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FISURAS PALATINAS Y LABIOS LEPORINOS  

 

 

 

 

 

 



 

 

¿Los niños que nacen con fisura palatina y/o labio leporino presentan 
alguna vez problemas en el habla? 

Si, con frecuencia alteran la articulación del habla y modifican la resonancia 
bocal. 

¿Qué es la disglosia? 

 Es un trastorno de la articulación de los fonemas,  consecuente con las  
alteraciones anatómicas y/o fisiológicas de los órganos articulatorios 
periféricos,  que dificultan el funcionamiento lingüístico. Generalmente no 
cursan con ningún déficit intelectual y sin alteraciones neurológicas ni 
sensoriales.  

 

 

 

¿Para una  correcta que se precisa? 

Que todos los órganos que interviene en la expresión oral, mantengan la 
anatomía y fisiología en perfecta normalidad para su correcto funcionamiento.  

¿Hay varios tipos de disglosias? 

Si,  se denominan según el órgano que se encuentra alterado y las mas 
frecuentes: 

Disglosias labiales  

Disglosias mandibulares  

Disglosias dentales  

        Disglosias linguales  

http://es.wikipedia.org/wiki/Articulaci%C3%B3n
http://es.wikipedia.org/wiki/Fonema
http://es.wikipedia.org/wiki/Anatom%C3%ADa
http://es.wikipedia.org/wiki/Fisiolog%C3%ADa
http://es.wikipedia.org/wiki/Disglosia#Disglosias_labiales#Disglosias_labiales
http://es.wikipedia.org/wiki/Disglosia#Disglosias_mandibulares#Disglosias_mandibulares
http://es.wikipedia.org/wiki/Disglosia#Disglosias_dentales#Disglosias_dentales
http://es.wikipedia.org/wiki/Disglosia#Disglosias_linguales#Disglosias_linguales


 

 

 

¿Cómo se diagnostica  una disglosia? 

Desde el ámbito puramente logopédico el diagnostico de la disglosia es 
bastante sencillo al corresponder su etiopatogénia a un origen de malformación 
orgánica. En nuestra experiencia hemos visto siempre la necesidad de trabajar 
estas patologías desde el  equipo multidisciplinar, ya que con frecuencia, las 
alteraciones psicológicas conllevan, inhibiciones, alteraciones de la 
personalidad e inseguridad que sin presentar problemas cognitivos, de no ser 
correctamente tratados/as estos niños/as pueden desencadenar en fracaso 
escolar ya que el lenguaje se aprende y se desarrolla utilizándolo y su falta de 
fluidez verbal los hace retraerse. A ello hay que añadir que por desgracia no 
siempre estos niños son sometidos a una sola intervención quirúrgica sino a 
varias con sus consiguiente hospitalizaciones, factores todos ellos que los 
hacen ser y sentirse diferentes al resto de los compañeros.      

 

¿Qué consecuencias puede tener la disglosia? 

Pueden presentar en logopedia problemas del habla, la voz y la comunicación. 
En psicología y teniendo en cuenta las edades tan cortas de los niños/as que 
presentas estas patologías ya que casi todos son de origen congénito y 
conocedores de que la infancia es determinante para el desarrollo psicológico 
del niño/a, no podemos obviar que lo mas probable es que padezcan periodos 
depresivos, pocas habilidades sociales ya que fundamentalmente se basan en 
la comunicación, baja autoestima  y discriminación.  

¿Qué tratamiento se debe aplicar? 

Como cualquier tratamiento se debe corresponder su aplicación a la clínica que 
presenta. Por lo general y después de haber valorado las consecuencias 
articulatorias y teniendo presenta la técnica quirúrgica y el pronostico que el 
niño presenta, se le harán las técnicas correspondientes. No obstante con 



mucha frecuencia la intervención tanto logopedica como psicológica debe 
comenzar de forma muy prematura ya que funciones mas primarias y 
prioritarias como la masticación la deglución y la succión se encuentran 
también alteradas y en esta fase a la que le llamamos intervención psico-
logopedica, el objetivo es instruir a los progenitores en la manipulación y 
sustitución de los elementos que faciliten estas funciones y orientarlos en el 
trato y comportamiento hacia el niño.  

 

 


	¿Cómo se diagnostica  una disglosia?

