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RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo comparar el perfil neurocognitivo pacientes pediatricos normo-
yentes de edades entre 3 a 6 afios, con respecto al de nifios en ese mismo grupo etario que presen-
tan discapacidad auditiva, los que utilizaban un implante coclear por entre 24 a 36 meses. Para
alcanzarlo, se hizo una investigacion con disefio no experimental de tipo comparativo y enfoque
cuantitativo. Los datos se obtuvieron a partir de los informes neuropsicolégicos archivados en
las historias clinicas de 10 pacientes preescolares, atendidos en el Centro de Rehabilitacion Inte-
gral Especializada “CRIE” en la ciudad de Cuenca en 2019, los que se dividieron en dos grupos
(uno con los discapacitados auditivos y otros sin esa caracteristica). El instrumento aplicado en
esa institucion fue el Cuestionario de Madurez Neuropsicologica (CUMANIN). Las diferencias
entre los dos grupos resultaron estadisticamente significativas en la mayoria de las escalas valo-
radas, los nifios sin discapacidad auditiva mostraron un desarrollo neurocognitivo superior al
resto de los participantes. La correlacion entre las dimensiones del desarrollo neurocognitivo:
lenguaje expresivo y fluidez verbal, con respecto a la edad en los nifios con discapacidad auditi-
va, cuyas cifras fueron negativas y se enmarcan en la categoria de fuerte o absoluta.

Palabras clave: desarrollo infantil, pérdida auditiva, pruebas neuropsicologicas.

ABSTRACT

The objective of the study was to compare the neurocognitive profile of normally hearing pedia-
tric patients aged 3 to 6 years with that of children in the same age group with hearing impair-
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ment, those who used a cochlear implant for 24 to 36 months. To achieve this, a research was
carried out with a non-experimental design of a comparative type and a quantitative approach.
The data were obtained from the neuropsychological reports filed in the medical records of 10
preschool patients, treated at the Centro de Rehabilitacion Integral Especializada "CRIE" in the
city of Cuenca in 2019. The population were divided into two groups (one with the hearing
impaired and others without that feature). The instrument applied in that institution was the Neu-
ropsychological Maturity Questionnaire. The differences between the two groups were statisti-
cally significant in most of the scales evaluated, the children without hearing impairment
showed a neurocognitive development superior to the rest of the participants. The correlation
between the dimensions of neurocognitive development: expressive language and verbal fluen-
cy, with respect to age in children with hearing disabilities, whose figures were negative and fall
into the category of strong or absolute.

Keywords: Child Development, Hearing Loss, Neuropsychological Tests.
INTRODUCCION

El estudio del perfil neurocognitivo de nifios con pérdida auditiva infantil en relacion con los
normoyentes es un tema poco abordado. La investigacion de esa deficiencia sensorial permitiria
una mejor comprension del desarrollo de las funciones cognitivas, ademas de la elaboracion de
propuestas de evaluacion, diagndstico y correccion neurocognitiva.)

Por otra parte, las herramientas existentes para evaluar a los nifios hipoacusicos son escasas, ya
que sus procesos de valoracion requieren test y protocolos especificos. Esa limitacion ha dado
lugar al uso de pruebas disefiadas inicialmente para la poblacion normoyente adaptadas para
nifos sordos.?

La pérdida auditiva infantil es la limitacion sensorial producida por un dafio en el aparato auditi-
vo que engloba una etiologia ambiental o genética, conduciendo al retraso del desempefio
lingiiistico y cognitivo del nifio que la padezca.®» Mientras que, la madurez neuropsicologica es
definida como el nivel de desarrollo madurativo, en el que cada etapa evolutiva muestra un
avance progresivo en las funciones conductuales y cognitivas, en correspondencia con la edad
cronoldgica del nifio y las influencias del entorno.“*>

La valoracion neuropsicologica permite obtener el perfil conductual y cognitivo integral que
considera los elementos biologicos y sociales en el nifio; pero, en la poblacion infantil sorda se
enfoca primariamente en el lenguaje y, secundariamente, en las funciones cognitivas colatera-
les.©
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El proceso de evaluacion neuropsicoldgica en nifios con discapacidad auditiva debe garantizar
la mayor objetividad posible en el criterio diagndstico, posibilitando el establecimiento de trata-
miento mas eficientes que mejoren la calidad de vida del nifio. Algunos autores sefialan diferen-
tes factores a considerar, tales como:7®

. Nivel comunicativo-lingiiistico.

. Momento del desarrollo en que apareci¢ la sordera.
. Grado de pérdida auditiva.

