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Resumen

La sordoceguera constituye una de las necesidades
educativas especiales que genera una discapacidad
compleja. Solucionar este déficit o minimizar sus
consecuencias en los individuos que la poseen
constituye en la actualidad un reto. El implante coclear
es una alternativa quirtrgica costosa pero efectiva en
la compensacién de este déficit sensorial. El articulo
aborda las principales consideraciones tedricas
alrededor de esta problematica. Se describe
brevemente la categoria diagnéstica sordoceguera y en
qué consiste el implante coclear, ambos aspectos
necesarios en la comprension de su tratamiento desde
el contexto pedag6gico. Se enuncian acciones a
desarrollar para estimular el lenguaje. Para la
ejecucion del presente proyecto de investigacion se
utilizé la modalidad de proyecto factible basado en la
investigacion de campo. Se emplearon métodos del
nivel empirico y teoricos, entre ellos, la observacion,
encuesta y entrevistas.
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Introduccion

Abstract

The deaf blindness is one of the educational needs that
create a severe impairment. Solving this deficit or
minimizing its effects on the persons constitutes
nowadays a challenge. The cochlear implant is a
surgical option —effective although expensive— in the
offset of this sensory deficit. The article deals with the
theoretical considerations around this issue. The
diagnostic category “deaf blindness” is described as
well as what the cochlear implant consists on:
necessary aspects for the understanding of this
treatment within the pedagogical context. Actions are
offered for the stimulation of language. This paper is
based on an investigation carried on through the
modality of feasible project based on field research.
There were used methods from the empirical and
theoretical levels, among them: observation, survey
and interview.
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stimulation; language
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La Sordoceguera es una deficiencia Unica, que compromete dos sistemas sensoriales complejos: el

visual y el auditivo, de ahi que se considera que esta entidad tiene una naturaleza multisensorial, y
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variada. Se caracteriza por la pérdida parcial o total de la audicion y la vision; causa es diversa e
implica afectaciones significativas en la comunicacion y lenguaje, la autonomia, asi como su
orientacion y movilidad. Estas peculiaridades traen aparejado que la atencién educativa a los escolares
que la poseen sea compleja, y su prondstico a largo plazo compromete la inclusion social.

El proceso de estimulacion auditiva en personas sordociegas se desarrolla con el mismo devenir
historico de la atencion educativa a este déficit. La historia de la atencién educativa de sordociegos ain
es una de las mas desconocidas en el mundo de la Pedagogia Especial, debido a la singularidad y
complejidad de la deficiencia.

El implante coclear constituye una alternativa quirdrgica para aquellos individuos que presentan déficit
sensorial. En la actualidad, se lleva a la practica educativa en diferentes paises como Espafia,
Argentina, Costa Rica, Colombia, Nicaragua y otros. En Estados Unidos se aplica el Programa
Hilton/Perkins aplicado en 55 paises y tiene como objetivo la capacitacion del docente que interviene
en la educacion y formacion de este individuo, pero su aplicacion se ve limitada en cada pais, ya que
las condiciones reales de atencién al sordociego se encuentra en correspondencia con los intereses y
necesidades de la sociedad.

Segun el criterio de (Skoutk, 2012), la historia de los implantes cocleares inicia 200 afios atras con los
intentos del cientifico Alessandro Volta (1803) al estimular sus oidos insertando en ellos una varilla de
metal con conexion eléctrica. A estos intentos se suman los estudios de estimulacion eléctrica de la
audicion de Politzer, Ritter, Gradenigo y Andreef; investigadores de EEUU vy de la antigua URSS en
1930. Es en 1957, segun (Almenares, 2012), que se informa por primera vez, la estimulacion eléctrica
exitosa del nervio auditivo por los cientificos franceses Djourno y Eyries.

En 1961 se producen implantes de tipo monocanal que se caracterizan porque la informacién
codificada se envia a un solo electrodo dentro de la cdclea, estos brindan la percepcion del habla y de
los sonidos medioambientales y facilitan la labiolectura. Es Clark (1978), segun referencias ofrecidas
por (Bermejo, 2012), quien logra el mayor avance en la tecnologia de los implantes cocleares al
introducir dispositivos multicanales y obtiene excelentes resultados al implantar un nifio de 10 afios en
1985.

