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Estimadas y estimados socios,

Esperamos que hayáis tenido un buen comienzo de año, dentro de la
situación global que estamos viviendo.

Os damos la bienvenida a este Newsletter nº 11 en el que os informamos
de algunas cuestiones clave para afrontar este nuevo año.

En primer lugar, como ya informamos mediante el Comunicado enviado a
socios/as y colgado en nuestra web, AELFA-IF celebrará el

XXXII Congreso Internacional de AELFA-IF, 
con el lema: “Comunicación: Derecho y Calidad de Vida”, 

los días 1, 2 y 3 de Julio de 2021, de manera virtual, 
de acuerdo a las condiciones impuestas por la pandemia. 

Os avanzamos en este Newsletter el Programa científico.
Encontraréis más información próximamente en la web (en construcción). 

Os esperamos en el Congreso, que será una excelente oportunidad para
intercambiar y compartir, aunque echemos de menos poder abrazarnos
como en ocasiones anteriores.

Hasta entonces, recibe nuestro agradecimiento por continuar vinculados a
la asociación.

Un abrazo de toda la Junta Directiva AELFA-IF

about:blank


1. Próximo Congreso Internacional AELFA-IF (virtual)



3

Próximo Congreso Internacional AELFA-IF (virtual)
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Próximo Congreso Internacional AELFA-IF (virtual)
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Próximo Congreso Internacional AELFA-IF (virtual)

Fechas clave

Presentación del Programa del Congreso 25 febrero 2021

Lanzamiento previsto web 28 febrero 2021

Envío de contribuciones (abstracts) 1 marzo 2021

al 30 marzo 2021

Aceptaciones de trabajos por parte del Comité

Científico

1 mayo 2021

Tarifa reducida en la matrícula hasta el 5 mayo 2021

Programa definitivo incluyendo

Comunicaciones

15 mayo 2020

Envío de trabajos completos para su

publicación (en formato oficial del Congreso)

15 Junio 2021

Celebración Congreso virtual 1, 2 y 3 julio 2021

Libro de Actas disponible online para

congresistas

octubre 2021
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2. Noticias de Organizaciones Internacionales

Junta Directiva de AELFA-IF

IALP informa a sus miembros del nuevo cambio de denominación.
Tras un proceso de votación entre los miembros legítimos que componen la asociación internacional,
desde septiembre de 2020 la IAPL pasa a denominarse International Association of Communication
Sciences and Disorders: Asociación Internacional de las Ciencias de la Comunicación y sus Trastornos.
Compartimos su nuevo logo: y su web: https://ialpasoc.info/

CPLOL anuncia el aplazamiento de su Congreso Europeo previsto para 2021
Asimismo, se encuentra en un proceso de renovación de la web, de cambio de denominación (European
Speech and Language Association) y formación de nuevos equipos.
Os avanzaremos más novedades en nuestros envíos de comunicaciones a socios/as a través de vuestro
correo-e.

https://ialpasoc.info/
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Noticias de Organizaciones Internacionales

ASHA informa a AELFA-IF sobre su nuevo equipo directivo.
Tras un proceso de votación entre los miembros legítimos que componen la asociación internacional, desde
septiembre de 2020 la IAPL pasa a denominarse International Association of Communication Sciences and
Disorders: Asociación Internacional de las Ciencias de la Comunicación y sus Trastornos.
Compartimos su nuevo logo: y su web: https://ialpasoc.info/

Lynn Williams se convierte en la nueva presidenta de la Asociación Americana de
Logopedia en 2021 (ASHA).
Durante su mandato, Williams trabajará para promover los objetivos de la ASHA y de sus más de 211.000
miembros y afiliados, que son audiólogos; logopedas; científicos del habla, el lenguaje y la audición; personal
de apoyo de audiología y logopedia; y estudiantes de ciencias y trastornos de la comunicación.

https://ialpasoc.info/
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4. Noticias de Días internacionales y la participación de AELFA

