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RESUMEN

Los tamizajes auditivos neonatales representan vital importancia en la deteccion
temprana de las dificultades auditivas. Se realiza un estado del arte del tamizaje
auditivo neonatal en Colombia para permitir el desarrollo de futuras
investigaciones en el campo y sustentar asi la creacién de programas de este tipo
en el pais. Se logra una busqueda de 3517 articulos, de los cuales se escogieron
319 titulos posibles como relevantes al tema investigado; luego de la revision y
lectura de resimenes se seleccionaron un total de 21 articulos que cumplen con
los criterios de estudio; ademas se obtuvo un grupo de 22 articulos de soporte
tedrico, que apoyan el tema tanto desde la parte histérica como la realidad en el
mundo acerca del tema en cuestidén. Los resultados confirman que la falta de
investigaciones repercute en la ausencia de programas de evaluacion auditiva
neonatal en las unidades de atencién médica materno-infantiles del pais.

Palabras Claves: Tamizaje auditivo neonatal, estado del arte, neonatos,
deteccion precoz, pérdida auditiva, audiologia.

INTRODUCCION

Los tamizajes auditivos neonatales representan vital importancia en la deteccion
temprana de las dificultades auditivas, lo que garantizaria la intervencién oportuna
de los individuos afectados, favoreciendo asi su adecuado desarrollo comunicativo
e integracion social.

En muchas ocasiones los trastornos que afectan la audicibn son manifiestos
Unicamente a medida que el nifio crece y no se hacen evidentes en el nacimiento,
lo que representa una pérdida de tiempo valiosa e irrecuperable en el desarrollo
del individuo. Alli radica la importancia del tamizaje auditivo neonatal, pues éste
permite que salgan a flote aquellos posibles trastornos no evidenciados a simple
vista. Segun Bess (1998), se deben valorar todos los nifios nacidos vivos, pues el
90% de las pérdidas congénitas no tienen historia familiar de sordera y solamente
el 25% de los casos son genéticos en origen. Asi mismo numerosos estudios han
determinado que entre el 40 y 50% de los nifios detectados con pérdida auditiva
no tienen antecedentes familiares ni de alto riesgo.!

En Colombia se observa que se han desarrollado pocas investigaciones que
sustenten dicha importancia y que ayuden al establecimiento de politicas
gubernamentales e institucionales que promuevan la creacion de programas de
tamizaje auditivo neonatal en todas las instituciones de salud del pais con el fin de



cubrir la mayor cantidad de poblacion y prevenir e intervenir oportunamente las
posibles dificultades auditivas encontradas tanto en la poblacion de alto riesgo
como en la poblacion general.

Por esta razon se realiza un estado del arte del tamizaje auditivo neonatal en
Colombia para permitir el desarrollo de futuras investigaciones en el campo y
sustentar asi la creacion de programas en las instituciones de salud del pais.

PROPUESTA METODOLOGICA

Una revision bibliografica exhaustiva permitié la creacion de bases de datos de los
documentos estudiados los cuales se espera puedan demostrar la necesidad
imperiosa de ampliar los campos de investigacion de la fonoaudiologia a nivel
cientifico con el fin de darle a la profesién el lugar que se merece dentro del area
de la salud.

Por lo tanto se adelantd un estudio de tipo exploratorio-explicativo con el fin de dar
explicaciéon al fenémeno de la importancia de la deteccién precoz de las pérdidas
auditivas y de la inclusion de pruebas tamices auditivas en las unidades de
neonatologia; el cual se hizo a través del método deductivo para observar el
fendmeno del tamizaje auditivo en el pais confrontandolo con la realidad y
actualidad del tema en el mundo.

Se trabaj6 una poblacion infinita recolectando la mayor cantidad de
investigaciones posible acerca del tema, siendo ésta conformada por articulos y
documentos bibliogréaficos. Dichos articulos fueron seleccionados a través de
categorias de busqueda como Audicion, Audiologia, Deteccién de pérdidas
auditivas, Emisiones Otoacusticas, Potenciales Evocados Auditivos, Screening
neonatal, Tamizaje auditivo neonatal, Newborn hearing screening, entre otras.

Se realiz6 un muestreo no probabilistico por conveniencia con rastreo de tipo bola
de nieve. La busqueda arroj6 un total de 3517 articulos, de los cuales se
seleccionaron 319 titulos posibles como relevantes al tema investigado; luego de
la revision y lectura de resumenes o abstracts se logran rescatar un total de 21
articulos?! que cumplen con el siguiente criterio: investigaciones sobre tamizaje
auditivo neonatal realizadas en Colombia. Ademas se obtuvo un grupo de 22
articulos??3 de soporte tedrico, que apoyan el tema tanto desde la parte histérica
como la realidad actual en el mundo acerca del tema en cuestion.

DISCUSION

De los resultados de la busqueda puede decirse que existen en el pais muy pocas
investigaciones acerca de los tamizajes auditivos, aunque se aprecia un aumento
en el interés sobre el tema a medida que pasa el tiempo (Tabla 1), por el contrario
se evidencia que el tema es de gran importancia a nivel internacional puesto que



existe gran variedad de articulos disponibles, sin embargo esta tendencia global
no se aprecia aun en el pais.