Los implantes cocleares son dispositivos electronicos de tecnologia avanzada capaz de recoger sefiales
sonoras, transformarla en sefiales eléctricas y estimular el nervio auditivo que nace del Organo de
Corti, en la coclea; mediante un complejo mecanismo de amplificacion, comprension, filtracion y
decodificacion. Se divide en dos partes una externa compuesta por el micr6fono, la antena, el cable de

conexion, el procesador del habla y las baterias y una interna integrada por el receptor-estimulador.
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Estos dispositivos recogen las sefiales sonoras por el microfono que se encuentra situado en la antena,
transforma los sonidos en sefiales eléctricas y los envia hasta el procesador del habla. Este, realiza un
tratamiento matematico de la sefial, la amplifica, la transforma en sefial digital y la descompone en
bandas frecuenciales. Estas se procesan como analdgica o pulsatil, se devuelven a la antena y se
transmiten en ondas de radio-frecuencias al dispositivo interno, lugar en que se reconoce y se
decodifica la sefial y se activan los electrodos que finalmente estimulan al nervio auditivo, sustituyendo
el funcionamiento del oido externo y medio, en el mecanismo anatomofisiologico del analizador
auditivo verbal.

Entre los aspirantes a someterse a cirugias de implante estan aquellos que presente una hipoacusia
severa 0 profunda sin dafios anatomicos severos en la coclea, el 6rgano de Corti, el nervio auditivo y la
zona central del analizador auditivo verbal; y aquellos que en las evaluaciones pre-implante cumplan
los requisitos que se exigen. Influyen en el buen funcionamiento de un implante coclear: la edad de la
sordera, la edad de implantacion, la duracién de uso del implante, el namero de células no dafiadas en
el ganglio espiral, la colocacion y profundidad de insercion del electrodo durante la cirugia, el rango
dinamico eléctrico y la estrategia del procesamiento de sefial.

Por tal razdn, si un individuo desde su nacimiento es sordo y es sometido a cirugia de implante después
del periodo sensitivo del desarrollo del lenguaje, la intervencion de rehabilitacion post implante va
requerir mas tiempo y minuciosidad; y los resultados no serén tan favorables, peor ain; si la pérdida de
vision del sordociego es total.

La intervencion o tratamiento que se lleva a cabo después de la cirugia se dirige principalmente a la
educacion auditiva y a la formacion y desarrollo del lenguaje oral, mediante un complejo sistema de
estimulacion; el cual, sera diferente en cada paciente, atendiendo principalmente a sus particularidades
psicoldgicas, la pérdida auditiva y visual que presenta, la causa que origind el déficit y las
potencialidades que posee particularmente en la comunicacion.

El Sindrome Usher, constituye una enfermedad genética, y una de las principales causas que generen
sordoceguera. Es hereditaria, de tipo autosdmica recesiva, que se caracteriza por la presencia de una
hipoacusia sensorineural congénita, severa o profunda, con afectaciones o no, en la respuesta vestibular
y con inicio temprano de la retinosis pigmentaria, que compromete gradualmente la vision del

individuo. Se clasifica en tres tipos; de estos, el tipo | es el mas frecuente.
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Este tipo de sordoceguera le permite al individuo en sus primeros afios de vida apropiarse de algunos
sistemas alternativos y aumentativos de comunicacién que le van a favorecer la educacion auditiva y el
desarrollo de su lenguaje oral si son sometidos a cirugias de implante; entre ellos estan: el lenguaje de
sefias y la lectura labio-facial en campo visual reducido, el Sistema Braille, el Sistema Braille Manual,
etc.

El presente trabajo tiene la intencion de ofrecer un acercamiento a la sordoceguera, al implante coclear
y su proceso rehabilitatorio visto desde las Ciencias de la Educacion.