Junta Directiva de AELFA-IF

AELFA-IF ha iniciado acciones de adhesión y difusión de Días Internacionales
La Junta Directiva mantiene un compromiso con el Calendario Internacional para visibilizar,
concienciar y apoyar las causas a las que se dedican diferentes Días Internacionales, tanto en la
OMS o la ONU como en otras instituciones.
Los socios y socias de AELFA-IF reciben periódicamente en su dirección de correo-e la campaña
de difusión que se elabora a propósito de cada Jornada.
Si tienes algún problema con la recepción de los envíos, contacta, por favor, con la Secretaría
de AELFA-IF: aelfa@aelfa.org
Asimismo, te recordamos que puedes recibir alertas y seguirnos en redes:

mailto:aelfa@aelfa.org
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5. Día Europeo de la Logopedia, 6 marzo 2021

Junta Directiva de AELFA-IF

COMUNICADO DE LA ASOCIACIÓN ESPAÑOLA DE LOGOPEDIA, FONIATRÍA Y AUDIOLOGÍA E 
IBEROAMERICANA DE FONOAUDIOLOGÍA (AELFA-IF)

¿Qué es el Día Europeo de la Logopedia?

En 2004, el Comité Europeo de Logopedas, CPLOL, creó el Día Europeo de la Logopedia con el
fin de aumentar el conocimiento de la profesión y la disciplina en toda Europa. Se consideró
esencial desarrollar la conciencia pública sobre los trastornos de la comunicación, su efecto en
la salud humana, los derechos de los pacientes con trastornos de la comunicación y las formas
de ayudarlos.
El mensaje del Día Europeo de la Logopedia es que la prevención de las alteraciones de la
comunicación puede ganar si se comparten los conocimientos y la experiencia en toda Europa.
Teniendo esto en cuenta, se propone un tema cada año, un lema común y materiales
compartidos. El tema elegido por el CPLOL para este año se centra en las alteraciones en la
lectura y la escritura.

Lema 2021: Teleintervención y Tecnologías digitales en Logopedia

Desde AELFA-IF os animamos a celebrar este
día con el fin de desarrollar la conciencia
pública sobre la importancia de esta cuestión
específica, sus efectos en la calidad de vida de
las personas, los derechos de los usuarios y las
formas de recibir apoyo.

Por ello en este día hacemos un llamamiento
para que, además de compartir un lema
común, las personas dedicadas a la ciencia y la
profesión compartamos también los
materiales empleados en cada país.

Más información en https://cplol.eu/the-
profession/european-day-of-slt.html

Esperamos vuestras noticias sobre las
actividades organizadas con motivo de este
día y os felicitamos por compartir otro año
esta celebración.

https://cplol.eu/the-profession/european-day-of-slt.html


10

6. Promoción
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7. Especial COVID-19. Colaboraciones Vocalías Territoriales AELFA-IF

AELFA-IF invita a Vocalías Territoriales a participar en el Newsletter
La Junta Directiva mantiene un compromiso con el diálogo entre Vocalías Territoriales y
agradece sus aportaciones en este Newsletter.
Si quieres colaborar publicando en el Newsletter puntual o periódicamente, contacta, por favor,
con la Secretaría de AELFA-IF: aelfa@aelfa.org
Los socios y socias de AELFA-IF reciben periódicamente en su dirección de correo-e los
diferentes materiales y publicaciones de difusión que se elaboran a propósito de temas de
actualidad.
Si tienes algún problema con la recepción de los envíos,
Asimismo, te recordamos que puedes recibir alertas y seguirnos en redes:

Vocalía de Extremadura comparte
Ana Belen Durán, logopeda del Hospital Universitario de Cáceres y Vocal AELFA-IF Extremadura,
colabora con este número realizando una interesante reflexión sobre su experiencia durante el
confinamiento.

Experiencia en re/habilitación auditiva en tiempos de confinamiento Covid19.