. Posibles pérdidas asociadas.

. Estimulaciéon temprana.

. Desempefio y nivel de escolarizacion.

La evaluacion de la capacidad madurativa en niflos de 3 a 6 afios resulta particularmente
dificil.® Al respecto, la aplicacion de la escala psicométrica del Cuestionario de Maduracion
Neuropsicologica- CUMANIN de Portellano ha mostrado un grado adecuado de efectividad y
consistencia interna en poblaciones preescolares.” Sin embargo, su disefio no fue concebido
originalmente para poblacion infantil sorda, siendo adaptado exitosamente con ese fin, como
prueba de desarrollo intelectual.®

La presente investigacion tuvo el objetivo de comparar el perfil neurocognitivo pacientes pedia-
tricos normoyentes de edades entre 3 a 6 afios, con respecto al de nifios en ese mismo grupo
etario que presentan discapacidad auditiva, los que utilizaban un implante coclear por entre 24 a
36 meses.

MATERIAL Y METODOS

Se desarroll una investigacion con enfoque cuantitativo, disefio no experimental de tipo com-
parativo y corte transversal.

Participantes

La autora trabajo con los informes neuropsicologicos reflejados en las historias clinicas de 10
pacientes preescolares atendidos en el Centro de Rehabilitacion Integral Especializada “CRIE”
en la ciudad de Cuenca, durante el afio 2019. Se conformaron dos grupos de cinco individuos
(con dos varones y tres hembras cada uno), el uno con integrantes diagnosticados de discapaci-
dad auditiva y el otro, con aquellos que no tenian esa caracteristica.

Los nifios discapacidad auditiva, cuyas historias clinicas fueron utilizadas, tenian un implante
coclear unilateral oscilante colocado por entre 24 a 32 meses &:27,2; 6=4,0), mostraban un
coeficiente intelectual normal y lograban la comprension de las consignas verbales del instru-
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mento aplicado; sus edades oscilaron entre 44 meses (3 afios 8 meses) y 78 meses (6 afios 6
meses), con una X=60 meses y 6=12,5.

En el grupo de pacientes pediatricos sin discapacidad, las edades estuvieron comprendidas entre 43
meses (3 afios 7 meses) y 78 meses (6 afios 6 meses), con una X=57 meses (4 afios 9 meses) y 0=13,4.

Instrumento

Los profesionales a cargo del Departamento de Psicologia del centro CRIE, utilizaron el Cues-
tionario de Madurez Neuropsicologica “CUMANIN” para las respectivas valoraciones, el que
estd compuesto por 8 escalas principales: psicomotricidad, lenguaje articulatorio, lenguaje com-
prensivo, lenguaje expresivo, estructuracion espacial, viso percepcion, memoria iconica y ritmo;
ademas de contar con 5 auxiliares: atencion, fluidez verbal, lectura, escritura y lateralidad; sin
incluir lectura y escritura debido a la edad de los participantes.®

Cada item es valorado como acierto (1) o error (0), ademas de registrar la informacion relativa
a la lateralidad de mano, ojo y pie. Las valoraciones no incluyeron las escalas de lectura y escri-
tura debido a la edad y no tener esa habilidad cognitiva desarrollada. Algunos estudios validaron
las escalas psicométricas del test CUMANIN de Portellano, mostrando una fiabilidad y consis-
tencia interna adecuada para la poblacion preescolar.%!!

Procedimiento

Los datos se recopilaron de las historias clinicas correspondientes y se ordenaron en una base,
utilizando el programa estadistico SPSS version 25, lo que facilit6 el uso de pruebas descriptivas
(medidas de tendencia central y dispersion) e inferenciales (no paramétrica de comparacion
U-Mann Whitney y el coeficiente de correlacion rho de Spearman). El procesamiento se realizo
considerando un valor p<0,05 como nivel de significacion estadistica.

Consideraciones éticas

El director general de la institucion de salud involucrada emiti6 la autorizacion para acceder a
su archivo de historias clinicas. La investigadora verificé que el procedimiento clinico cont6 la
firma del consentimiento informado de los representantes legales de los respectivos menores;
ademas de garantizar el anonimato de los pacientes cuyos documentos aportaron los datos.
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RESULTADOS

Los resultados en los nifios con discapacidad auditiva mostraron que poseian adecuados niveles
de: orientacion espacial, destreza manual, equilibrio estable, coordinacion motora, sentido de
ritmo, melodia, secuenciacion y reproduccion de patrones conservados. Al respecto, el analisis
de tendencia central y varianza reflejo loa siguientes valores: visopercepcion (x =69,0; 6 =19,2),
psicomotricidad (x =56,8; 6 =33,5) y ritmo (x =50,0; ¢ =25,0). El resto de las escalas reflejaron
valoraciones inferiores al percentil 35: lenguaje comprensivo (x =5,80; 6 =4,1), lenguaje expre-
sivo (x =12,4; c =18,2) y la estructuracion espacial (x =16,8; ¢ =16,2), areas que implicaban
presencia de dificultades para el procesamiento audio fonoldgico y la funcionalidad del dominio

mnésico verbal.

