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ABSTRACT

Introduction: developmental language disorder (DLD) is a common problem that affects language levels in 
different degrees of severity. Reading comprehension (CL) is a fundamental skill that is affected in children 
with DLD. Accentual prosodic awareness (CPA) is a complex metaphonological skill that is related to CL. 
However, the association between CPA and CL in children with DLD at school has not been widely studied.
Method: a quantitative, non-experimental, transactional and correlational study was carried out that 
evaluated the variables CL, CPA and TDL in 55 Chilean children who were in fourth grade. The LECTUM test 
was used to evaluate CL and adaptations of the lexical and metric accent tests to Chilean Spanish were used 
to evaluate CPA.
Results: the results showed a significant association between CPA and CL in children with DLD. Children with 
DLD presented poor performance compared to normotypical children in the lexical and metric CPA tasks.
Conclusions: the study found an association between accentual prosodic awareness and reading comprehension 
in children with language development disorder in fourth grade. These results suggest that CPA may be an 
important predictor of CL in children with DLD and that its assessment may be useful to identify children who 
need additional support in reading development.

Keywords: Accent Prosodic Awareness; Reading Comprehension; Metaphonological Skills; Developmental 
Language Disorder.

RESUMEN

Introducción: el trastorno del desarrollo del lenguaje (TDL) es un problema común que afecta a los niveles 
del lenguaje en diferentes grados de severidad. La comprensión lectora (CL) es una habilidad fundamental 
que se ve afectada en niños con TDL. La conciencia prosódica acentual (CPA) es una habilidad metafonológica 
compleja que se relaciona con la CL. Sin embargo, no se ha estudiado ampliamente la asociación entre la CPA 
y la CL en niños con TDL en la etapa escolar.
Método: se realizó un estudio cuantitativo, no experimental, transaccional y correlacional que evaluó las 
variables CL, CPA y TDL en 55 niños chilenos que cursaban cuarto básico. Se utilizó la prueba LECTUM para 
evaluar la CL y las adaptaciones de las pruebas de acento léxico y métrico al español chileno para evaluar 
la CPA.
Resultados: los resultados mostraron una asociación significativa entre la CPA y la CL en niños con TDL. 
Los niños con TDL presentaron un rendimiento deficitario en comparación con los niños normotípicos en las 
tareas de CPA léxico y métrico.
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Conclusiones: el estudio encontró una asociación entre la conciencia prosódica acentual y la comprensión 
lectora en niños con trastorno del desarrollo del lenguaje en cuarto básico. Estos resultados sugieren que 
la CPA puede ser un predictor importante de la CL en niños con TDL y que su evaluación puede ser útil para 
identificar niños que necesitan apoyo adicional en el desarrollo lector.

Palabras clave: Conciencia Prosódica Acentual; Comprensión Lectora; Habilidades Metafonológicas; Trastorno 
del Desarrollo del Lenguaje.

INTRODUCCIÓN
El trastorno del desarrollo del lenguaje (TDL) se manifiesta en las primeras etapas del desarrollo y evoluciona 

en el tiempo,(1) no posee una causa aparente y afecta a los niveles del lenguaje en distinto grado de severidad, 
además del aprendizaje verbal y la memoria.(2) 

Tanto en el español como en el inglés se ha observado que los niños en edad escolar con este trastorno 
presentan alteraciones a nivel fonológico en los segmentos, la construcción silábica,(3) la prosodia(4) y en la 
repetición de las pseudopalabras.(5) A nivel metalingüístico tienen dificultades en la conciencia fonológica (CF)
(6,7) y conciencia prosódica (CP).(7,8) También se han evidenciado dificultades en el discurso narrativo,(9) en el 
proceso de decodificación,(10) y la comprensión lectora (CL).(8,10) 

Comprensión lectora en los niños con TDL	
Las evidencias son contradictorias en cuanto a las dificultades en la CL que presentan los estudiantes con 

TDL, se ha observado que no todos los niños presentan dificultades en el proceso lector (decodificación y 
comprensión lectora). Este fenómeno se ha dado tanto en el español(8,11,12) como en el inglés.(13,14) Los niños 
con TDL que tienen un mayor riesgo de presentar dificultades en la CL, son aquellos con déficits fonológicos,(15) 
en la conciencia fonológica y en la denominación rápida automática (RAN) hasta tercer grado de primaria.(16) 
A su vez, las alteraciones de la CL están vinculadas a las dificultades en la decodificación,(10) el vocabulario y 
la memoria de trabajo verbal.(17) 