Especial AELFA-COVID. Ana Belen Durán (Vocal AELFA-IF Extremadura)

Mi consulta de logopedia está ubicada físicamente en el Hospital Universitario de Cáceres, en concreto
dentro de la Unidad de Implantes Cocleares en el Servicio de Otorrinolaringología.
Los pacientes que atendemos (adultos y niños) acuden una vez por semana para sesión de re/habilitación
auditiva y en el caso de los niños siempre participan en la sesión los padres. Desde la Unidad siempre hemos
pretendido involucrar al paciente en la terapia puesto que entendemos que los verdaderos avances se
consiguen cuando el tratamiento se extiende más allá de la propia consulta.
Cuando en marzo de 2019 por motivos del Covid19 todos los pacientes tuvieron que quedarse en casa, los
interrogantes y problemas que surgieron en torno a la continuación de los tratamientos fueron múltiples. Las
opciones incluían desde no hacer nada hasta poner a disposición de cada familia lo que teníamos en función
de lo que cada una necesitara. Optamos por lo último.

1. Cómo contactar con ellos:
Cada familia contaba con distintos recursos y distintas habilidades tecnológicas. Nos adaptamos a cada una
de ella según de lo que disponían: a través de correo electrónico y enlaces a Google drive para enviarles
material, videollamadas de WhatsApp y llamadas de teléfono.

(… sigue en la página siguiente)

mailto:aelfa@aelfa.org
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2. Qué material utilizar:
En el caso de los adultos continuamos utilizando el mismo material que teníamos en consulta y en el caso de
los niños, junto a los padres, inventariamos los juguetes que tenían en casa que pudieran servirnos para
avanzar y recopilamos/adaptamos material que encontramos en internet y en la APP, que nos permitiera
ponerlo a disposición de las familias.

3. Cómo desarrollar las sesiones:
En el caso de los adultos fue más sencillo, aunque fue necesario en casi todos los casos la ayuda de un
familiar que pudiera comunicarles lo que en ocasiones no era capaz de entender a través de la conexión
online. La sesión continuábamos haciéndola semanalmente pero ahora a través de videollamadas de
WhatsApp (posteriormente utilizamos zoom, pero no todos los pacientes podían acceder a esta plataforma).
Se respetaban los ejercicios que hasta ese momento se habían venido haciendo en consulta y con el apoyo
del familiar, se continuaban esas sesiones durante el resto de la semana. Se le envió material a casa o se les
indicó como conseguirlo.
En el caso de los niños se aprovechó en profundidad el concepto que durante las sesiones presenciales ya
trabajamos: capacitar, empoderar a la familia dotándolas de herramientas y de la formación necesaria para
conseguir el cumplimiento de los objetivos y la mejora en la adherencia terapéutica.
Se aconsejó continuar con la estrategia no formal de estimulación auditiva que ya venían implementando en
casa desde el momento de la implantación y se instauró una estrategia formal que imitara las sesiones, del
mismo modo que habíamos estado haciendo de forma presencial. Los padres utilizaron los juguetes que de
manera conjunta habíamos seleccionado al igual que los materiales que a través de correo electrónico y
enlace a Google drive estaban disponibles. Las sesiones formales que desarrollaban los padres en casa, eran
grabadas y posteriormente comentadas de forma conjunta.

4. Resolución de dudas y problemas:
Además de las dudas que, de manera general, surgen en las sesiones presenciales y que continuaron
surgiendo, la mayoría estuvieron relacionadas con el manejo de los materiales y de cómo utilizarlos. Se
solucionaron según iban apareciendo a través de llamada telefónica.
El mayor problema que se planteó por parte de las familias de los niños, fue la coordinación con el resto de
actividades que otras entidades, al igual que nosotros, habían puesto en marcha. Hubo momentos de
verdadero colapso en las familias intentando poner todo en marcha. Por nuestra parte solucionamos el
problema adaptando las actividades que otros habían recomendado a la habilitación auditiva, es decir
aprovechando al máximo los materiales y simplificando las estrategias.

