesi també preveéiem que altres factors influents en el
desenvolupament de les diferents dimensions lingiiistiques son el guany auditiu que
proporciona I’IC, el nivell cultural de la familia, el génere i si la protesi és unilateral o
bilateral. Ens aquests casos, no s’han observat relacions significatives entre els diferents
factors influents esmentats i el desenvolupament del llenguatge oral, tot i que alguns
estudis anteriors si que havien trobat relacions significatives entre el nivell d’estudis de

la mare i el desenvolupament del llenguatge oral (Szagun i Stumper, 2012).

Dr’altra banda, s’ha observat una relacio significativa entre la llengua familiar 1 el
desenvolupament d’algunes de les dimensions lingiiistiques. En aquest sentit, s’ha
observat que el rendiment en sintaxi i en vocabulari és més baix quan ’entorn de la
criatura parla en castella en comparacié amb I’alumnat que a casa utilitza el catala com
a llengua familiar, 1 que les criatures que es comuniquen a casa amb la mateixa llengua
que a I’escola han obtingut millors resultats en les quatre dimensions linglistiques 1
també en el nivell global de llenguatge oral, tot i que només ha resultat aixi quan es
comparaven els que a casa parlen catala (igual que a I’escola) amb els que a casa parlen

en castella, en aquest sentit cal tenir present que en la mostra hi havia pocs efectius que
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parlessin altres llengiies. Aquests resultats coincideixen amb els que ja havien trobat
Boons et al. (2013a), que van descriure diferéncies entre les criatures que tenen un
entorn monolinglie amb les que viuen en un entorn multilingiie. En el present estudi
hem observat que 1’entorn multilinglie afecta negativament el desenvolupament del
vocabulari i de la sintaxi, en acord amb en canvi, els resultats de la present tesi no
mostren que aquest entorn beneficii cap de les dimensions lingliistiques, a diferéncia del
que Boons ef al. (2013a) mostraven: que un entorn multilinglie afavoreix el

desenvolupament de la morfologia.

En sintesi, s’ha pogut observar que la optimitzaci6 de 1’audicié permet obtenir
millors resultats en llenguatge, i que cal tenir present que els factors externs influents,
tals com el nivell cultural de la familia i la llengua que es parla a casa poden ser causa

de diferencies en el rendiment que cada alumne pot tenir en llenguatge oral.

2.- Dimensions del llenguatge oral

La segona hipotesi d’aquesta investigacio era que es podien observar diferéncies
en el desenvolupament de les quatre dimensions del llenguatge oral en 1’alumnat amb

sordesa amb IC, 1 que algunes d’elles es veuen més afavorides que d’altres.

Els resultats del present estudi mostren que la semantica, el vocabulari, és la
dimensié més afavorida per I’IC 1 que se situa al mateix nivell que els oients. Aquests
resultats coincideixen amb els que es van obtenir en els estudis de Geers et al. (2009) 1
Amemiya et al. (2013) en els quals es mostra que el lexic és la dimensid que es veu
menys afectada per la sordesa en els casos d’IC. En aquest cas, pero, els resultats no
concorden amb els trobats per Fagan i1 Pisoni (2010), que parlen de retards en el léxic
quan es comparen sords 1 oients segons 1’edat cronologica, 1 que tnicament s’igualen els

nivells quan s’utilitza 1’edat auditiva dels sords.
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Entre els resultats obtinguts en la present tesi doctoral s’ha observat que la
morfologia 1 la sintaxi son les dimensions més desfavorides en 1’alumnat amb IC, en les
quals aquesta poblacié presenta nivells més baixos, malgrat es trobin dins la normalitat
en la puntuacio global del llenguatge en comparacié amb els oients. D’altres autors,
com Madrid-Canovas (2011) ja havien fet referéncia a aquests retards en morfosintaxi,
sobretot en la comprensié d’oracions de relatiu (Friedman 1 Szterman, 2011) que
posteriorment es veuen reflectides en la lectura (Miller, 2013). Lopez-Higes et al.
(2015) també parlen de retards en I’adquisicio de la morfologia, perd Uinicament en els

casos d’edats d’implantaci6 tardanes.