Además, la evidencia demuestra que el déficit en la CL está correlacionado con las habilidades de 
procesamiento fonológico y la velocidad de acceso al léxico,(18) tal como lo plantea el Modelo deficitario 
de la lectura(19) que explica las alteraciones de la CL a partir del rendimiento de las habilidades fonológicas 
(conciencia fonológica, decodificación) y no fonológicas (vocabulario y acceso léxico) vinculadas con el 
desarrollo lector. Este modelo establece tres tipos de dificultades en la lectura: la dislexia, que presenta 
preservadas las habilidades no fonológicas y alteradas las habilidades fonológicas; el TDL, que se caracteriza 
por tener dificultades tanto en las habilidades fonológicas como no fonológicas; y la pobre comprensión, que 
presenta alteradas las habilidades no fonológicas.

En relación con las dificultades en el procesamiento de la CL, se ha evidenciado que los niños con TDL tienen 
déficit en la comprensión literal e inferencial.(20,21,12) También se han observado problemas en la comprensión 
de las preguntas explícitas e implícitas, dificultades en las dimensiones textual, crítica y pragmática, y en el 
reconocimiento de palabras.(8) 

Conciencia prosódica en los niños con TDL
La conciencia o sensibilidad prosódica, es una habilidad metafonológica compleja que consiste en percibir, 

interpretar y manipular los cambios de duración, intensidad y tono que se relaciona con la conciencia fonológica 
(CF), el vocabulario, el aprendizaje lector y la CL.(8,22,23,24) 

Existen diversos tipos de conciencia prosódica para cada rasgo suprasegmental, como el ritmo, la entonación 
y el acento.(22,25,26,27,28) La habilidad metafonológica de percibir y manipular las características del acento de las 
palabras se conoce como conciencia prosódica acentual o conciencia del acento CA.(29) 

Dentro de esta categoría, se reconocen dos tipos de acento, el acento léxico (AL) o de la palabra y el 
acento métrico (AM), también conocido como acento de frase. El acento léxico es el acento propio de la 
palabra y su asignación depende de la lengua. En el español, siempre recae sobre una de las tres últimas 
sílabas. Las palabras acentuadas se conocen como palabras prosódicas y se reconocen tres tipos: las oxítonas 
o agudas, cuyo acento recae en la última sílaba; las paroxítonas o graves, que recae en la penúltima sílaba y 
las proparoxítonas o esdrújulas, cuyo acento recae en la antepenúltima sílaba.(30) 

Por otro lado, el acento métrico se expresa a través de la sílaba acentuada de la palabra prominente en la 
frase. Por ende, solo un acento ejerce la función de acento de la frase y subordina a los demás acentos léxicos.(30)

Existe evidencia que la CA en la lengua española actúa como predictor de la lectura de pseudopalabras(28) 
y del desarrollo de la lecto-escritura,(25,31) además desempeña un papel importante en la fluidez de la lectura 
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e incluso en la ortografía.(27) 
Los estudios sobre la CA en niños con TDL se han efectuado mayoritariamente en la lengua inglesa. Estas 

investigaciones han demostrado que la memoria fonológica, las deficiencias de percepción y producción del 
lenguaje, y las dificultades en la percepción del ritmo,(32) más específicamente la percepción del tiempo de 
aumento de la amplitud (amplitude envelope rise time), estarían asociadas a las alteraciones de la CA.(33) 

En el español las investigaciones se han centrado en describir las habilidades prosódicas y determinar su 
relación con la CL en etapas preescolares y en los primeros años de escolaridad en los niños con TDL. Calet y 
colaboradores(34) evidenciaron que los niños de 5 años 11 meses con este diagnóstico presentan dificultades: 
en la comprensión y expresión de los enunciados interrogativos y declarativos, en turnos de conversación, 
en la segmentación prosódica de los enunciados, en la identificación del foco contrastivo, en la expresión y 
comprensión de afectos y en la discriminación e imitación de patrones prosódicos tanto en palabras como en 
frases. Por otro lado, Torres- Bustos y colaboradores(8) observaron que los niños con TDL de segundo básico 
tienen un rendimiento deficitario en comparación con los niños normotípicos en las tareas de CA léxico y 
métrico. Además, se evidenció que la CL se relaciona con CA métrico y con el diagnóstico de TDL.

