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Resumen

Objetivos: Los pacientes con atrofia multisistémica (AMS) suelen presentar disartria, disfagiay reduccion del
volumen de lavoz. Sin embargo, hay poca investigacion sobre su rendimiento linglistico y del habla. Este
estudio explora estos aspectos en pacientes con AMS, comparando |os fenotipos parkinsoniano (P) y
cerebeloso (C) con la hipétesis de que las ateraciones del lenguaje exceden las motoras/cerebelosasy que
cada fenotipo podriatener perfiles linguisticos diferenciados.

Material y métodos. Administramos subtest del Test Barcel ona para evaluar procesos sintécticos, semanticos,
fonol 6gicos, pragmaticos y prosodicos, ademas de lafluidez y contenido del lenguaje, repeticion,
denominacion, comprension, evocacion categorial, lecturay escritura. Incluimos 35 participantes. 15
pacientes con AMS (9 AMS-Py 6 AMS-C) y 20 controles sanos. Se utilizé el MoCA como screening
cognitivo.

Resultados: Encontramos diferencias significativas entre pacientes con AMSy CS en lamayoria de subtest
linguisticos, destacando en la AMS un lenguaj e espontaneo con menor contenido informativo, menor
longitud y complejidad sintéctica, asi como menor prosodiay mayor disartria a expensas de menor ritmo

(p > 0,001), menor melodia (p > 0,001), disgrafiay micrografia. Las AMS-C mostraron peor rendimiento en
procesos semanticos (p = 0,006), lectura (p = 0,008) y dictado (p = 0,008). En cambio, las AMS-P tuvieron
peor rendimiento en denominacion (p = 0,005) y comprensién de palabras (p = 0,005), érdenes (p = 0,008) y
frasesy textos (p = 0,005). Los pacientes con MSA y deterioro cognitivo leve presentaron un peor
rendimiento en € lenguaje, predominantemente en tareas relacionadas con ladenominaciony la
comprensién, en comparacion con |os pacientes con MSA 'y cognicion normal.

Conclusion: Los pacientes con AMS presentan disfunciones en €l hablay € lenguaje y su evaluacion puede
ser Util paraidentificar los déficits linguisticos y también para diferenciar entre los subtipos de AMS.
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