Las dimensiones con menores puntuaciones en ese grupo de nifos fueron: lenguaje articulatorio,
memoria iconica, fluidez verbal y atencion, con puntuaciones alrededor del percentil 30. Estas
cifras se corresponden con insuficiencias en: pronunciacion de palabras, capacidad de mantener
y recuperar informacion visual, formacion de frases a partir de las palabras estimulo, acceso al
l1éxico, ademas de en los procesos sintacticos y semanticos del lenguaje (grafico 1).

La mayoria de las escalas de madurez neurocognitiva en los nifios sin discapacidad auditiva
estuvieron por encima de las puntuaciones de 70. El lenguaje expresivo resultd el mejor desa-
rrollado (x=93,6; 6=6,1), seguido de la fluidez verbal (x=84,6; 6=27,8) y la memoria icOnica
(x=79,6; 6=12,0). También se obtuvieron niveles adecuados relacionados con psicomotricidad,
lenguaje articulatorio, lenguaje comprensivo, visopercepcion y ritmo, con cifras valorativas
alrededor de 75. Finalmente, los valores de la atencion (x =55,0; o =32,6) y estructuracion
espacial (x =60,0; 6 =26,7) fueron los mas bajos (grafico 1).

La comparacion entre los perfiles de los integrantes de ambos grupos investigados permitid esta-
blecer que los nifos sin discapacidad tenian un desarrollo neurocognitivo superior al de aquellos
con discapacidad auditiva, 6 de las 10 escalas mostraron diferencias significativas. Esa caracte-
ristica no se observé en relacion con la psicomotricidad (p=0,510), visopercepcion (p=0,493),
ritmo (p=0,163) y atencion (p=0,209) (grafico 1).
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Grifico 1. Perfiles neurocognitivos de nifios con y sin discapacidad

93,6

Nifios con discapacidad auditiva

Nifios sin discapacidad

*#p<0,05; **p<0,01
La media de los valores referidos a los niveles de desarrollo verbal, no verbal y global en los
nifios con discapacidad auditiva estuvieron por debajo de 40, con puntuaciones minimas y maxi-
mas lo suficientemente distantes para influir en esa cifra; ademas de reflejarse en la desviacion
estandar, con valores importantes que hacen dificil establecer regularidad en el estado de la
madurez neurocognitiva verbal (lenguaje articulatorio, expresivo y comprensivo), no verbal

(psicomotricidad, estructuracion espacial, visopercepcion, memoria iconica y ritmo) y global
(tabla 1).

En los pacientes sin discapacidad los resultados fueron superiores, con valores alrededor de 84,
observandose una varianza mucho menor que en otro grupo, siendo 6=3,9 para la madurez
global. En los tres tipos de madurez neurocognitiva explorada se identificaron diferencias signi-
ficativas entre ambos grupos (p<0,05) (tabla 1).

Tabla 1. Desarrollo verbal, no verbal y desarrollo global

Discapacidad auditiva Nifios sin discapacidad
Madurez U p
neurocognitiva Min Max Media DE Min Max Media DE
Verbal 20 50,0 12,8 20,8 60,0 99,0 84,6 16,1 0,000 0,008**
No verbal 10,0 650 37,0 21,1 650 98,0 84,6 13,2 0,500 0,008**
Global 50 99,0 27,8 40,3 90,0 99,0 97,0 3,9 3,500 0,049*
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Al analizar la relacion entre entre las dimensiones del desarrollo neurocognitivo, tiempo de uso
de implante coclear y edad en el grupo de nifios con discapacidad auditiva, el Rho de Spearman
permitid establecer que en el contexto estudiado solo se observd significacion estadistica
(P>0,01) en los resultados del lenguaje expresivo (-0,975) y la fluidez verbal (-0,975) con
respecto a la edad. En ambos casos, la correlacion resulto fuerte o absoluta y negativa (tabla 2).