Tot i que la majoria d’estudis coincideixen en els retards per part de les criatures
sordes en pragmatica (Rinaldi et al., 2012; Most et al., 2010), ja que se segueixen
observant dificultats en la comprensio de les intencions, en 1’us del llenguatge i en la
comprensio global dels missatges (Madrid-Céanovas, 2011), el nostre estudi mostra que
amb 1’edat les criatures sordes milloren en el desenvolupament de la pragmatica, i que
s’arriba a situar al mateix nivell dels oients, tal com havia mostrat Toe, (2007). Ibertson
et al., (2009) coincideixen també en que 1’edat cronologica afavoreix el
desenvolupament de la pragmatica en la poblacié amb sordesa amb UC, sobretot quan
s’arriba a I’adolesceéncia. D’altra banda, alguns autors parlen de millores amb 1’edat,

perd sense arribar mai al mateix nivell que els oients (Dammeyer, 2012).

3.- Llenguatge escrit

En la tercera hipotesi d’aquest treball suposavem que el llenguatge escrit també
es veuria afavorit per I’IC, i que el seu desenvolupament seria similar al del llenguatge

oral.
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S’han trobat poques relacions significatives amb els factors influents estudiats.
Hem observat que I’edat en que s’activa I’IC té una tendéncia a la significacio6 sobre el
nivell de lectura, la qual cosa es relaciona amb alguns estudis anteriors que afirmen que
I’IC a edats precoces impliquen millors resultats en 1’adquisicié de la lectura (Yasamsal,
et al., 2013; Lopez-Higes et al., 2015; Dominguez et al., 2016; Johnson 1 Goswami,
2010). I en relacio al tipus de protesi, no s ha trobat relacio significativa entre el nivell
de lectura i el fet de comptar amb protesi unilateral o bilateral, en desacord amb el que
van observar Sarant ef al. (2015): que I’alumnat que compta amb IC bilateral

aconsegueix millors resultats en les proves de lectura que I’alumnat amb IC unilateral.

En la tesi actual no s’han trobat relacions significatives entre genere 1 lectura tot
1 que alguns estudis han descrit diferéncies en la lectura segons el sexe, amb resultats

més favorables per a les nenes (Geers et al., 2008).

Els resultats d’aquesta tesi mostren que hi ha pocs retards a nivell de lectura per
part de I’alumnat amb sordesa amb IC, i que tant en lectura com en escriptura, la
poblacié amb sordesa amb IC se situa dins el nivell que li pertoca per edat cronologica i
curs escolar. Alguns autors confirmen també aquestes troballes, afirmant que, a nivell
de lectura, la poblaci6 amb sordesa amb IC presenta poques dificultats en comparacid
amb la poblaci6 oient. Es parla de millors habilitats que els oients en el reconeixement
de lletres (Kyle 1 Harris, 2011; Wu et al., 2011; Vermeulen et al., 2007) i de retards poc
importants (Johnson 1 Goswami, 2010) o nivells equivalents 1, fins 1 tot superiors als
dels oients, en la lectura en general (Sarant, ef al, 2015; Wu et al., 2011; Dammeyer,

2014).

Quan es fa referéncia a I’escriptura, s’han pogut fer poques comparacions amb

els estudis anteriors pel fet que la prova utilitzada no permet comparar els resultats en el
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redactat, aixi com tampoc obtenir-ne una puntuacié en centils. El que si que han mostrat
els resultats de I’estudi realitzat és que hi ha una forta correlacié entre el nivell de
llenguatge oral 1 el nivell de llenguatge escrit, tal com ens plantejavem en la tercera
hipotesi. Aixi, les dificultats descrites a nivell de morfologia i sintaxi en llenguatge oral
també apareixen en el llenguatge escrit. Aquests resultats concorden amb els resultats
obtinguts per Puranik 1 AlOtaiba (2012), que indicaven que les dificultats orals en

morfosintaxi implicaven una construcci6 incorrecta en les produccions escrites.
4.- Teoria de 1a Ment

Més enlla del desenvolupament del llenguatge oral i de ’escrit, aquest estudi
s’ha centrat en estudiar la relacié d’ambdos amb el desenvolupament de la TM. Els
resultats obtinguts en I’analisi de les dades d’aquesta tesi han permes fer una
comparativa amb els resultats descrits en investigacions anteriors dutes a terme per
diversos autors. Pero abans d’entrar en detall en la comparacié de resultats, cal tenir
present que moltes investigacions que han estudiat el desenvolupament de la TM han
utilitzat proves de comprensi6 de la falsa creenca, i pocs son els que han tingut en
compte una escala completa, amb els diferents items de la TM o d’altres aspectes de la
TM que no estan inclosos a I’escala de Wellman i Liu (2001) als que fem referéncia. Es
per aix0, doncs, que no sempre s’han pogut comparar els resultats de tota 1’escala

obtinguts en aquesta tesi amb els obtinguts en altres estudis.

