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INTRODUCCION

La perspectiva que contemplamos los
profesionales que trabajamos en el drea
de la atencién temprana del nifio sordo
ha cambiado considerablemente, gracias
en gran parte, a los avances tecnolégicos
que han mejorado los instrumentos que
se utilizan para el cribado y el diagndsti-
co precoz de la deficiencia auditiva, asi
como a aquellos que pertenecen al trata-
miento o ayudas auditivas para paliar la
sordera, bien con prétesis auditivas y/o
implantes cocleares.

El cambio sustancial se da especialmente
en el inicio de la intervencién, que se
debe a la precocidad de la deteccién; ante
la sospecha de una pérdida auditiva pre-
sente en el momento del nacimiento, de-
sencadena una serie de actuaciones enca-
minadas a obtener un diagndstico de la
pérdida auditiva que debe incluir la deter-
minacion topografica de la lesion y del
grado de pérdida auditiva. Por otra parte,
son numerosos los autores que han refle-
jado la existencia de otros trastornos afa-
didos a la deficiencia auditiva y que son
de suma importancia identificarlos pre-
cozmente dadas las consecuencias sobre
el desarrollo del nifio y en la toma de de-
cisiones sobre los tratamientos a seguir.

Proceso de habilitacion diagnostica

Hoy no resulta extrafio recibir en la con-
sulta de logopedia a una familia y a su
bebé de 4 meses al que se le ha detecta-
do una pérdida auditiva (a través de las
pruebas de cribado) y que se encuentra
en proceso diagndstico, se le habran
practicado otras pruebas diagndsticas
objetivas, habitualmente potenciales
evocados auditivos de tronco cerebral
(PEATC). Pero no conocemos atn con
precision el grado de pérdida auditiva.
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Habitualmente el facultativo, un especia-
lista ORL habrd informado a los padres
de la «alteracion» de estos resultados y
de los pasos a seguir, mas adelante, ha-
blaremos con mds detalle de la informa-
cion a los padres en este momento ini-
cial. Entre estos primeros pasos estd la
derivacion al logopeda, en nuestro caso,
el logopeda forma parte del equipo del
Servicio ORL y toma contacto con el
bebé y la familia.

En general, cuando se diagnostica en un
nifio una deficiencia auditiva, los padres
buscan un programa adecuado a sus ne-
cesidades. Un programa de habilitacion
auditiva centrado en la familia deberia,
en primer lugar, ofrecer a los padres y a
la familia la habilidad, el conocimiento y
la confianza para crear el mejor ambien-
te de aprendizaje para el nifilo mediante
la participacidn activa y la préctica.

Un programa asi debe basarse en el
diagnéstico continuo de las necesidades
particulares del nifio. La frecuencia de
este seguimiento suele ser de dos veces
por semana y los objetivos que se mar-
can son los siguientes:

1. Ofrecer a la familia un contacto mas
asiduo, frecuente, cercano, para todas
aquellas dudas en relacion al diagnds-
tico, tratamiento, etc., que irdn apare-
ciendo.

2. Establecer de manera sistematica la
observacién y valoracién de la con-
ducta del bebé a través de herramien-
tas como las escalas madurativas.
Ante la alerta en determinadas dreas
se solicita la intervencion de otros es-
pecialistas, habitualmente neurope-
diatria.

3. Especial atencion a la observacion de
la conducta auditiva, se trata de una
serie de técnicas encuadradas en las
técnicas subjetivas de audiometria

por observacién del comportamiento,
es fundamental ademds familiarizar a
los padres con las respuestas del bebé
ante los diferentes estimulos, sera de
gran ayuda que ellos aprendan a ob-
servarle y asi contribuirdn a darnos
informacién sobre la funcionalidad
auditiva del bebé en diferentes am-
bientes sonoros. Se trata de obtener
cuanto antes posible un perfil de los
umbrales audiométricos del nifio y
proceder a su adaptacién auditiva.

4. Guiar a las familias en el proceso co-
municativo con el bebé, a partir de la
observacién de la interrelacién pa-
dres/hijo, optimizar y/o potenciar las
estrategias comunicativas de estos
padres con su bebé.

Con todo, establecemos un programa de
habilitacién que se basa en los siguientes
principios:

1. El bebé que se inicia en el mundo so-
noro precisa de un programa estructu-
rado y planificado segin sus necesi-
dades comunicativas y de desarrollo
general.

2. Los padres del bebé colaboran en
todo momento del programa de trata-
miento.

3. La intervencién se basa en las estruc-
turas comunicativas cotidianas, utili-
zando un vocabulario y lenguaje adap-
tados al momento del nifio.

Del programa de habilitacion:
habilidades de escucha
y comunicativas. (Basadas
en los principios de Hanen©
y terapia audioverbal (AVT©)

En la préctica de este programa los pa-
dres estdn presentes en la sesiones de
intervencion con el terapeuta; se trata
de que participen, aprendan y practi-
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quen estas habilidades que resumimos
en:

1. Uso y manejo del dispositivo (audi-
fono/implante coclear), es funda-
mental que los padres se familiari-
cen con el uso. Ademds de mante-
nerlo en perfecto funcionamiento,
intentamos conseguir el mdximo de
horas de uso. También es muy im-
portante que los padres estén con-
cienciados de los signos de alarma
en relacion al malfuncionamiento o
inconfort.

2. Saber aprovechar al maximo la afec-
tividad del vinculo padres/hijo, ya
que son conocidas las consecuencias
que el impacto del diagnéstico puede
causar en esta relacion, vamos a in-
tentar que la naturalidad sea el sostén
de esta comunicacion.

3. Conocimiento sobre las fases del
desarrollo general del nifio: la co-
municacién y la escucha, el desarro-
llo motriz y cognitivo; este conoci-
miento bdsico nos ayudard a fijar
objetivos y a ajustar las expectativas
de los padres.

4. Especial atencion al desarrollo de la
conducta de escucha, es bdsico para
los padres que participan en este pro-
grama, entender este proceso y cada
una de sus fases (fig. 1).

5. Es fundamental que tanto los padres
como el nifio disfruten de estos mo-
mentos; nos ayudard también el «ma-
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Figura 1. Desarrollo de la escucha en el nifio
sordo, basado en Erber, 1982.

terial», ya que la mayoria de activida-
des se basan en juegos y/o en el uso
de canciones, rimas, historias, cuen-
tos, etc.

6. La asociacién padres/profesionales,
basada en el respeto mutuo y en la
comunicacion efectiva; los padres
aprenden a observar también al nifio
fuera del ambiente clinico e intercam-
bian estas informaciones con el logo-
peda.

7. No hay que olvidar las estrategias
relacionadas con el comportamien-
to, muchos padres solicitan ayuda
en relacion al uso del chupete, a la
atencion del nifio, al control de es-
finteres, premios, castigos y a la
conducta en general. Y como norma
basica debemos mantener el mismo
nivel de exigencia que con un nifio
oyente a fin de evitar la sobrepro-
teccion.
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