B TEMAS EVOLUTIVOS B

El nino sordo

SU DIAGNOSTICO PRECOZ, REHABILITACION
Y EDUCACION

Documento FIAPAS

El grupo FIAPAS, Federacidn Es-
panola de Asociaciones de Padres y
Amigos de los Sordos; nos envia un
amplio dossier sobre ef diagnistico
precoz del nifio sordo, su rehabilita-
cion a travéds de efercicios concretos
v la forma de tratamiento que ha de
recibir en su educacian. En él se tra-
tan muchos aspectos, de los que se-
leccionamos  solamente aleunos,
remitiendo a su diveccion la posibi-
lidad de que nuestros lectores consi-
gan la documentacion complela
(Nuintez de Balboa, 3-1.° - 28001 Ma-
drid. Telf. 91/5765149).

@ Presentacidn

El presente dossicr tiene por objeto dar a
conocer i la opinidn piiblica espafiola la tras-
cendencia que la deteccion precoz de la sor-
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dera tiene de cara o una oportuna labor
preventiva, educativa y rehabilitadora, El va-
choy existenne en este campo gueda patenic en
lo tardio del diagndstioo de la gran mayoria
de las deficiencias auditivas, que se traduce
en uni demord de la intervencion educativa
y compromete, en defiminva, la futbra inte-
gracidn cultural, laboral v social del deficiente
auditivo

Mo existe suficiente informacion sobre las
seias de identidad de la sorder v sus conse-
cuencias, v esta carencia se produce tanto a
nivel sogial, educativo, como entre la propia
clase médica, cuvos especialistas en tocogi-
necologia, neonatologia, pediatria v medici-
na familiar no  estdn, a2 menudo,
suficieniemente concienciados. La falta de
medios para prevenir v diagnosticar las defi-

ciencins auditivas afecta no sdlo o los servi-
cios de sanidoad infantil, sino mbién o las
estruciun  administrativas previstas  para
illl."i'l\.lfr CRIDS - CAsOs.

El mensaje central de este documento es
sencillo: el diagnosticn precoz es posibe, Un
seguimiento adecuado de los embarazos v ung
exploracion neonatal completa, al menos ¢n
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los casos que se incluyen en los grupos de
riesgo, permiten detectar precormente las
anomalias que pudiern haber en lu audicion
del recién nacido v dar paso a una atendion
educativa v rehahilitadora que minimice las
spcuclas del déficit auditivo, No hay que és-
perar. Los tres primeros anos de vida cons-
tiluyen ¢l periodo critico de crecimiento y
miaduracion del nifo, que desarrollani espec-
tacularmente sus capacidades de percepeidn
y motricidad, su inteligencia v su lenguaje

El tratamiento médico y educativo, apoyado
enayvudas wéenicas, va a posibilitar gue ¢l mi-
fir sordo se desarrolle con woda normalidad,
pera dnicamente si la deteccion se realiza a
fiempo

51 educar a un mifho sondo és una labor de
equipo complejs v delicads que requiere gran-
des dosis de paciencia y perseverancin, no
menos importante ha de ser la conciencia so-
cial sobre la trascendencia que en el desarro-
ler ded nifo va a tener el diagnostion lemprano
de su deficiencia, Conflamos en gque los pre-
sentes documentos contribuyan a un mejor
conocimicnto de esta problemditica.
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® Desarrollo evolutive del nino y pautas del lenguaje (0-5 anos)

EDAD

DESARROLLO EVOLUTIVO

PAUTAS DEL LENGUAJE

* ETAPA PRELING (0-12 MESES)

* Boca abajo, sosticne la cabeza.
* Apoyado sobre el vientre, levanta la cabeza.

* Vocalizaciones instintivas parn expresar malestar, hambre.
* Llanto, arrallo, risas,

0-3 meses * Sigue con la mirada personas ¥ objetos.
* Jugga con sus manos.
* (Gira la cabeza ante un sonido fuerte.
& Intenta coger un objeto; si se le da puede sostenerlo y lle-  * Comprende v se comunica a través de emisiones con dis-
varlo a la boca, tintos tipos de entonacion.
& Cogido en' brazos, sostiene la cabera, * lerga: balbuceo, sonidos guturales, emisiones vocdlicos,
3-6 meses = Juega con sus pies.
= Maneniéndose sentado, sostene la cubees.
* Boca abajo, se sujeta apoyado sobre sus manos,
* Puede voltearse.
& Explora los objetos v trata de alcanzar el que estd lejos. * Comprende entonaciones o reproches.
6-9 meses * Apovido con las manos, puede sostenerse sentado. * Balbuceos, vocalizaciones, =laleos v emisidn de silabas
* Busca objetos ocullos. i COMO «Mi=, «pas Y =da=.
* Imita acciones que le hacen gracia. & Comprende gestos v responde a cllos.
* Palmotea, golpea objetos v los tira, * Reproduce sonidos conocidos.
9.12 meses T Sentado, se sostiene solo. * Redobla consonantes (mmm, ut...)