La hipotesi nimero quatre d’aquesta investigacio postula que el nivell global de
comprensio de TM esta lligat al nivell global de llenguatge, i que les dimensions
lingtiistiques que més es relacionen amb el desenvolupament de la TM so6n la semantica,

la sintaxi i1 la pragmatica.
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En aquest cas, els resultats obtinguts mostren que el llenguatge, efectivament,
esta estretament lligat a la comprensio de la TM, ja que el global en aquesta dimensid
del desenvolupament psiquic té relacio significativa amb totes les dimensions del
llenguatge i, com preveiem, també amb el nivell global de llenguatge oral. Aixo
concorda amb els resultats descrits per Rakhlin ef al. (2011), que van observar una forta

correlaci6 entre el nivell global de llenguatge i el nivell de TM.

Pero en la mateixa hipotesi, la quarta, proposavem que les dimensions
lingliistiques que més relacid tenen amb la TM so6n la semantica, la sintaxi i la
pragmatica. En aquest cas, els resultats obtinguts han mostrat que no €s exactament aixi,
ja que la sintaxi és la dimensi6 que menys es relaciona amb la comprensio de la TM, 1
que tan sols té influéncia sobre la comprensio de les Creences Divergents i1 sobre la
puntuacid total en I’escala de TM. Aquests resultats, doncs, concorden amb els resultats
de Remmel i Peters (2008) i amb els de Peters ef al.(2009), que observen que la sintaxi

esta lligada al nivell global de comprensio de la TM..

Els resultats obtinguts en la dimensié semantica mostren que té una relacio
significativa amb la comprensi6 de les Creences Divergents, de I’Emocié Dissimulada i
amb el total en TM, a més de presentar tendencia a la significacio amb els items de la
Informacié Diversa i1 de la Falsa Creenga, el que ens permet suposar que, amb un major
nombre de participants en I’estudi, hauria pogut resultar una relaci6 significativa. Aixi,
I’inic item amb el que no tindria relacio6 €s el Sarcasme. Aquests resultats, doncs, son
coincidents amb els obtinguts per Lundy, (2002), Schick, ef al. (2007) 1 Grazzani i

Ornaghi, (2012).

La tercera dimensi6 que predéiem que esta lligada al desenvolupament de la TM

¢s la pragmatica. En aquest cas, els resultats de 1’estudi han confirmat que aquesta
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dimensio lingiiistica es correlaciona amb la comprensié de les Creences Divergents, la
Falsa Creenca i el Sarcasme, aixi com amb la puntuacio total obtinguda en I’escala de

Peterson et al.(2012).

Pel que fa a la morfologia, no pensavem que tindria una relacio significativa
amb la comprensio de la TM. En canvi, en les analisi estadistiques realitzades s’ha
observat que aquesta dimensio lingliistica estableix una relacié significativa amb la
comprensio de I’item de les Creences Divergents, el de la Falsa Creenca, el Sarcasme i
amb el total de I’escala de TM. Els resultats coincideixen amb els descrits per Levrez et
al. (2012) que havien observat relacio entre la morfosintaxi i la TM, tot i que en el seu

estudi tan sols es valorava la comprensié de la Falsa Creenca per a la TM.

Aixi doncs, els resultats que s’han pogut obtenir en el present estudi han
coincidit en alguns casos amb els obtinguts per d’altres autors en investigacions
anteriors, perd en alguns aspectes no hi ha hagut coincidéncia. Una de les raons per la
qual els resultats son diferents entre les diverses investigacions ¢€s, entre d’altres 1 tal
com ja s’ha comentat, per la heterogeneitat de la poblacié amb sordesa, que presenta
caracteristiques molt diferents entre casos, malgrat els criteris d’inclusié en una mostra i

altra puguin ser similars.

A més, com també s’ha esmentat amb anterioritat, les proves utilitzades en
cadascuna de les investigacions realitzades pels diversos autors son diferents, i mentre
que unes valoren el nivell de la TM tan sols amb proves de comprensi6 d’un dels estats
mentals, d’altres tan sols valoren el nivell lingliistic segons una de les dimensions del
llenguatge, 1 aixo dificulta les comparacions entre estudis i també la generalitzaci6 dels

resultats que s’obtenen.
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En la cinquena hipotesi d’aquest treball ens preguntavem si el nivell de
comprensio de la TM esta lligat a I’edat en que s’activa I’IC. En aquest cas, els resultats
de I’estudi no han mostrat relacio significativa entre el desenvolupament de la TM 1
I’edat en que s’activa la protesi auditiva, pero tenint en compte que la TM esta
estretament lligada al llenguatge oral i que aquest manté una relacié significativa amb
I’edat en que s’activa I’IC, es podria pressuposar que una activacié tardana de la protesi
que impliqui retards en I’adquisicio del llenguatge oral, podria suposar retards en la

comprensio6 de la TM.