Los antecedentes investigativos estan relacionados con estudios desde las Ciencias Médicas y las
Ciencias Pedagbgicas. Desde la Pedagogia Especial, los trabajos sobre la integracion social de
escolares sordociegos (Barban, 2007), (Millan, 2009), (Bosch, 2009), estudios a partir de la
estimulacién del lenguaje y el trabajo con la familia, (Conte, 2010), (Benitez, 2011), (Bermuldez, 2011),
(Deya, 2011). Por otro lado en el Centro Internacional La Pradera, en Cuba, un equipo
multidisciplinario liderados por (Bermejo, 2012), (Almenares, 2012) ofrecen recursos de rehabilitacion
auditiva post implante. También constituyen referentes las concepciones sobre inclusion educativa que
son abordados por reconocidas personalidades como: (Blanco, 2010), (Terré, 2011), las concepciones
que asume el Ministerio de Educacion, (Ecuador M. d., 2011), (Borges, 2014), entre otros.

Cabe resaltar que muchos especialistas de la educacidon que intervienen en la rehabilitacién post
implante de estos individuos (sordociegos por Sindrome Usher) llevan a cabo este proceso desde la
empirea, con los conocimientos que poseen de la educacién del sordo, del ciego, de la logopedia y de
otras ciencias a fines, como la anatomia, la psicologia y la pedagogia, siendo insuficientes desde la
atencion educativa.

El estado ecuatoriano y su politica de la revolucién ciudadana, enfoca su accionar hacia las personas
con necesidades educativas especiales, en funcion de desterrar no solo del discurso sino también de sus
practicas educativas, las politicas asistencialistas, centrada en la salud fisica de estas personas, la
familia como Unica responsable de su cuidado y calidad de vida. En la actualidad se proyecta desde el
ambito de las politicas publicas, la orientacion hacia la corresponsabilidad del Estado y la Familia en
politicas de cuidado, enfoque de derechos, género, intergeneracional, inclusion social, la sensibilizacion
personal, familiar y comunitaria sobre corresponsabilidad de cuidado.

La Constitucion ecuatoriana de 2008 y la Ley de discapacidades establecen que las personas con
necesidades educativas especiales, recibiran atencion prioritaria por parte del Estado, trabajo en iguales
condiciones y oportunidades, asistencia permanente, accesibilidad universal, educacion regular, becas y

descuentos en los servicios educativos. De esta manera, el sistema educativo ecuatoriano de manera
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general y las universidades en particular cambian posturas y alcance de sus propdsitos; de transmisoras
de conocimientos pasa, aunque lentamente, a ocupar un rol transformador y facilitador de igualdad de
oportunidades de acceso. Es por ello, que dirigir el trabajo hacia los escolares con sordoceguera desde
una mirada prospectiva ha de proporcionar las habilidades que se requieren para su inclusion educativa
y social.

Constituye por ello, el proposito del presente articulo proyectar el proceso de estimulacion auditiva de
los escolares sordociegos con implante coclear, en correspondencia con una metodologia que favorece
su inclusién social y el desarrollo del lenguaje y la comunicacion.

Materiales y métodos

Para el desarrollo de la investigacion se emplearon del nivel tedrico, el analisis-sintesis: aplicado en el
procesamiento teorico de las fuentes, en la triangulacion de los resultados de los métodos empiricos de
investigacion y en la identificacion de regularidades para la validacion de la propuesta.

La induccién-deduccion: ejecutado para la comprension particular y general del fendmeno en estudio;
en este caso, para razonar sobre los juicios generales del proceso de estimulacion y sordoceguera y sus
efectos en el componente auditivo de sordociegos por Sindrome Usher con implante coclear.

La entrevista: dirigida a especialistas, docentes y padres de familia con el objetivo de constatar
conocimientos, compromisos y mecanismos de atencion educativa auditiva en estos individuos para el
desarrollo de su lenguaje oral. La observacion: orientada para obtener informacidn acerca de las
distintas formas de comunicacion y los estilos de aprendizajes que utilizan los sordociegos con
implante coclear; y para conocer el estado actual de su percepcién auditiva. La revision documental:
para determinar las necesidades y/o potencialidades que presentan los individuos en estudio; y conocer
las particularidades psicolégicas de su personalidad.