Si bien, existe relación entre la CL y la CA, investigaciones revelan que las habilidades lingüísticas que 
están implicadas en el proceso lector van perdiendo o aumentando su importancia dependiendo del desarrollo 
lector de los niños.(35,36) Por esta razón se ha planteado como objetivo determinar la asociación entre la CA y 
la CL, respecto al diagnóstico de TDL y, a su vez, comparar los desempeños en la CL y la CA, entre niños con 
TDL y con desarrollo normotípico del lenguaje (DNL) que cursan cuarto básico, periodo en el cual ya se ha 
concluido la etapa de lectura inicial.(37)

MÉTODO
La presente investigación corresponde a un estudio cuantitativo, no experimental, transaccional y 

correlacional que consideró las variables CL, CA y TDL. 

Participantes 
La muestra estuvo conformada por 55 niños chilenos que cursaban cuarto básico (media = 9,61 años; 

DE = 0,42) de distintos establecimientos de educación. Participaron 33 niñas, de las cuales 21 presentan 
TDL, y 22 niños, 12 con TDL el promedio de los normo-típicos (media = 9,66 años; DE = 0,39), y de los TDL 
(media = 9,54 años; DE = 0,47). Todos los participantes presentaban audición dentro de rangos normales. Los 
participantes con DNL fueron seleccionados teniendo en cuenta la ausencia de antecedentes de trastornos 
de la comunicación, del lenguaje o del aprendizaje. Toda la información necesaria fue proporcionada por la 
institución educacional a la que los niños asistían, previa autorización de los padres.

El diagnóstico de los niños con TDL fue efectuado por el fonoaudiólogo del establecimiento educacional a 
través de una pauta de observación de órganos fonoarticulatorios, una prueba de repetición de palabras (TAR), 
una pauta de habilidades pragmáticas y una prueba de evaluación del lenguaje, específicamente el Instrumento 
de Evaluación de los Trastornos Específicos del Lenguaje en Edad Escolar (IDTEL).(38) Este instrumento evalúa 
las dimensiones del lenguaje (fonética- fonológica, morfosintáctica, léxico-semántica y pragmática), tiene 
una sensibilidad del 75 % en los niños de 8 a 9 años y su especificidad es del 90 %. Los Coeficientes de fiabilidad 
de la mayoría de los ítems se ubican entre 0,70 y 0,85.(38) Cabe mencionar que, si bien para el estudio no se 
utilizaron medidas adicionales de evaluación psicológica, el diagnóstico estándar para determinar la presencia 
de TDL que se utiliza en Chile incluye una evaluación psicológica previa para confirmar la normalidad cognitiva 
de los niños; en consecuencia, ninguno de los participantes con TDL presentaba características fuera del rango 
de normalidad en memoria, atención, percepción e inteligencia no verbal.

Instrumentos	
A los participantes se les aplicaron: una prueba que evalúa la comprensión lectora LECTUM (Riffo et al., 

2013, 2018) y las adaptaciones de las pruebas de acento léxico y métrico al español chileno.(39) 
La prueba LECTUM se basa en el modelo de Kintsch(40) y su objetivo es evaluar la CL. El instrumento mide 

las dimensiones de comprensión textual, pragmática y crítica. A su vez, distingue la información presentada 
de forma explícita e implícita. Cuenta con siete niveles: LECTUM 1, evalúa preescolar; LECTUM 2, primero y 
segundo grado de primaria, hasta LECTUM 7. Además, esta prueba posee dos formas (A y B) equivalentes en 
su grado de dificultad. La administración del instrumento es individual y utiliza la modalidad electrónica o 
escrita, esta última se realiza mediante un facsímil que contiene entre cuatro a cinco textos y cada uno tiene 
entre cuatro a 11 preguntas. Su duración es de 80 minutos aproximadamente. En cuanto a la puntuación, 
para ambas versiones, se asigna un punto por cada respuesta correcta y cero para las respuestas incorrectas 
u omitidas. Luego, se realiza la suma directa de los puntajes para cada dimensión y para obtener el puntaje 
total de la prueba. Las puntuaciones directas se transforman a un rango percentil y a un puntaje estándar. 
Además, los puntajes se clasifican según las escalas de desempeño por cada establecimiento educacional. Para 
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la investigación se utilizó el LECTUM 3 Forma A, cuya confiabilidad de la prueba Spearman Brown es 0,663, su 
Alfa de Cronbach es de 0,687 y formas paralelas es de 0,60