Seguint amb els resultats de TM, pero pel que fa a la seqiiencia de I’escala, s’ha
observat que els participants sords del nostre estudi no segueixen el mateix ordre que els
de participants en altres estudis, ja que la present investigacié ha mostrat que els sords
amb IC responen correctament els items en el segiient ordre: Desitjos Diferents,
Informacié Diversa, Creences Divergents, Falsa Creenca, Emocid Dissimulada i
Sarcasme. Aixd no coincideix amb el que havien descrit Peterson et al. (2012), que
confirmaven que sords i oients seguien el mateix ordre en 1’adquisicio dels estadis
(Desitjos Diferents, Creences Divergents, Informacié Diversa, Falsa Creenca, Emocio
Dissimulada i Sarcasme), aixi el tercer item en ’escala de Peterson ef al.(2012) és
superat per més participants que en el cas de I’item anterior. La present tesi doctoral ha
comprovat que una possible ra6 per la qual les Creences Divergents es comprenen amb
posterioritat a la Informacié Diversa podria ser el fet que la Informaci6 Diversa té
menys relacido amb el llenguatge oral, en comparacié amb la comprensio6 de les Creences
Divergents, tal com s’ha comprovat en I’analisi de les dades. En un estudi de Shahaeian,
et al. (2014) on es comparava poblacid iraniana i poblaci6 australiana i en el qual
s’utilitzava la mateixa escala de TM utilitzada en aquest estudi, es va observar el mateix

fet, pero tan sols en el cas de la poblacio iraniana: les Creences Divergents es resolien
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més tard que la Informacid Diversa. Les autores de 1’estudi van relacionar aquest fet a
un fet cultural, ja que en el cas de la cultura iraniana, sempre es busca donar la resposta
adequada buscant el millor per a la comunitat, mentre que en la cultura australiana, que
¢s occidental, es potencia la independéncia d’un mateix i es valoren les creences

individuals.

D’altra banda, en relacio a ’edat d’adquisicio de la TM, s’ha observat que
I’edat mitjana d’adquisicio de la Falsa Creenga ¢és als 9,5 anys, la qual cosa coincidiria
amb els resultats d’estudis anteriors d’ alguns autors que situen aquesta fita del
desenvolupament psiquic entre els 8 i els 10 anys (Rakhlin et al., 2011; Peterson, et al.,
2005; Peterson i Wellman, 2009), fent referéncia al fet que la poblacié amb sordesa amb
IC fills de pares oients, pel fet que presenten retards en el llenguatge, també adquireixen
la TM molt més tard. Perd no passa el mateix en el cas de ’edat d’adquisici6 del
sarcasme: en el nostre estudi, la mitjana d’edat en qué es compren el sarcasme és als
10,3 anys, mentre que els estudis anteriors indiquen que I’edat en que la poblacié amb
sordesa amb IC fills de pares oients compren el sarcasme és a partir dels 12 anys d’edat
cronologica (Peterson, et al., 2012). En aquest cas, tenint en compte que els mateixos
autors parlen dels 11 anys com a edat d’adquisicid del sarcasme per part dels oients, els
resultats indicarien que els participants del nostre estudi no presenten retards en

1‘adquisici6 del sarcasme.

En aquest sentit, cal tenir present que els resultats en les proves de llenguatge
realitzades en aquesta investigacidé han mostrat un bon nivell per part de la poblacio
estudiada, sense retards. Es important tenir present que les diferéncies observades en els
resultats poden donar-se a causa de les diferéncies en la metodologia dels dos estudis, ja
que s’han realitzat a paisos diferents, en idiomes diferents i en mostres amb un nombre

diferent de participants.
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Aixi doncs, els resultats obtinguts en la poblaci6 estudiada tampoc no
coincideixen amb els que es van obtenir en investigacions anteriors, que parlen de
retards de més de tres anys en I’adquisicio de la TM per part del sords fills de pares
oients, en comparacio amb els oients (Lundy, 2002; Levrez et al., 2012), tot 1 que en
aquests estudis no tots els participants compten amb IC. En canvi si que coincideixen
amb el que va mostrar Peterson (2004, 2009): que els sords fills de pares oients

s’igualen als oients en I’adquisici6 de la TM al llarg de la infantesa.

5.- Perfils de llenguatge

En la darrera hipotesi del present estudi ens plantejavem la possibilitat de poder
agrupar els participants en diferents perfils, segons els resultats obtinguts en les proves

de llenguatge 1 segons els factors influents estudiats.