Resultado y discusion

Los resultados obtenidos a partir de la aplicacion de los métodos y técnicas aplicados permitieron la
realizacion de un diagnoéstico y aplicacion de la propuesta durante el periodo 2010 — 2014. La muestra,
la conforman cuatros sordociegos por Sindrome Usher tipo | con implante coclear, de la provincia
Guayas, de la Republica de Ecuador.

En la exploracion del lenguaje expresivo se pudo constatar que presentan un 75,43 % de palabras
erroneas y un 45%de fonemas en la misma condicion, muestra un incremento de elementos erréneos

tanto en el lenguaje espontaneo como en el repetitivo; omite los fonemas g, k, j, n, r; y sustituye | x d, ii
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xd, mxp,chxt ys xt Presenta dificultades en los elementos basicos de la discriminacion, se
detectan errores de conceptos y dificultades en la identificacion de silabas, palabras y oraciones,
escucha las palabras y silabas con mala repeticion y tiene seria dificultades al asociar.

En la solucion de una problematica tan compleja como es el desarrollo y estimulacion del lenguaje y la
comunicacion en estos escolares, se hace necesario tomar como punto de partida la estimulacion
auditiva. El tratamiento dirigido a la audicion post implante, transita por cinco etapas (deteccion,
discriminacion, identificacion, reconocimiento y comprension) que deben ser tratadas individualmente
y con un tiempo establecido, vinculando en ellas la percepcion auditiva, la respiracion, la motricidad
articulatoria, la pronunciacion, el vocabulario, y las cualidades de la voz; haciendo uso de actividades
gue componen su rutina como comer, jugar, bafiarse, dormir, entre otros.

El objetivo de la estimulacion auditiva a partir del implante coclear es familiarizar al individuo con el
mundo sonoro que lo circunda, favorecer el desarrollo de su percepcion auditiva, su lenguaje oral y
facilitar una mejor adaptacion al medio. Sin embargo, no todos los sordos y sordociegos son candidatos
al implante, solo aquellos que no presenten dafios anatémicos severos en la coclea, el 6rgano de Corti,
el nervio auditivo y la zona central del analizador auditivo verbal, para ello deben ser sometidos a
evaluaciones tales como: las evaluaciones audioldgicas, quirdrgicas, imaginoldgicas, logofoniatricas,
oftalmoldgicas, anestésicas, neurofisioldgicas, psicopedagodgicas y funcionales; cada una con sus
propios objetivos y sus técnicas de exploracion.

La evaluacion audioldgica determina el nivel de escucha del individuo con o sin prétesis, la evaluacion
quirurgica revela la existencia de infecciones o patologias en el oido que contraindiquen la cirugia, la
evaluacion imaginoldgica se realiza mediante las tomografias axiales computarizadas o las resonancias
magnéticas y observa las estructuras del oido.

La evaluacion logofoniatrica valora la anatomofisiologia de los érganos del aparato fonoarticulatorio
para determinar si estan en condiciones de favorecer el desarrollo del lenguaje oral despuées del
implante. La evaluacion oftalmolégica determina la agudeza y campo visual y evalta la movilidad y
fisiologia del globo ocular. Mediante la evaluacion anestésica es que se conoce el estado general de
salud tanto genética, psiquica o neuroldgica del paciente. La evaluacion neurofisioldgica corrobora las
respuestas de la via auditiva a través de estimulos evocados, se utilizan en ella los
electroencefalogramas. La evaluacion psicopedagogica detalla la funcionalidad de los procesos
psiquicos, las potencialidades de su aprendizaje escolar, su neurodesarrollo y su nivel intelectual, este