La prueba de acento léxico mide la conciencia del acento léxico y se basa en la prueba de Calet y 
colaboradores.(26) La versión chilena está implementada informáticamente mediante el software E-prime 2,0 y 
tiene 29 ítems, de los cuales seis son de práctica y 23 de la prueba.(39) La prueba consiste en escuchar a través 
de los auriculares una palabra de tres sílabas, al mismo tiempo que en la pantalla del computador el evaluado 
ve tres imágenes. Cada imagen está conformada por tres “montañas”, dos del mismo tamaño y una más alta 
que representa la sílaba acentuada. El infante debe elegir la imagen que corresponde a la palabra que acaba 
de escuchar. Por cada respuesta correcta se le otorga un punto. La prueba tiene una confiabilidad de Alfa de 
Cronbach de 0,746.

La prueba de acento métrico, al igual que la prueba de acento léxico, también se basa en la prueba 
de Calet y colaboradores.(26) En ella los niños deben distinguir entre un nombre compuesto (palabra) y dos 
nombres (frase), por ejemplo: “abrelatas” v/s “abre” “latas”. La prueba presenta un estímulo visual (dos 
imágenes, una correspondiente al sustantivo compuesto y la otra los dos sustantivos) y uno acústico, que es la 
palabra objetivo. En la adaptación chilena la prueba se aplica a través del software E-prime 2,0 y consta de 
26 ítems, dos ítems de práctica y 24 evaluados. La confiabilidad del Alfa de Cronbach es de 0,803. 

Análisis estadísticos 
El software IBM SPSS Statistics versión 24 se utilizó para el análisis estadístico. Para la comparación de 

ambos grupos se utilizó la prueba t de Student y la prueba U de Mann Whitney en el caso de no cumplirse el 
supuesto de normalidad. El coeficiente de correlación de Pearson se obtuvo para determinar la relación entre 
las variables numéricas y la prueba exacta de Fisher para las variables categóricas. Finalmente, se ajustó 
un modelo de regresión múltiple. Se evidenció el supuesto de normalidad con la prueba de Shapiro-Wilk y la 
homogeneidad con la prueba de Levene. En todas las pruebas se utilizó un nivel de significancia del 0,05.

Aspectos éticos
La presente investigación fue aprobada por el comité de ética institucional, se firmaron consentimiento 

informado por parte de los padres y tutores de los niños y se pido el asentimiento de los niños al momento de 
participar. 

RESULTADOS
Comprensión lectora 

Como se muestra en la tabla 1, la distribución de las categorías de LECTUM difiere entre los niños con DNL 
y TDL (p = 0,0003). Se observa que los niños con DNL tienen un rendimiento concentrado en las categorías 
‘Normal’ con un 60,6 % y ‘Alto’ con un 27,3 %. En contraste, los niños con TDL muestran un 45,5 % en la 
categoría ‘Bajo’ y un 40,9 % en la categoría ‘Normal’. Además, se destaca un 9,1 % en la categoría ‘Alto’ para 
este grupo. Es importante notar que, en todas las categorías, los niños con TDL muestran un rendimiento 
significativamente inferior en comparación al grupo control (p = 0,0003).

Tabla 1. Nivel de comprensión lectora en niños con TDL y DNL

TDL DNL Total p-valor
U Categorías 
LECTUM

n % n % n %

Muy bajo 1 4,5 0 0,0 1 1,8 0,0003
 Bajo 10 45,5 1 3,0 11 20,0

Normal 9 40,9 20 60,6 29 52,7

Alto 2 9,1 9 27,3 11 20,0

Muy alto 0 0,0 3 9,1 3 5,5

Total 22 100,0 33 100,0 55 100,0

U: se utilizó la prueba U de Mann-Whitney para grupos independientes

La tabla 2 compara el rendimiento de la CL entre niños con DNL y TDL, En ella se evidencia que los niños 
con TDL presentan un desempeño estadísticamente inferior en comparación con el grupo control en la prueba 
LECTUM (p < 0,001) en todas sus dimensiones, exceptuando la prueba de decisión léxica (p = 0,0952).