Conclusiones:
En general y una vez solucionados el cómo contactar y el qué utilizar, intentamos mantenernos disponibles y
cercanos para los pacientes y sus familias, intentando gestionar de la mejor manera posible el sentimiento de
desamparo que muchos sentían al ver interrumpida de manera drástica todas sus terapias. La frustración, la
fatiga y el aislamiento fueron compañeros de viaje durante el largo periodo de confinamiento, pero el trabajo
duro y el papel activo que realizaron muchas familias tuvieron como resultado un avance muy positivo de los
tratamientos.

Ana Belen Durán (Vocal AELFA-IF Extremadura)



13

Vocalía de Tenerife comparte
Ateneri Delgado, profesora de la Universidad de La Laguna colabora con este número
realizando una interesante infografía dirigida a difundir la Teleintervención en Logopedia.

Especial COVID-19. Colaboraciones Vocalías Territoriales AELFA-IF
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Vocalía de Galicia comparte
Diana Gándara Símil, Vocal AELFA-IF Galicia, colabora con este número realizando una
interesante reflexión sobre su experiencia en Telepráctica en zonas rurales.

Experiencia: Telepráctica en Zonas Rurales

Diana Gándara Símil (Vocal AELFA-IF Galicia)

A comienzos del 2020 nadie podía presagiar que se desencadenaría una pandemia mundial ocasionada por el
Sars-CoV-2. El comienzo de un confinamiento domiciliario junto con la información a cuenta gotas de una
enfermedad altamente contagiosa supuso un cambio radical tanto en nuestra vida personal como
profesional.

La premura y la necesidad de una nueva gestión de nuestros servicios (reajustes, implementación de medidas
de protección y seguridad) nos ha llevado a repensar nuestras intervenciones para poder llevarlas a cabo sin
menoscabar la calidad en las mismas y mantener la seguridad y la salud de nuestros pacientes y la nuestra
propia.

Una de las cuestiones que se ha puesto encima de la mesa y que ha cobrado mayor relevancia ha sido el uso
de la telepráctica en nuestro ejercicio profesional y, aunque no era algo nuevo, sí que se ha producido un
incremento en su uso o, por lo menos, se ha puesto de manifiesto el sondeo como opción durante la etapa de
confinamiento domiciliario, pero también a día de hoy como método para salvaguardar la salud y seguridad
de profesionales y pacientes.

El uso de esta práctica ha revelado muchas cuestiones, pero una de las más relevantes es el uso de esta
tecnología en zonas rurales, destapando así la “brecha informática y social” que existe entre las ciudades y el
ámbito rural.
Cuestiones como el acceso a internet o a dispositivos adecuados para llevar a cabo este tipo de prácticas son
ideas que se generalizan y hacen pensar, de manera errónea, que la implantación de este nuevo modelo de
intervención es posible para todos los usuarios

La velocidad de internet en las zonas rurales (menos de 10.000 habitantes) es muy deficiente en la mayor
parte de las zonas, conllevando numerosos fallos en la conexión que provocan incidencias como la
imposibilidad de abrir y cerrar varias páginas a la vez o que se éstas se “cuelguen”, obligando a cerrar y volver
a conectar. Esto se agrava aún más cuando las poblaciones se encuentran en zonas montañosas o no superan
los 500 habitantes, situación en la que se encuentran actualmente en España unos 8131 municipios y que
afecta a más de 5 millones de personas, sin olvidarnos de las poblaciones que, aún a día de hoy, no tienen
ningún tipo de cobertura.

El parón de nuestras consultas sufrido durante la pandemia, la imposibilidad de llevar a cabo nuestras
intervenciones a través de la telepráctica en zonas rurales, la dificultad de acceso a los servicios públicos de
logopedia que ya existía en muchas de estas zonas (por la falta de trasporte público o privado para
trasladarse a las grandes ciudades y a los centros públicos y hospitales), han supuesto un duro golpe para los
pacientes que estaban recibiendo sesiones logopédicas o que necesitaban acudir a ellas, pero también un
gran desafío para los logopedas que trabajamos en el ámbito rural y que nos vimos en la necesidad de buscar
soluciones para poder atender a nuestros pacientes.