En aquest cas, les analisis realitzades ens han permes agrupar els participants en
tres grups, segons els seus resultats en la prova de llenguatge oral 1, a partir d’aquesta
agrupacio, hem estudiat quines diferéncies en relacio als factors influents es poden

observar entre ells.

Segons els resultats en la prova de llenguatge oral es diferencien tres grups: un
grup amb resultats bons en totes les dimensions del llenguatge, amb percentils superiors
al 60 tant en morfologia com en sintaxi, semantica i pragmatica. El segon grup presenta
resultats bons també en totes les dimensions lingiiistiques, pero se situa sempre
lleugerament per sota del primer grup. El tercer grup uneix els participants amb resultats
més baixos a la prova de llenguatge oral, amb percentils d’entre el zero i el vint en les

diferents dimensions lingiiistiques.

En I’analisi dels factors influents, s’observa que moltes de les diferéncies en els

resultats de llenguatge es poden explicar per les condicions de cada grup, en relacio a la
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qualitat auditiva, I’edat d’activacio de I’IC, el tipus de protesi, el nivell d’estudis de la

mare, la llengua de comunicacié amb els progenitors i la posicid a la fratria.

Aquestes darreres analisis mostren que, en el grup amb millors resultats en
llenguatge oral, convergeixen els segiients factors: la majoria dels participants tenen una
puntuacid de cinc en qualitat auditiva (puntuaciéo maxima); gairebé tots (83%) han rebut
I’IC abans dels 24 mesos; la majoria compta amb IC unilateral, en el 83% dels casos; la
mare té un nivell d’estudis superiors; parlen la mateixa llengua a casa que a I’escola i
més de la meitat tenen germans grans. Sembla, doncs, que les diferéncies en els factors
influents poden comportar millors resultats en llenguatge, 1 que, tal com van descriure
Boons et al. (2013a12013b), quan es donen les condicions optimes, els resultats en
desenvolupament del llenguatge poden ser molt propers als dels oients, o fins 1 tot

igualar-se a ells.

6.- Aportacions de I’estudi

L’estudi actual, doncs, aporta noves troballes en la recerca sobre el

desenvolupament del llenguatge i de la TM en I’alumnat de primaria amb IC.

En primer lloc, amb la recerca de perfils hem vist que no solament és un factor
predominant el que porta a una evoluci6 optima de I’alumnat amb IC sin6 la

combinacio de diferents factors.

Per tant, no tan sols cal tenir present I’edat en que s’activa I’IC per a optimitzar
I’audicid 1 afavorir el desenvolupament del llenguatge, sind que el guany auditiu que
s’aconsegueix amb I’IC també té una gran importancia, ja que amb 1’index de qualitat
auditiva creat en aquest estudi, s’ha observat que la unié dels dos factors: edats
d’activaciod precog 1 rendiment auditiu d’entre 20 1 30 dB coincideix amb millors

resultats en el llenguatge oral.

236



En segon lloc, en relacié a la TM, s’ha observat que es comporta com una escala
en els casos de desenvolupament tipic, perd que possiblement el pes que té el llenguatge
en cada item pot implicar dificultats en la seva comprensid, modificant aixi I’ordre en
que s’assoleix la comprensié d’aquests, com €s el cas de les criatures sordes en els

primers cursos de Primaria.

Per tant, aquest estudi aporta que no tan sols hi ha una estreta relacio entre
llenguatge 1 TM sino6 que possiblement hi ha activitats de TM que precisen més del
llenguatge que d’altres 1 que en tot cas hi ha dimensions lingiiistiques més implicades en
determinades activitats de TM com les que posen en joc les activitats proposades per
I’escala de Peterson, Wellman 1 Liu (2012). Les dimensions lingiiistiques més
relacionades amb la TM segons els nostres resultats son la semantica, la pragmatica i la

morfologia.

Pel que fa el desenvolupament del llenguatge oral, aquesta tesi doctoral aporta
els resultats de quins aspectes lingiiistics es relacionen més positivament amb el IC. Si
bé alguns dels resultats son coincidents amb d’altres estudis parcials sobre algunes
dimensions concretes, son escassos els estudis que com aquesta tesi examinen la
mateixa mostra en totes les dimensions lingiiistiques. Tal com ja s’ha exposat les
dimensions en les que els participants treuen les puntuacions més altes son la

semantica, i la pragmatica i les més baixes la morfologia i la sintaxi.