* Sujetindose. trata de ponerse en pic.
* Dice =adids= con la mano.
* Galea.

* ETAPA INICIAL (12-24 MESES)

* Sc sostiene de pie, solo, unos instantes,
# Tira la pelota;

* [ algunos pasos cogido de la mang.

* Bebe soloen vaso ¥ utiliza la cuchara,

* Comprende distintos nombres, frases conas, familiares
y drdenes sencillas.

* Reacciona ante prohibiciones,

* Dice sus primeras palabras; con una palabra éxpresa (o-

12-18 meses: = Sabe agarrar y soltar los objetos. da una idea,
* Camina rigido y de forma precipitada, * Seiala con el dedo objetos y personas que s¢ le nombran,
* Sube escaleras gateando, * A los |8 meses, dice alrededor de 20 palabras,
* Construye torres de tres elementos.
* Garabatea,
* Maneja juguetes deé arrastre.
* Salta un escaldn, * Comprende numerosas palabras que designan objetos, par-
* [dentifica las partes del cuerpo. tes del cuerpo, vestidos...
* Sube v baja escaleras con ayuda. * Comprende preguntas sencillas.
18-24 meses  #* Se interesa por los cuentos y sefiala en ellos las imdgenes  * Construye frases de dos palabras.

que Coneee.

* Dice su nombre.
* Responde a preguntas sencillas.

* ETAPA DE ESTRUCTURACION DEL LENGUAJE (2'a 5 afios)

* Corre, adn con poca seguridad.

* Cambin de posicitn con rapidez.

# Tiene buena coordinacion manual,

= Construye torres de seis cubos,
 Corre con agilidad; acelera; se detiene.

= Comprende sustantivos abstractos ¥ adquicre nociones de
espacio,

* Es capaz de complir dos drdenes dadas al mismo tiempo.

* Frases de dos-tres palabras,

* Etapa del =now.

2-3 anos * Alterna los pies al subir v bajar escaleras. * Enrigquecimiento del vocabulario (200-300 palabras).
* Salta. « Comienza a organizar la frase.
= Monta en triciclo. = Uriliza v comprende preposiciones, pronombres, verbos
* Compara grande/pequeio, simples, adjetivos...
* Hace puzzles de tres elementos. * Frases gramaticales, ain con cieros ¢rrores,
= Relata sucesos,
* Se mantiene de puntillas. * (Organiza v estructura las frases.
* Puede coloocar un pie detrds de otro. * Imporante enrigquecimiento del vocabulario v del lenguaje.
® Intenta sostenerse sobre un pie. = Lenguaje social,
* Puede transportar objetos friagiles.
3-5-anos * Construye torres de ocho cubosy puentes de tres; segiin

modelo.
* No se orma en la cama por la noche.
® [mita trazos verticales y horizontales,
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@ Signos de alarma
en el comportamiento del bebé
y del nifio

Como ya ha quedado patente, un diagnds-
ticoy tardio de ln hipoacusia o sordera v ¢l con-
siguiente retraso en el inicio de la
intervencion especifica que el dénicin auditi-
virrequiere influirdn negativamente en el de-
surrello del nifo, Laadaptacion protésica, el
estimulo de pautas comunicativas v ¢l desa-
rrollo lingdistico, pueden verse irreversible-
mente afectadas i esto ocurre.

Por esta razdn 'es muy importante realizar
exploraciones neomatales completas que in-
cluyan un examen de la audicidn, al menos
en los casos gue se encuentran dentro de los
grupos de alto riesgo, v que nuncas se deses-
timen, por parte de los médicos, las obser-
vitciones o sospechas de los padres en torno
a o capacidad auditiva de su hijo.