Tabla 2. Relacion entre las dimensiones del desarrollo neurocognitivo, el tiempo de uso de
implante coclear y la edad en el grupo de nifios con discapacidad auditiva

Tiempo de uso de

Dimensiones del desarrollo Edad
implante coclear
neurocognitivo Rho ) Rho )

Psicomotricidad -0,400 0,505 0,051 0,935
Lenguaje articulatorio -0,500 0,391 -0,205 0,741
Lenguaje expresivo -0,975** 0,005 -0,816 0,092
Lenguaje comprensivo -0,872 0,054 -0,684 0,203
Estructuracion espacial -0,103 0,870 -0,553 0,334
Viso percepcion 0,700 0,188 0,718 0,172
Memoria iconica -0,500 0,391 -0,667 0,219
Ritmo -0,300 0,624 0,103 0,870
Fluidez verbal -0,975%* 0,005 -0,816 0,092
Atencion -0,300 0,624 0,051 0,935
Cociente -0,700 0,188 -0,308 0,614
Verbal -0,738 0,155 -0,460 0,436
No verbal -0,667 0,219 -0,632 0,253
Desarrollo global -0,821 0,089 -0,632 0,253

La principal limitacion de los resultados obtenidos esta relacionada con la reducida cantidad de
participantes, que interfiere con la posible observacion de regularidades en el fendmeno estudia-
do; por lo que, seria recomendable que en futuras investigaciones se establezcan estudios en
areas geograficas mas amplias y diversas, debido al nimero de pacientes con discapacidad audi-
tiva que pueden acceder a los implantes cocleares.

DISCUSION

El desarrollo madurativo medido a través de las 8 escalas propuestas por el test CUMANIN
permitio establecer que los nifios con discapacidad auditiva reflejaban puntuaciones mas altas en

-
G




@(W@?'&

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

las escalas de viso percepcion, psicomotricidad y ritmo. Al respecto, Portellano et al.!? reportd
hallazgos similares en su poblacion de estudio, lo que justificaron mediante el proceso de cam-
bios y plasticidad cerebral, que tienden a consolidarse en mayor grado durante los primeros 4
afios de vida.

Segun Valdivia, et al.,"¥ el lenguaje constituye una funcion compleja que resulta un fuerte indi-
cador de desarrollo en las habilidades cognitivas, con la potencialidad para afectar sensiblemen-
te el desempefio de otras funciones superiores como la atenciéon y memoria. En la investigacion
que se presenta, los niflos con discapacidad auditiva presentaron un desempeno inadecuado y
variable en el desarrollo verbal.

Los puntajes observados en relacion con las escalas de atencion, memoria y lenguaje se ubicaron
entre 30 y 35, indicando la necesidad de una exploracion y estimulacion mas profunda. En un
estudio anterior, los nifios usuarios de implante coclear presentaron alteraciones en los procesos
de organizacion y recuperacion de la informacion. ¥

Vitalunia estudio a nifios con alteraciones del lenguaje (sin diagnostico de hipoacusia), sefia-
lando que el 35,7% presentaba dificultad en atencion, el 33.9 % en la memoria y el 38,5% en las
funciones ejecutivas. Kronenberger y Pisoni® aseveran que el lenguaje estd intimamente
relacionado con las funciones ejecutivas; por lo que, una deficiencia sensorial auditiva perjudi-
caria notablemente su desempefio cognitivo. Contrariamente, Hall, et al. !9 afirman que una
deficiencia auditiva no influye en el funcionamiento ejecutivo, calificando al lenguaje y las
habilidades cognitivas como funciones independientes.

Los nifios con discapacidad auditiva de menores edades menores mostraron un nivel madurativo
mas desarrollado en el lenguaje expresivo y la fluidez verbal, atendiendo a la correlacion inversa
establecida. Alonso!"” realiza una comparacion de los resultados de las escalas verbales, eviden-
ciando que los nifios de menor edad alcanzaron mejores resultados en el rendimiento y desarro-
llo madurativo.

La teoria expuesta por Pulido® expone que los nifios de 6 afios experimentan un periodo de tran-
sicion, que es fundamental para la adquisicion y desarrollo de las funciones mentales superiores.

CONCLUSIONES

Los nifios sin discapacidad auditiva mostraron un desarrollo neurocognitivo superior al de aque-
llos con esta caracteristica, obteniéndose diferencias estadisticamente significativas en la mayo-
ria de las escalas correspondientes al instrumento CUMANIN.
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Al analizar la relacion entre las dimensiones del desarrollo neurocognitivo: lenguaje expresivo
y fluidez verbal, se correlacionaron significativamente con la edad en los nifios con discapacidad
auditiva, con valores que enmarcan como fuerte o absoluta y negativa.
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