 Salud, Ciencia y Tecnología. 2024; 4:1180  4 



Tabla 2. Comparación rendimiento CL entre niños con DNL y TD

    Media D.E. Mediana Q1 Q3 p-valor h2

LECTUM DNL 13,61 3,44 14,00 11,00 16,00 <0,0001 0,596

TDL 7,64 3,89 7,50 5,00 10,25
T Dimensión Textual DNL 8,61 2,40 9,00 7,00 11,00 <0,0001 0,670

TDL 4,91 2,94 4,50 3,00 7,25
U Dimensión Pragmática DNL 2,91 1,01 3,00 2,00 4,00 0,0002 0,509

TDL 1,68 1,04 1,50 1,00 2,25
U Dimensión Crítica DNL 2,09 1,16 2,00 1,00 3,00 0,0011 0,440

TDL 1,05 0,90 1,00 0,00 2,00
T Preguntas Implícitas DNL 7,97 2,10 8,00 7,00 9,50 <0,0001 0,563

TDL 3,41 3,19 2,50 0,00 6,25
U Preguntas Explícitas DNL 5,64 1,78 6,00 4,00 7,00 <0,0001 0,591

TDL 2,68 2,17 3,00 0,00 5,00
U prueba Decisión léxica DNL 12,90 3,60 14,00 12,50 15,00 0,0952 0,225

TDL 12,36 3,22 13,00 11,00 14,00

T: se utilizó la prueba t de Student para grupos independientes
U: se utilizó la prueba U de Mann-Whitney para grupos independientes

Conciencia prosódica acentual
Los resultados de la tabla 3 evidencian que los niños con TDL presentan un rendimiento significativamente 

menor que el grupo control tanto para la prueba de acento métrico (p < 0,0001), como para la prueba de acento 
léxico (p = ,0086).

Tabla 3. Comparación Acento Léxico y Métrico en niños con DNL y TDL 

  Media D.E. Mediana Q1 Q3 p h2

T Acento Léxico DNL 54,81 22,56 52,17 34,78 69,57 0,0086 0,877

TDL 41,11 8,02 39,13 34,78 47,83
T Acento Métrico DNL 82,70 15,24 83,33 68,75 95,83 <0,0001 0,717

TDL 63,45 15,37 62,50 53,13 75,00

T: se utilizó la prueba t de Student para grupos independientes

Correlaciones 
Se puede observar en la tabla 4 que la CL se correlaciona con las pruebas que miden la conciencia prosódica 

acentual, Al analizar al detalle los resultados, se evidencia que el rendimiento del acento métrico presenta una 
mayor correlación con todas las dimensiones y tipos de preguntas del test LECTUM, Por otra parte, el acento 
léxico se relaciona con las dimensiones textual, pragmática y las preguntas implícitas y explícitas, Esta última 
presenta mayor correlación con la prueba de acento léxico.

Tabla 4. Correlaciones entre la comprensión lectora y la conciencia prosódica acentual

LECTUM Dimensión 
Textual

Dimensión 
Pragmática

Dimensión 
Crítica

Peguntas 
Implícitas

Preguntas 
Explícitas

Acento 
Léxico

Acento 
Métrico

LECTUM 1              

Dimensión Textual 0,937** 1

Dimensión Pragmática 0,705** 0,493** 1

Dimensión Crítica 0,711** 0,503** 0,449** 1

Peguntas Implícitas 0,887** 0,833** 0,586** 0,665** 1

Preguntas Explícitas 0,830** 0,758** 0,717** 0,511** 0,762** 1

Acento Léxico 0,313* 0,280* 0,332* 0,147 0,275* 0,351** 1

Acento Métrico 0,533** 0,435** 0,569** 0,357** 0,493** 0,653** 0,290* 1

(*) La correlación es significante al nivel 0,05 (bilateral).
(**) La correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
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Análisis de regresión lineal
Se realizó un análisis de regresión, cuyo propósito fue determinar cuáles de las medidas presentaban un 

mayor valor predictivo con respecto a la CL. Se probaron tres modelos con las variables AL, AM y TDL.
Como se puede evidenciar en la tabla 5, el Modelo 1, cuya variable es el TDL, explica en 40,4 % la CL. El 

Modelo 2, que incorporó el TDL y el AM, pronostica un 45,7 %, A su vez, el Modelo 3, que posee las tres variables, 
predice un 46 % de la CL, Al observar el R2 AJ, el modelo más predictivo fue el Modelo 2, ya que presenta el 
mayor R cuadro ajustado entre los modelos (R2 AJ= 0,436).