En cualguier caso, serd preciso consultar
al médico pediatra si en ¢l nino s¢ observa
alguna de Lis pautas de comportamiento se-
falirdas & continuacidn:

De 0 a X meses

* Ante un sopido no se observan en ¢l nifio
respuestas reflejas del tipeoy: parpadeo, agi-
tcion, guictud, despertar,

* Nole tranquiliza la voz de la madre.

* N reacciona al sonido de una campanilla.

* Emite sonidos monocordes
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De 3 a6 meses

¢ 5S¢ mantiene indifergnte-a los ruidos fami-
linres,

* Mo se orienta hacia la voz de 1o madre.

* Mo responde con emisiones a o vos
Fimana.

* Noemite sonidos guturales para llamar la
alencion.

* Mo hace sonar el sonajero si se le deja al
alcance de la mano,

De 6 a9 meses

* Mo emite silabas (pa. ma, 1@...)

* Mo vocalizd para lamar la atencidn, sino
que golpen objetos cuyva vibraciin al cuer
asocia con la presencia de Ja madre.

* Nojuega con sus vocalizaciones, repiticn-
dolas ¢ imitando las del adulto,

Mo atiende a su nombre.
Mo se orienta a sonidos familiares no ne-
cesariamente fuertes,

* No juegn imitando gestos que acompaian
canciongitlas infantiles {«los lobitogs. ., ) o
sonrie al reconocer éstas,

* Mo dice «aditss con la mano cuando se le
dice esta palabri.

De 9 a 12 meses

* Noreconoce cuando le nombran a =papis
¥ e

* No comprende palabras familiares,

* Mo entiende uny negacidn,

* Mo responde & «dame. .= 51 nose le hiace
el gesto indicativo con a mano,

-

-
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De 12 a 18 meses

* Nodice =papde= ¥ <mani= con contenida
semsintico,

* Mo schala objetos v personas familiares
cuando se le nombran,

* No responde de forma distinta a somidos
difierentes.

* Mo se entretiens emitiendo y escuchando
determinados sonidos.

* Mo nombra algunos objetos familiares.

De 18 a 24 meses

* Mo prests atencian a los cuentos,

* No comprende Grdenes sencillas 81 no se
deompafian de gestos indicativos.

* Mo dentifica las panes del cuerpo.

* No conoce su nombre.

* Mo hace frases de dos palabras,

A los 3 anos

* MNose le entienden las palabras gue dice.

* No repite frases:

* No confesta a preguntas sencillas.

A los 4 aiios

* Mo sabe contar lo gue le pasa:

* Mo s capaz de mantencr una conversacion
sencilla.

A los 5 anios

* No conversa con olros minos.

¢ No mamfiestis un lenguaje nuduro ni lo
emplea eficazmente v silo le entiende su
familia.

Asimismo, se recomienda i consulta; en
caso de gque se trate de un nifio mey trangui-
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lo que no se altera con nada, ni le sorpren- | Especialistas en educacién

den los ruidos fuertes: que no se orienta hacia
sonidos familiares, no necesariamente fuer-
tes; no comprende palabras familiares, care-
¢ de lenguaje, ésle cesa o evoluchond
lentamente para su edid; padece frecuentes
catarros, olitis o enfermedades alérgicas; o
bien, si el nifio se moestra distraido ¥ retra:
sado en sus aprendizajes escolares,

@ Ante la sospecha
de sordera, ;a quién acudir?

Las pasos que dan los padres que sospe-
chan que su hijo no ove bien hasta conseguir
un disgndstico de la pérdida auditiva. han sido
descritos en la literatura sobre este tema co-
mo =carrera de obsticuloss. Un peregrinaje
yue comienza con la consulta a familiares v
amigos, v que tras la visita al pediatra, con-
cluird su primera etapa cn el otorrine. Mis
tarde los padres acuden a asociaciones, cen-
tros o profesionales que les informan de Jos
pasos que deben dar para atender las necesi-
dudes especiales de sy hijo. Es muy impor-
tiante que cada profesional asuma su papel ¥
trabaje de forma coordinada con el resio de
implicados. El éxito dependerd de la dedica-
citn v habilidad de odos ellos,

I. Pediatra

Si algunas de las Gircunstancias planteadas
en ¢l capltulo anterior afectan al nifio es ne-
cesario acudir al pediotra. Este realizard una
exploracion general, que incluya un examen
del vido v, septin los resultados. aconsejard
scudir ol storring. Conviene sefialar que en
caso de duda nunca estard de mis dar este pa-
S0 porgue ¢l tiempo corre siempre en contra
del desarrollo del nifio. El nifio con sordera
ha de aprender a «oir=, a hablar v a desarro-
liar su lenguaje duranie sus primeros anos de
vida.