Especial COVID-19. Colaboraciones Vocalías Territoriales AELFA-IF
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La telepráctica debe de tener en cuenta muchas cuestiones. Además del asunto de la falta de acceso a
internet, requisito indispensable, debemos de tener en cuenta otras variantes como: el uso y conocimiento
previo que nuestro paciente tiene de las nuevas tecnologías, las limitaciones que pueda tener asociadas a la
patología, el nivel cultural del usuario, el tiempo del que disponen familiares y cuidadores, la relevancia e
importancia de darles un papel más relevante a los familiares en la intervención directa sin llegar a
sobrecargarlos, etc.

Son muchos los contenidos en torno al tema de la telepráctica que aún se deben dilucidar y que ayudarán a
poder crear consenso y una unificación en las directrices de esta práctica. Debemos plantearnos muchas
cuestiones tales como. ¿Podemos salvaguardar la calidad de la terapia o rehabilitación? ¿Esta practica sirve
para todos los casos que tenemos en consulta? ¿Qué criterios debemos seguir para su implementación?
¿Cumplimos con todos los aspectos éticos y de seguridad, así como de protección de datos? ¿Tenemos un
concepto y unas directrices comunes y delimitadas? ¿Entendemos realmente lo que concierne a realizar unas
sesiones de intervención o evaluación a través de la telepráctica?, etc...

Una cosa que sí debemos de tener clara es que esta situación ha creado la necesidad de idear nuevas
herramientas para poder llevar a cabo nuestro trabajo en diferentes situaciones. Esto ha puesto de
manifiesto que, a través de las diferentes instituciones ligadas a la logopedia (asociaciones, instituciones
colegiales…), se deben realizar investigaciones y estudiar la preparación de unos procedimientos o estrategias
complementarias a la intervención directa, para que en un futuro podamos estar más preparados y que las
consecuencias negativas se puedan ver reducidas.

En conclusión, el estudio, las investigaciones y el consenso de unas buenas directrices a nivel global son
requisitos necesarios y esenciales para que la puesta en marcha de la telepráctica y para que ésta se realice
de manera efectiva, sin menoscabar la atención a nuestros pacientes y sin caer en malas prácticas que hagan
desmerecer nuestro trabajo.

Experiencia: Telepráctica en Zonas Rurales. 
Diana Gándara Símil (Vocal AELFA-IF Galicia)
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8. Próximos eventos científicos y congresos IALP

http://ialpauckland2022.org/

32 Congreso Mundial de la IALP: The non-profit worldwide organization of professionals and
scientists in communication, voice, speech language pathology, audiology and swallowing

Para más información consultar el siguiente enlace:

http://ialpauckland2022.org/
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Dear colleagues, 

We are delighted to announce the Call for Abstracts for the Asia-Pacific BabyLab Constellation (ABC) Conference, 

which will be held in Hong Kong from 2 to 4 December 2021. Please find the Call for Abstracts attached and the key

information below. 

We look forward to receiving your submissions!

ABC’21 CONFERENCE: LANGUAGE AND COGNITION IN TYPICAL AND ATYPICAL DEVELOPMENT

2-4 December 2021, Hong Kong SAR, China  

http://bmi.cuhk.edu.hk/abc21/

The Asia-Pacific Babylab Constellation (ABC) is a community of researchers, research postgraduate students, and 

clinical practitioners working in the areas of communicative, social, and cognitive development in infants and young

children in the Asia-Pacific region. Our mission is to provide a platform for collaboration among researchers from the 

Asia-Pacific region and international colleagues interested in research projects involving languages and cultures in the 

Asia-Pacific. 

CONFERENCE WEBSITE: http://bmi.cuhk.edu.hk/abc21/

The ABC ’21 Conference is supported by the Department of Linguistics and Modern Languages, Faculty of Arts, and 

the Brain and Mind Institute at The Chinese University of Hong Kong.