Tabla 5. Modelos de regresión lineal
Modelo Variables Est. E. E. Valor-p R R2 R2 AJ CME

1
  

Constante 7,636 0,772 <0,001 0,635 0,404 0,392 13,113

TDL 5,970 0,997 <0,001

2
 
 

(Constante) 3,162 2,123 0,1425 0,676 0,457 0,436 12,179

TDL 4,612 1,134 <0,001

A. Métrico 0,071 0,031 0,0287

3 (Constante) 2,621 2,291 0,258 0,679 0,4610 0,4293 12,316

  TDL 4,426 1,176 0,000

  A. Métrico 0,068 0,032 0,038

  A. Léxico 0,017 0,027 0,518

DISCUSIÓN
En el grupo estudiado en esta investigación se determinó que el 50 % de los estudiantes con TDL presentaban 

un CL en las categorías Normal a Alta, estos resultados no son del todo inesperados ya que existe evidencia que 
señala que este tipo de desempeño es más común que lo que se suele asumir.(8,10,12,20) Las mayores diferencias 
significativas se observaron en la dimensión textual y en las preguntas explícitas e implícitas, esto sugiere, de 
acuerdo con el modelo de Kintsch, que las dificultades se centran en el nivel superficial y en la base textual.(40)

En cuanto a la tarea de decisión léxica, los resultados mostraron que los estudiantes con TDL presentaron 
un menor rendimiento en comparación a sus congéneres con DNL, sin embargo, estas diferencias no son 
significativas. Estos resultados son coherentes con lo esperado por el desarrollo de los menores, ya que han 
finalizado la etapa de lectura inicial, por ende, la gran mayoría de los niños con TDL han automatizado el 
proceso de decodificación. El rendimiento deficitario en esta prueba se puede deber a las dificultades en la 
conciencia fonológica, la decodificación y la identificación de letras y palabras.(10,12,15,40)

En el grupo de cuarto básico, los niños con TDL presentaron un rendimiento significativamente menor que 
los con DNL, esto es consistente con los hallazgos de Torres-Bustos y colaboradores en el año 2022(7,8), y los de 
Richards y Goswami en 2015.(33) Este menor rendimiento se debería a las dificultades en la percepción de los 
cambios de aumento de la amplitud que ocurre en la silaba, es decir, este rendimiento descendido posiblemente 
se debería al déficit del procesamiento auditivo central que presentan los escolares, más en específico, a las 
alteraciones del procesamiento temporal.(33,42,43)

Las correlaciones arrojaron que la CL se relaciona con CA, y que la AM posee la mayor correlación con 
la CL, lo anterior llevaría a pensar que ambas habilidades estarían relacionadas, al parecer, desde segundo 
básico,(7,8) este hecho nos hace hipotetizar que la percepción del acento se procesaría a nivel de la estructura 
de superficie. Al ser la CA una habilidad metalingüística, forma parte de las dimensiones extratextuales, por lo 
que influye en el procesamiento de la CL.(44) Por ende, cualquier déficit en la CA afectaría a todos los niveles de 
representación de la CL debido a su naturaleza.(40)

Finalmente, en el análisis de regresión se evidenció que el mejor modelo es el que incorpora el AM y la 
presencia de TDL para determinar la CL, es decir, el AM y el diagnóstico de TDL predicen el desempeño de la 
CL, En otras palabras, cuando el AM presenta un bajo rendimiento y se diagnostica TDL, la CL también muestra 
un rendimiento inferior, lo que sugiere que la relación existente entre la CL y el AM en los niños con TDL es 
persistente en el tiempo.(8)

CONCLUSIONES 
Se puede concluir que algunos niños con TDL presentan una CL normal, sin embargo, a nivel grupal tienen 

un rendimiento significativamente menor que sus congéneres con DNL. A su vez, las mayores dificultades en 
el procesamiento de CL se evidencian a nivel de superficie y de la base textual. Se demostró que la CA está 
descendida en los niños con TDL al finalizar la etapa de lectura inicial. Además, se evidenció la asociación entre 
la CL y la CA, y que el rendimiento de la CL está modulado por el TDL y el AM. 
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