Els principals resultats de la tesi comporten importants implicacions pel
tractament logopedic, d’una banda, la importancia de 1’optimitzacié auditiva, en atencid
a la qualitat de la protesis i1 en I’educacio6 auditiva i de ’altra el treball especific en
morfologia i sintaxi en els infants amb IC, posat que en les proves que hem dut a terme

en aquest estudi s’observen importants retards en aspectes amb els quals no hi té tant a
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veure la imitacid, sind que son aspectes gramaticals que cal aprendre de manera

especifica.

Com a darrera aportaci6 d’aquest estudi, des del punt de vista de la logopedia
s’ha confirmat la necessitat de treballar el llenguatge vinculat als conceptes mentalistes
per tal que permeti reduir els retards que experimenten les criatures sordes en la

comprensio6 de la TM.
7.- Limitacions de ’estudi

Tenim clar que al llarg de la recerca realitzada ens hem trobat amb diverses

circumstancies que han esdevingut limitacions per a ’estudi dut a terme.

En primer lloc, el nombre de participants en I’estudi €s reduit, ja que tan sols
hem pogut comptar amb 30 alumnes. El fet que la poblacié amb sordesa presenti una
heterogeneitat tan elevada, va fer que haguéssim d’establir uns criteris clars d’inclusio a
la mostra d’estudi i un major nombre de criteris va suposar un menor nombre de

participants.

El fet de comptar amb un nombre de participants reduit també ha comportat que
no es poguessin fer moltes agrupacions per a cada un dels factors influents, ja que com
més divisions féssim de la mostra, menys participants entrarien en cada grup, 1 aixo
reduiria el valor dels resultats. Es per aixd que, per exemple, tot i tenir present que no és
el mateix una activacioé de I’IC als tres anys o als vuit, vam haver de diferenciar tan sols
I’activacio de I’IC abans o després dels 24 mesos, per no reduir el nombre de

participants en cada valor de la variable.

Una darrera limitacid a tenir present és que a tots els participants se’ls va

avaluar en catala i no es va fer en castella en els casos en els quals la llengua familiar és
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el castella. La decisi6 es va prendre tenint en compte que alguns dels participants tenen
llengiies familiars com el romanes o 1’arab, i pel fet que qui va administrar les proves no
coneix el romanges 1 I’arab, no podia avaluar a aquests participants en la seva llengua
familiar. Tenint en compte aquestes condicions, es va optar per administrar les proves
en catala, la llengua en la qual tots els participants estan escolaritzats, i incloure com a

criteri d’inclusid que els participants dominessin la llengua catalana.

En relaci6 a la llengua de comunicacié amb els progenitors, €s important tenir
present que hi ha pocs participants que utilitzin a casa una llengua no romanica, aixi
com que la majoria dels que a casa parlen castella presenten unes condicions auditives
baixes (edat d’activacio de I’IC més tard dels 24 mesos i/o rendiment auditiu baix).
Aquestes condicions poden fer que els resultats obtinguts en les analisi que estudien la

llengua amb els progenitors no es puguin generalitzar.

8.- Futures linies de recerca

Finalitzada la present tesi doctoral, és moment de reflexionar quines son les

possibles linies de recerca que s’obren en relacid als resultats obtinguts.

D’una banda, davant del fet que la morfologia i la sintaxi son les dimensions
lingiiistiques que es veuen menys beneficiades per I’IC, seria interessant estudiar en
quin tipus de construccions sintactiques hi ha més dificultats per part de I’alumnat amb

IC i també coneixer en quins aspectes de la morfologia fallen més.

D’altra banda, un dels aspectes lingliistics que es relacionen amb la TM son els
textos narratius. En aquest sentit, seria de gran interes analitzar el discurs narratiu de
I’alumnat amb IC, donat que freqiientment a la coheréncia d’aquesta tipologia textual té
molta importancia la TM en aspectes tals com les intencions dels personatges, els

sentiments davant dels esdeveniments, etc.
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Nom del nen o nena:

ANNEX I: QUESTIONARI SOCIODEMOGRAFIC

Domicili:

Telefons de contacte:

e-mail:

DADES DE LA FAMILIA

1.- DADES DEL PARE

Nom:

Cognhoms:

Edat:

Audicié:

o Oient

O Deficiéncia auditiva lleugera o mitjana

O Deficiéncia auditiva severa o profunda

Llengua de comunicacié amb el nen o nena:

Estudis completats: o Primaria O Secundaria O Batxillerat

superiors

Feina o Ocupacid actual (o darrera si actualment no esta treballant):

o Estudis

2.- DADES DE LA MARE

Nom:

Cognoms:

Edat:

Audicié:

o Oient

o Deficiéncia auditiva lleugera o mitjana
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o Deficiéncia auditiva severa o profunda