tipo de evaluacion se apoya de instrumentos psicométricos tales como: el Test de Raven, ITPA, la
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Escala ejecutiva del WISC, Gipsy, entre otros. La evaluacion funcional (propia del sordociego) tiene
como fin observar la conducta del individuo.
La programacién y comprobacion del funcionamiento del implante se realiza treinta dias después de la
cirugia. El prondstico depende del momento de aparicion y el tiempo de duracién de la hipoacusia, la
edad de implantacion, la duracion de uso del implante, la motivacion del paciente y el entorno, la
utilizacion previa de audifonos y la opcion oral. Depende ademas del nimero de células dafiadas en el
ganglio espiral, la colocacion y profundidad de insercion del electrodo, el rango dinamico eléctrico y la
estrategia del procesamiento de sefial.
La edad de implantacion y el tiempo de duracion de la hipoacusia juegan un papel determinante en el
desarrollo de la percepcién auditiva y del lenguaje oral debido a la maduracién del Sistema Nervioso;
por lo tanto si la cirugia se lleva a cabo después del periodo sensitivo del desarrollo linguistico, la
educacion auditiva y la formacién y desarrollo del lenguaje oral es desfavorable y requiere de un
tratamiento minucioso.
El tratamiento a seguir posterior a la programacion del implante es individual y se efectia sobre el
desarrollo gradual de la percepcién auditiva y el lenguaje en su funcion comunicativa. Debe ser diario,
con una duracion de 20 a 45 minutos y en un buen ambiente auditivo. Al iniciar cada clase o
tratamiento se recomienda comprobar el funcionamiento correcto del implante y preparar al nifio para
la escucha con la prueba de los seis sonidos de Ling (a-u-i-s-ch-m).
La metodologia a utilizar se estructura teniendo en cuenta la respiracion, la motricidad articulatoria, la
pronunciacion, el vocabulario, las cualidades de la voz y la percepcion auditiva en 5 etapas o fases: la
deteccidn (habilidad para responder a la presencia o ausencia de sonido), la discriminacion (habilidad
para percibir similitudes y diferencias entre dos o0 mas estimulos auditivos), la identificacion (habilidad
para identificar el estimulo auditivo, oido por repeticion, seleccion o escritura), el reconocimiento
(habilidad para repetir una palabra o una frase con o sin pistas) y la comprension (habilidad para
entender el habla, por lo que se evalla a través del lenguaje oral; el individuo debe ser capaz de dar
respuestas diferente al estimulo auditivo que se presenta).
Desde el punto de vista educativo se pueden utilizar variantes diversas, entre ellas se pueden enunciar:
Para la discriminacién —identificacion:

» Colocarse detras del estudiante y pronunciar los fonemas a — u — i — s — ch —m. Pedirle que si

escucha levante su mano derecha.
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» Mediante el uso de tarjetas, mostrar palabras descompuestas en silabas y fonemas o viceversa.
Se recomienda priorizar las consonantes en las que se presentan dificultades; entre ellas: la m,
p,s,d,nryl

Discriminar palabras de diferente longitud.

Discriminar palabras de igual longitud.

Discriminar palabras con diferencia de consonante al inicio o al final.

Discriminar palabras con diptongos.

Identificar vocales, silabas y diptongos.

Identificar vocales, silabas y diptongos con el uso tarjetas.

Reconocer oraciones o frases con pistas.

Reconocer oraciones o frases sin pistas.

Reconocer parrafos leidos.

Comprension de acciones y ordenes.

Comprension de preguntas.

YV V.V V V V V V V V VYV V

Comprensién de frases a través de su completamiento.

Y

Comprensién de parrafos.

Conclusiones

El estudio historico del proceso de estimulacion de sordociegos ha evolucionado en correspondencia

con los cambios que han sucedido en su atencion clinica, logopédica, social y psicopedagdgica;

particularmente en sus métodos educativos.

El desarrollo de la comunicacion verbal en estos individuos encuentra sostén tedrico en la integracion

de las posiciones mas actuales de la neuro-psico-linglistica y las reconceptualizaciones de la educacion

especial con respecto al trato de las necesidades educativas especiales, que demuestran la congruencia

entre la plasticidad del cerebro humano y las potencialidades para el desarrollo, expresadas en el

contexto pedagdgico a través de recursos educativos.
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