Tabla 1
ANO No. ARTICULOS
1980 - 1989 6
1990 -1999 3
2000 — 2006 12

Las investigaciones sobre el tema son en su mayoria de tipo descriptivo (Tabla 2)
por lo que se aprecia un interés por conocer el fenomeno del tamizaje pero no se
evidencian esfuerzos por demostrar la relevancia y los alcances de la
implementacion real de programas de este tipo en las instituciones de salud del
pais; ademas de los 21 articulos obtenidos, 12 son trabajos de grado (Tabla 3) lo
gue demuestra que la investigacion en el pais estd mas dada desde el ambito
académico que desde el cientifico.

Tabla 2. Resultados segun el tipo de investigacion

TIPO DE -

INVESTIGACION | NO-ARTICULOS
EXPLORATIVA 5
DESCRIPTIVA 12
EXPLICATIVA 1
CORRELACIONAL 0
NO APLICA 3

Tabla 3

No. DE TRABAJOS

No. DE TITULOS | No. ARTICULOS DE GRADO AR’#?(':BLEOS
RESCATADOS | COLOMBIANOS | UNIVERSIDADES | -'c oo -mrr

COLOMBIANAS

43

9

12

22

Los resultados arrojados por la investigacion confirman que la falta de
investigaciones acerca del tamizaje auditivo neonatal en Colombia repercute en la
ausencia de programas de evaluacion auditiva neonatal en las unidades de
atencion meédica materno-infantiles del pais, ya que la mayoria de programas
surgen de trabajos de grado adelantados por estudiantes de fonoaudiologia y por
lo tanto se desarrollan de manera temporal ademas, de las 21 investigaciones
estudiadas s6lo una corresponde a un programa implementado(Tabla 4), el cual
tiene continuidad y se encuentra en proceso de expansion a otras regiones.

Tabla 4. Resultados para Programas en Instituciones de Salud

TIPO DE PROGRAMA NUMERO
Propuesta 2

Programas Temporales 4
Pasantias 3

Programas Establecidos 1

Los programas existentes deberian arrojar investigaciones sobre sus hallazgos,
eficacia, incidencia y prevalencia de la pérdida auditiva en la poblacién recién
nacida, cabe reflexionar entonces si estos programas existen y no estan



publicando la informacion obtenida o si es que dichos programas no se estan
presentando en el pais. Por otro lado, la Ley 982 de 2005, avala la realizacion de
programas de tamizaje auditivo neonatal como mecanismo de prevencion y
deteccion temprana de pérdidas auditivas para garantizar asi la equidad de la
poblacion sorda, pero dichos programas no se perciben en la realidad ya que no
se encuentra informacidon que demuestre que en el pais se estan realizando este
tipo de acciones.

Es importante anotar que Colombia es un pais que ha sido pionero en el tamizaje
neonatal de T4 y TSH para detectar defectos metabdlicos como el hipertiroidismo
mientras que en otros paises, incluyendo Estados Unidos, donde se realiza solo
una de las dos pruebas®, por esta razén se cuestiona el hecho de que el tamizaje
auditivo no cuente con la misma suerte ya que en comparacion con la tendencia
internacional el pais se encuentra atras.

CONCLUSIONES

El estado actual del Tamizaje Auditivo Neonatal en Colombia es muy pobre en
cuanto a la cantidad de investigaciones que soporten su importancia y validez en
la deteccion de pérdidas auditivas y por lo tanto en la prevencién de las
consecuentes dificultades del lenguaje y del desarrollo que de ellas se derivan.
Cabe resaltar que en la actualidad se estan haciendo esfuerzos por amparar
desde la ley este tipo de programas pero el desconocimiento de la misma por
parte de la poblacion en general e incluso del personal de salud no permite que el
tamizaje auditivo universal de los neonatos en el pais sea una realidad.

Se observa que en el ejercicio profesional de la fonoaudiologia a nivel nacional a
pesar de la trascendencia que representa el tamizaje auditivo neonatal, es un area
poco explorada y hace falta un mayor empuje en la apropiacién de espacios
pertenecientes a la profesion dentro de las instituciones de salud y del lugar que
debe tener la misma dentro de la sociedad.

RECOMENDACIONES

Se espera que este estudio sirva como base de reflexion para los profesionales de
la fonoaudiologia y los incentive a la investigacién cientifica sobre el tema, de
manera que puedan surgir programas que garanticen la deteccion temprana de las
pérdidas auditivas, no soélo en los nifios de alto riesgo sino en todos los neonatos
de Colombia, mejorando asi las posibilidades de una intervencién oportuna y la
disminucion de los trastornos comunicativos asociados a las mismas.

Se invita a la comunidad de fonoaudidlogos, pediatras, neonatdlogos,
otorrinolaringdlogos y, en general, a todo el personal relacionado con la poblacién
recién nacida a que adelante programas de tamizaje auditivo en todos los nifios y
a la publicacion de resultados de los mismos con el fin de establecer cifras que
sustenten su importancia, y pueda asi justificarse la inclusibn de este



procedimiento en el Plan Obligatorio de Salud, ya que ésta es una necesidad
prioritaria para garantizar los derechos fundamentales de los recién nacidos.
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