Llengua de comunicacié amb el nen o nena:

Estudis completats: o Primaria O Secundaria O Batxillerat o Estudis
superiors

Feina o Ocupacié actual (o darrera si actualment no esta treballant):

3.- DADES DELS GERMANS

Té germans? o Sl o NO
Quants?
DATA DE NAIXEMENT SORD / OIENT LLENGUA DE COMUNICACIO

Lloc que ocupa entre els germans (Ex: el més gran, el segon...):

4.- PERSONES QUE VIUEN A LA LLAR:

DADES DEL NEN O LA NENA

Nom:

Lloc de naixement:

Data de naixement:

Data d’examen:

Trastorns associats: o Sl o NO
1.- Moment d’aparicié de la sordesa
o Naixement
0 Quan tenia anysi/o mesos

o No ho sé
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2.- Edat de diagnostic (edat cronologica)

O Naixement

0 Quan tenia anysi/o

o No ho sé
3.- Causa de la sordesa

o Coneguda, Quina?

mesos

0 Desconeguda

4.- Tipus de sordesa:

BILATERAL

UNILATERAL

TRANSMISSIO

NEUROSENSORIAL

5.- Grau de pérdua auditiva:

0 Deficiéncia auditiva lleugera (20-40 dB),

0 Deficiéncia auditiva mitjana (41-70 dB),

o Deficiencia auditiva severa (71-90 dB),

0 Deficiéncia auditiva profunda (més de 90 dB)

6.- Protesis auditives:

dB

dB

dB

dB

oD

OE

Moment de I'adaptacié

Audiofons
digitals

Implants
coclears

7.- SI PORTA AUDIOFONS:

Acceptacié de l'audiofon:

o Sl o NO

Seguiment audioprotésic, periodes de revisio:

0O Esporadicament
o Cada 3 mesos
o Cada 6 mesos

o Cada 12 mesos
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Temps d’utilitzacio:

0 Des de que s’aixeca fins que se’n va a dormir

O Temporalment:

(Si només a I'escola o a casa, o esporadicament)

8.- SI PORTA IMPLANT COCLEAR:

En quin hospital va rebre I'implant:

Acceptacié de I'implant: o Sl o NO

Seguiment de I'implant coclear, periodes de revisio:

O Esporadicament
o Cada 3 mesos
o Cada 6 mesos

o Cada 12 mesos

Temps d’utilitzacio:

0 Des de que s’aixeca fins que se’n va a dormir

O Temporalment:

(Sinomés a l'escola o a casa, o esporadicament)

Data d’activacio:

Data audicio tonal optima:

0-20dB:

0-30 dB:

9.- Altres ajudes

Utilitza sistema FM? o SI o NO

Us:

O acasa
0O només per la televisié
O a l'escola

O a classe

O a I'aula de suport
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O altres situacions:

Altres ajudes:

10.- Rep atencid logopedica? oSl o NO

Data d’inici:
Ha estat continuada fins ara o Sl o NO. Periodo de interrupcion:
FREQUENCIA | | 3 0 4 SESSIONS 1 SESIO 1 SESIO ALTRES
FORMAT SETMANALS SETMANAL QUINZENAL
INDIVIDUAL
GRUPAL

Rep Algun altre tipus d’atencio a part de logopedia? (psicomotricitat, psicologia, etc.):

13.- De quin centre o institucié la rep?

14.- Com es comunica la majoria del temps en els seglients contextos:

a) Amb la familia

ORAL | ORAL ORAL | Llengua | P.C. | Bimodal | Bilinglie | Signes Altres
Catala | Castella | Altres | de Naturals | Méetodes
signes

b) Amb la logopeda:

ORAL | ORAL ORAL | Llengua | P.C. | Bimodal | Bilinglie | Signes Altres
Catala | Castella | Altres | de Naturals | Metodes
signes

c) A l'escola:

ORAL | ORAL ORAL | Llengua | P.C. | Bimodal | Bilinglie | Signes Altres
Catala | Castella | Altres | de Naturals | Metodes
signes
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ANNEX II: CUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO

Nombre del nifo o nina:

Domicilio:

Teléfonos de contacto:

e-mail:

DATOS DE LA FAMILIA
1.- DATOS DEL PADRE

Nombre:

Apellidos:

Edad:

Audicion:
o Oyente
O Deficiencia auditiva ligera o media
0 Deficiencia auditiva severa o profunda

Lengua de comunicacién con el nifio o nifia:

Estudios completados:
O Primaria O Secundaria 0 Bachillerato o Estudios superiores 0 Sin estudios