2. Otorrino

El otorrmno, especialista en el dingndstico
y tratanmiento de las enfermedades del oido,
es ¢l profesional indicado para dewrminar,
a partir de las pruebas audioméricas, el tipo
de pérdida auditiva que afecta al nifo v el gra-
dov en que Esia se manifiest.

Su labor es fundamental para la orientacion
muis adecuads del caso. En esta segunday de-
Cisivie clapa eniran en juego nuevos especia-
listas.

3. Audidlogo

La visitaal audidlogo permitind valorar con
exactitud la cuantia de la pérdida y las posi-
bilidades de aprovechamiento de los restos
auditivos, para, asi, sdaptar 1a protesis audi-
tiva mis indicada en cada caso. Por ello es
recomendable scudir a profesionales muy
cualificados y con amplia experiencia con la
poblacion infantil.

* PEDAGOGO/PSICOLOGO

Estos especialistas tienen por misidn valo:
rar el desarrolllo global del nifio en base
aspectos cognoscitivos v del lenguaje; formas
de aprendizaje, persoalidad ¢ integracion en
el nicleo familinr. En funcidn de 1os resulta-
dos establecerd un programa de educacion y
recomendard —si existen otros problemas
asociidos ala deficiencia suditiva— el siste-
ma de comunicaciin mis ddneo,

* LOGOPEDA

Su especializacion en los trastornos de la
audicidn y el lenguaje le va o permitir esta:
blecer el programi de rehabilitacidn, cuyo ob-
Jetivo principal es el desarmollo de pautas
comunicativas ¥ del lenguaje, asi como la re-
educacion auditiva,

Para lograr ¢l madximo desarrollo de las ca-
pacidades del nino, la labor del andidlogo,
del psicdlogo o ¢l pedagogo v del logopeda
ha de ser interdisciplinaria y de estrecha co-
laborscidn con los padres

Es recomendable acudir también 4 un of-
talmdlogo y o un genetista. Al primero, por-
que la vista es fundomental paracel nifo sordo
¥, aungue la sordera no va necesariamente
asociadi # problemas de vision, hay estudios
que demuestran que la incidencia de defec-
tos vistales entre los sordos es de un 40 2 50
por ciento frente aun 10 a 20 por ciento en-
ire los ovemes. El penctista, por su pane,
puede determinar la etiologia de ln deficien-
cia auditiva, proporcionando nuevos datos so-
bre In orientacion educativa del caso, ¢
informar sobre la posible rransmision de es:
i patologia.

El papel de los padres

La educacidn de un nifo sordo ¢s una la-
bur de equipo y el papel de los pidres s
irremplaable como protagonistas de wda ta-
rea educativa. siempre compleja y delicada.

La experiencin aconseja que se informen
de forma exhaustiva sobre la situacion de su
hijo y asuman los inconvenientes pari sacar
partido a las muchas posibilidades que Lo
Ciencia ¥ los especialistas pueden ofrecer,
Solamente conociendo todas las opciones re-
habilitndoras v educativas podrdn optar por
la mis adecuada para su hijo, Este, si los pa-
dres son persevenantes, pacientes ¥ afectivos,
podrd enfrentarse con mayor garantia a la vi-
da escolar y social.

@ Aspectos que configuran
el tratamiento y rehabilitacion
de la deficiencia auditiva

La magnitud de los efectos de la fala de
sudicidn sobre ¢l desarrollo cognitivo, afec-
tivor ¥ lingdistico del nifio sordo v sobre la
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estructura de las relaciones familisres es tal
que solo una intervencion intensiva, precoz
¥ perseverante puede permitir la compensa-
chin de aquellos aspectos que sean educables
¥ la superacion de los que son inherenies a
la propia deficiencin. El inicio de la educa-
chon temprana ha de ser tan precoz como el
propio diagndstico. No  hay que esperar
PoTue;

I. La produccion vocal espontinea del be-
bé ha de conservarse v estimularse.

2. Los drganos que intervienen en la fona-
cion v la aniculacion deben empezar a mo-
verse o voluntad del sujeto lo antes posible,