Dr. Marina Kalashnikova

Group Leader: Infant Language and Cognition

Ikerbasque Research Fellow (2020-2025)

Ramón y Cajal Research Fellow (2020-2025)

Basque Center on Cognition, Brain and Language

https://www.bcbl.eu/en/conocenos/equipo/marina-kalashnikova

Próximos eventos científicos y congresos Asia

http://bmi.cuhk.edu.hk/abc21/
http://bmi.cuhk.edu.hk/abc21/
https://www.bcbl.eu/en/conocenos/equipo/marina-kalashnikova
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9. Plan de Formación online

AELFA-IF y su compromiso con la Formación
Durante los meses de Junio de 2020 a febrero de 2021 se han desarrollado un total de 14 acciones
formativas que incluyen webinars gratuitos de introducción a temas de actualidad, webinars de
especialización y cursos de formación online a través de la plataforma Zoom, ofreciendo interpretación
en LSE cuando ha sido necesario, gracias a la valiosa colaboración de la intérprete Ana Hidalgo (UCLM).
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10. Vocalías Territoriales AELFA-IF

En primer lugar queremos agradecer a los y las vocales de AELFA-IF su labor de
representación y su implicación activa en la organización de actividades
formativas y de difusión. Gracias.

Algunas de las vocalías han cambiado de representantes, ya que por motivos
personales o laborales las que estaban al frente de algunas áreas territoriales no
han podido continuar. A todas ellas, nuestro reconocimiento y agradecimiento.
Esperamos que sigan ayudando en la medida que les sea posible.

Están abiertas convocatorias para personas interesadas en colaborar con Vocalías
en las zonas que aparecen en la tabla como: “por determinar”.
¡Bienvenidas propuestas! Os animamos a participar.
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13. Reseñas 

Artículo: Postintubation Dysphagia During COVID-19 Outbrea Contemporary Review

Frajkova, Z., Tedla, M., Tedlova, E., Suchankova, M., & Geneid, A. (2020). Postintubation
Dysphagia During COVID-19 Outbreak-Contemporary Review. Dysphagia, 35(4), 549–557.
https://doi.org/10.1007/s00455-020-10139-6

Link artículo: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7255443/

Actualmente sabemos que la COVID-19 se caracteriza, entre otras cosas, por la insuficiencia
respiratoria y, según la progresión de la enfermedad, ésta puede desencadenar en un Síndrome
de Dificultad Respiratoria Aguda que podría requerir intubación y el uso de ventilación mecánica.

La disfagia como consecuencia del contagio por COVID-19 es uno de los campos que aún se
siguen investigando para aportar mayor conocimiento, pero teniendo en cuenta los numerosos
estudios a lo largo del tiempo que han puesto de manifiesto la relación existente entre la
intubación y la disfagia y entendiendo el contexto actual (donde la mayoría de los pacientes con
COVID-19 que entran en UCI requieren de intubación de larga duración), se puede deducir que
estos pacientes tienen una alta probabilidad de padecer disfagia.

Todo ello bosqueja un contexto de múltiples retos donde debemos delimitar el personal
requerido que debe hacer frente a este trabajo (destacando la necesidad, debido a la evolución y
comorbilidades del COVID-19, de un trabajo multidisciplinar), la importancia de la detección,
evaluación exhaustiva e intervención temprana post-intubación y la necesidad de activar
protocolos de seguridad para realizar la evaluación y el tratamiento.

La optimización de recursos técnicos y personales debe ser cuidadosamente planteada (y más en
estos momentos), pero sin menoscabar la atención al paciente y sopesando su estado clínico y el
riesgo de contagio. Es aquí donde cabe preguntarse si nuestro papel puede ser esencial y
relevante en primera línea de batalla y es necesaria inclusión de los logopedas en unidades de
cuidados intensivos, ya que somos profesionales altamente capacitados para abordar todo el
proceso, descargando así el trabajo que suele recaer en enfermeras u otro personal preparado
de la UCI.