Trabajo u ocupacidn actual (o ultima si actualmente no esta trabajando):

2.- DATOS DE LA MADRE

Nombre:

Apellidos:

Edad:

Audicion:
o Oyente
O Deficiencia auditiva ligera o media

O Deficiencia auditiva severa o profunda
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Lengua de comunicacién con el nifio o nifia:

Estudios completados:
O Primaria 0O Secundaria O Bachillerato o Estudios superiores 0 Sin estudios

Trabajo u Ocupacion actual (o ultima si actualmente no esta trabajando):

3.- DATOS DE LOS HERMANOS

éTiene hermanos? o Sl o NO
éCuantos?
FECHA DE NACIMIENTO SORDO / OYENTE LENGUA DE COMUNICACION

Lugar que ocupa entre los hermanos (Ej.: El mas grande, el segundo...):

4.- PERSONAS QUE VIVEN EN EL HOGAR

DATOS DEL NINO O LA NINA

Nombre:

Lugar de nacimiento:

Fecha de nacimiento:

Fecha de examen:

Trastornos asociados: O Sl o NO
1.- Momento de aparicién de la sordera
o Nacimiento
o Cuando tenia afios y/o meses

o No lo sé, fecha aproximada
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2.- Edad de diagnéstico (edad cronoldgica)

0 Nacimiento
o Cuando tenia
o No lo sé

* Fecha de diagnostico:

afios y/o meses

3.- Causa de la sordera

o Conocida, ¢ Cual?

o Desconocida

4.- Tipo de sordera:

UNILATERAL BILATERAL

TRANSMISION

NEUROSENSORIAL

5.- Grado de pérdida auditiva:

o Deficiencia auditiva ligera (20-40 dB), dB

o Deficiencia auditiva media (41-70 dB), dB

o Deficiencia auditiva severa (71-90 dB), dB

0 Deficiencia auditiva profunda (mas de 90 dB) dB

6.- Protesis auditivas:

oD

OE

Momento de la adaptacion

Audiéfonos digitales

Implantes cocleares

7.- SI LLEVA AUDIOFONOS:

Aceptacién del audiéfono:

o Sl o NO

Seguimiento audioprotésico, periodos de revision:

0O Esporadicamente

o Cada 3 meses

o Cada 6 meses

o Cada 12 meses
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Tiempo de utilizacion:
0 Desde que se levanta hasta que se acuesta

O Temporalmente:

(Si solamente en la escuela o en casa, o esporadicamente)
8.- SI LLEVA IMPLANTE COCLEAR:

En qué hospital recibio el implante:

Marca del implante coclear:

Aceptacion del implante: o Sl o NO
Seguimiento del implante coclear, periodos de revision:
O Esporadicamente
0 Cada 3 meses
0 Cada 6 meses
0 Cada 12 meses
Tiempo de utilizacion:
0 Desde que se levanta hasta que se acuesta

0 Temporalmente:

(Si solamente en la escuela o en casa, o esporadicamente)

Fecha activacion:

Fecha audicién tonal 6ptima:

0-20 dB:

0-30 dB:

9.- Otras ayudas
¢éUtiliza sistema FM? o Sl o NO
Uso: OEncasa
O Solo para la television
0 En la escuela

o En clase
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O En el aula de soporte

O Otras situaciones:

Otras ayudas:

10.- i Recibe atencion logopédica?
Fecha de inicio:

Ha sido continuada hasta la fecha o SI

o Sl

0 NO. Periodo de interrupcion:

FRECUENCIAY | 3 O 4 SESIONES 1 SESION 1 SESION OTROS
FORMATO SEMANALES SEMANAL QUINCENAL
INDIVIDUAL
GRUPAL

¢éRecibe algun otro tipo de atencion aparte de logopedia? (psicomotricidad, psicologia,

etc.):
11.- Edad al inicio de la atencién logopédica: afios y/o meses
12.- Frecuencia, horas a la semana: horas
13.- éDe qué centro o institucion la recibe?
14.- Como se comunica la mayoria del tiempo en los siguientes contextos:
a) Con la familia
ORAL ORAL | Lengua | Palabra Bilinglie | Bimodal | Signos Otros
Castellano | Otros | de complementada naturales | métodos
signos
b) Con la logopeda:
ORAL ORAL Lengua | Palabra Bilinglie | Bimodal | Signos Otros
Castellano | Otros | de complementada naturales | métodos
signos
c) En la escuela:
ORAL ORAL Lengua | Palabra Bilinglie | Bimodal | Signos Otros
Castellano | Otros | de complementada naturales | métodos
signos
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