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RESUMEN

La descripcion de casos de afasia en bilingiies se remonta al siglo XIX. Desde el inicio,
el interés se ha centrado en conocer los factores que influyen en el patron de
recuperacidn que sigue cada lengua tras la lesion, asi como en su representacion y
procesamiento cerebral. Y es que, en pacientes bilingiies o poliglotas, la alteracion del
lenguaje que se produce como consecuencia de una lesion cerebral focal no siempre
afecta por igual a los idiomas que habla una misma persona. Por este motivo, la
valoracion de s6lo una de sus lenguas ofrece una vision parcial de la realidad lingliistica
en la que viven estas personas. Es en este contexto en el que surgié el primer test
destinado a valorar las capacidades lingiiisticas residuales de pacientes bilingiies o
poliglotas: el Test de la Afasia para Bilingiies (TAB) de Michel Paradis. El TAB esta
disponible en 65 idiomas y 160 pares de lenguas (traduccion). Aunque las versiones en
catalan y en castellano del test datan del afio 1989, que nosotros sepamos, no se han
publicado datos generales de su aplicabilidad. Los objetivos de esta investigacion
pueden resumirse en dos puntos: a) estudiar las propiedades psicométricas de la version
en catalan y en castellano del TAB en sujetos bilingiies que residen en Barcelona y
L’Hospitalet de Llobregat, y b) comparar el rendimiento obtenido en el TAB de
diferentes muestras de sujetos bilingiies (controles sanos, pacientes con deterioro
cognitivo leve, enfermos de Alzheimer y afasicos). Presentamos y discutimos los
resultados obtenidos dentro del contexto de las teorias actuales de procesamiento del

lenguaje en bilingiies y poliglotas.

PALABRAS CLAVE. Evaluacion, lenguaje, bilingliismo, afasia, deterioro cognitivo

leve, enfermedad de Alzheimer.






ABSTRACT

The description of cases of bilingual aphasia goes back to the 19th century. From the
beginning, the interest has been centred on the factors influencing language recovery
patterns following brain injury, as well as representation and cerebral processing of each
language. Bilingual subjects can show different patterns of language recovery. For this
reason, the assessment in only one of the languages they know, offers a partial vision of
the linguistic reality in which these people live. It’s in this context that the first test
dedicated to assess the residual linguistic capacities of bilingual and polyglot patients
appeared: the Bilingual Aphasia Test (BAT) by Michel Paradis. The BAT is currently
available in 65 languages and 160 language pairs (translation tasks). Although the
Catalan and Castilian versions of the test appeared in 1989, general data of its
applicability have not been published yet. The objectives of this investigation can be
summarized in two points: a) to study the psychometric properties of the Catalan and
Castilian version of the BAT in bilingual subjects that reside in Barcelona and
L'Hospitalet of Llobregat, and b) to compare patterns of Catalan and Castilian
performance in different samples of bilingual subjects (healthy volunteers, patients with
mild cognitive impairment, patients with mild Alzheimer’s disease, and aphasics). We
present the results and discussion in the context of language processing theories in

bilinguals.
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