Diana Gándara Símil (Vocal AELFA-IF Galicia)

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7255443/
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Reseñas 

Artículo: Disfagia en tiempos de COVID-19

Fernández R., Lara, Cabrera S., Natalia, Fernández O., Diego, & Olcese T., Lorena. (2020). Disfagia
en tiempos de COVID-19. Revista de otorrinolaringología y cirugía de cabeza y cuello, 80(3), 385-
394. https://dx.doi.org/10.4067/S0718-48162020000300385

LINK artículo: https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0718-48162020000300385

El presente artículo recoge una serie de recomendaciones sobre el abordaje de pacientes con
disfagia orofaríngea, tanto de manera ambulatoria como en atención hospitalaria.

Sabemos, a través de diferentes estudios, que la disfagia orofaríngea tiene una mayor
prevalencia en adultos mayores y que puede ser una consecuencia de la intubación prolongada.

Los equipos de profesionales encargados de la atención de pacientes con disfagia orofaringea
deben lidiar en estos momentos con pacientes con COVID-19, así como con pacientes que ya han
pasado a enfermedad, haciendo patente la necesidad de adoptar medidas de prevención y
seguridad sin menoscabar la atención y seguridad del paciente.

En el abordaje clínico de dichos pacientes, la exposición a aerosoles es de alta probabilidad (la
OMS determinó que las principales vías de contagio son el contacto y las gotas respiratorias). Es
por ello que debemos estudiar con detalle los procesos de evaluación, intervención y
seguimiento y la posibilidad de poder llevarlos a cabo con el menor riesgo posible, tanto para el
paciente como para el personal sanitario involucrado.

Las consecuencias de la disfagia menoscaban la calidad de vida de los pacientes y pueden
presentar consecuencias graves que afecten a su morbimortalidad. En pacientes con disfagia
postintubación con patología pulmonar asociada (como en el caso de los pacientes con Covid-
19) pueden agravar la sintomatología, por lo que es necesario tomar medidas proactivas en la
atención integral (evaluación, intervención y seguimiento) de estos pacientes con el objetivo de
disminuir consecuencias tales como la prolongación del tiempo de hospitalización o la alta
probabilidad de mortalidad.

Diana Gándara Símil (Vocal AELFA-IF Galicia)

https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0718-48162020000300385
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Reseñas 

Artículo: Provision of speech-language pathology services for the treatment of speech and
language disorders in children during the COVID-19 pandemic: Problems, concerns, and solutions

Tohidast, S. A., Mansuri, B., Bagheri, R., & Azimi, H. (2020). Provision of speech-language pathology
services for the treatment of speech and language disorders in children during the COVID-19
pandemic: Problems, concerns, and solutions. International journal of pediatric
otorhinolaryngology, 138, 110262. https://doi.org/10.1016/j.ijporl.2020.110262

LINK al artículo: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7361043/

La propagación del virus Sars-CoV-2 a nivel mundial ha generado una nueva realidad llena de
cambios. El confinamiento domiciliario, los períodos de cuarentena, la implementación de medidas
como el distanciamiento social y la obligación del uso de medidas de protección y prevención son
consecuencias directas de la pandemia. Todo ello ha supuesto una serie de efectos secundarios
negativos en la prestación de nuestros servicios y la necesidad de un replanteamiento en la
ejecución de los mismos que evidencia la necesidad de que asociaciones y/o instituciones
colegiales afines a nuestra profesión impulsen el estudio y la investigación sobre la preparación
para el futuro en torno a la prestación de nuestros servicios.

La declaración del Estado de Alarma nos abocó al cierre de nuestras consultas, propiciado por la
desinformación y por la necesidad de replantearse la intervención logopédica manteniendo las
medidas de seguridad, ya que la naturaleza propia de nuestro trabajo hace que no siempre sea
posible mantener los equipos de protección y/o la distancia social.

A este nuevo escenario se debe sumar la preocupación de las familias por los efectos negativos que
podría producir la paralización de las intervenciones, la imposibilidad (en muchas ocasiones) de
que ellos mismos pudieran llevar a cabo “intervenciones” y la relevancia de nuestras
intervenciones durante el período crítico del desarrollo del habla y lenguaje.

Todo ello hizo reaparecer el uso de la telepráctica en nuestro campo. El uso de la telepráctica era
algo que ya se venía haciendo, aunque en un porcentaje muy pequeño y que aún necesita de
adecuación y estudio (tanto de sus beneficios como de sus limitaciones) para poder ofrecer un
servicio de telepráctica a nuestros pacientes que no afecte a la calidad de nuestros servicios. Por
todo ello cabe destacar el papel relevante que nuestras asociaciones y o instituciones colegiales
deben desempeñar en el estudio e investigación de estos campos para prepararnos de cara al
futuro.

Diana Gándara Símil (Vocal AELFA-IF Galicia)

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7361043/
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15. Artículos recomendados 

http://fhs.mcmaster.ca/pediatrics/documents/MahoneyPerales2005.pdf

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/1460-6984.12335

Dra. Dorothy Bishop
Professor of Developmental 
Neuropsychology, 
Department of Experimental 
Psychology; Fellow of St 
John's College,
University of Oxford, UK. 

Ponente en el XXXII 
Congreso  Internacional 
AELFA-IF onlne, 1-3 julio 
2021

Dr. Gerald Mahoney
Director. International 
Center for Autism 
Research and Education 
(ICARE). 

Ponente en el XXXII 
Congreso  Internacional 
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julio 2021
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CRITERIOS SOBRE LA PROMOCIÓN / PUBLICIDAD DE

ACTIVIDADES DE CARÁCTER CIENTÍFICO Y FORMATIVO

1.- Por correo electrónico solo se enviará a los socios información
sobre actividades que patrocine u organice AELFA-IF.

2.- Cualquier otro tipo de actividad no avalada por AELFA-IF puede
insertarse como publicidad en el Newsletter (que se publica con carácter
trimestral), o en un espacio reservado para tal fin en la web de la
asociación. Los interesados pueden contactar con la Secretaría de
AELFA-IF (aelfa@aelfa.org ) para conocer las tarifas que se aplican en
cada caso.

3.- En la agenda o en el bloque de noticias de la web se podrá
publicar información sobre actividades formativas no organizadas por la
asociación, pero que ofrezcan un descuento a nuestros socios y siempre
que no entren en conflicto con alguna de las actividades programadas
por AELFA-IF (en relación con la fecha o el tema).

4.- En la web de AELFA-IF se informará sobre eventos o reuniones
científicas de carácter nacional o internacional que se consideren de
interés para los asociados y que estén relacionados con los fines que
persigue la asociación.

16. AELFA-IF informa a socios/as y entidades

about:blank
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Cita final

Newsletter nº 11, Feb. 2021
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¡Gracias por compartir!
Síguenos en:
www.aelfa.org

C/ Violante de Hungría, 111-115 * esc. B Pra.l 4ª

08028 Barcelona * España

Tel. + 34 93 330 91 41 * Fax. + 34 93 491 51 26 

www.aelfa.org  e-mail: aelfa@aelfa.org  

"La pandemia de la covid-19 nos ha vinculado al origen y a la reacción

de las sociedades para hacerle frente. La experiencia personal y social de

esa experiencia y de las fraternidades que se anudaron durante la crisis

puede darnos la oportunidad de encontrar un nuevo equilibrio a todos los

niveles, entre todos nosotros, en la sociedad, especialmente en los países

capitalistas y en la naturaleza. ¿Habremos aprendido? ¿Seremos capaces

de ponerlo en práctica? ¿Estamos todavía a tiempo?

Esperemos que lo esencial que un virus ha revelado permanezca visible

ante nuestros ojos"

Fernando Conde, Lo esencial es invisible a los ojos, Madrid, 2020

Lo esencial es invisible a los ojos
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