3. La audicidn también ha de estimularse.

4. La inteligencin debe empesar su desa-
rrollo v maduracion o irvés de la interaccidn
madre-hijo, joegos, vivencias.,,

3. La sociabilidad debe potenciarse para
evitar ¢l aislamiento a que tiende ¢l nifio
sordo;

6. Los paidres necesitan mformacion v for-
maciin especifica va gque deben adaptar sy
conducta comunicativa a las caracteristicas
del nifio, sea cual sea la apeidn metodoldgi-
ca escogida. Se debe intemar que vaelvan a
desarrollar ¢l mismo papel que desempenan
en la adquisicion del lenguaje oral de sus hi-
Jos oventes pera no basts una explicacion ted-
rica o un libro de instrucciones para conseguir
semejante objetivo, Es necesario que una per-
sona experta les ensene cdmo comunicarse
adecuadamente con su hijo, adapando sus
propias reacciones, segdn la forma de ser de
cads madre ¥ de cada padre.

Estimulacion precoz

Las diferencias enire nifios sordos estimu-
laddos en sus primeros afos de vida (0-3 afios)
CON respecto i otros que inician su educacion
a partir de los cuatro o cinco nfios son esta-
disticamente significativas, No debe olvidar-
e, sin embargo, que ¢n ¢l caso de los bebés
es ain muy dificil precisar la dimension v
consecucncias de su mal: solamenie podrd ha-
verse observando su desarrollo, cuyo poten-
cial existe en todos por igual v dard mds de
sl cuanto mayores ¥ mis adecuados scan los
estimulos que recibu,

El verdadero valor de la estimulacion pre-
coz {desde el nacimienmto hasta los cuatro
anos) radica en que incentiva y favorece ¢l
desarrollo imelectual global v va a facilitar
al discapacitado un instrumento de comini-
cacion. El programa engloba todas las dreas:
cognoscitivi,. motrz, sensorial v verbal.

El recién nacido sordo presenta una pro-
duccidn vocal espondnes semejante & la de
un bebé oyente, pero esta voz natural, ante
Lt Falta de «feed-back= auditivo, va a desapa-
recer progresivamente a partir de los seis o
siete meses, de no ser estimulado adecuada-
meme. No hay que olvidar que es, precisa-
meme, hasw los ires afos cuando se
desarrollan en ¢l ser humano las bases de la
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comunicacion v del lenguaje. Se trata del a
mado speriodo criticos de desarrollo. duranme
el cual las estructuras cerchrales se encuen-
traun en una situacion Gptima para ese apren-
dizaje. De ahi gue sea absolutamente
indispensable actuar para gque ¢l nifo adquicra
Ia mayor cantidad posible de estructuras co-
municativas y linghisticas durame el perio-
div en que se encuentr, bioldgicamente,
mgjor preparado para ello.

Logopedia

La logopedia se va a centrar especialmen-
e en los procesos de comunicacion; la edu-
caciion de los restos auditivos, ¢l aprendizaje
diel lenguaje oral, li educacion de la vor v
el habla, ¢l perfeccionamiento progresivi de
[ comprension v expresion de la lengua uti-
lizads en ¢l entorno social del nifo.

Esto se logrard gracias al esfuerzo conjumo
de wodos los adultos que pretenden avudar al
nifey, ¥ por esta rizan la labor del logopeda
es dohle: interviene sobre ¢l nifio sordo v de-
be encargarse de 1 formacion conereta, in-
dividualizada, de sus padres,

Suintervencion no tieng limites empori-
les, en parte porgue la adguisicion del len-
guaje oral es extremadamente lenta y también
porgue se intenta gue un miximo de persos
nas sordas alcance un nivel de dominio lin
gliistico acorde a sus capacidades mentales.

A grandes rasgos, el trabajo del logopeda
abarca tres grandes etapas:
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¢ Descubrimiento del sonido (medianie
eyguipos electrinicos) y desarrollo de la aten-
citn y discriminacion anditiva,asi como de-
sarrollo de  estructuras fonoldgicas,
senuinticas ¥ sinticticns bisicas.

* Propunciscion: ¢s fundamental gue, an-
tes de los séis afos, Lo gue diga el nifio sordo
resulte inteligible para cualguier persona,

* Reforzamiento de los conocimicntos ad-
guirilos y amplizcidn hacia algunos aspec-
tos s complejos, comoe en el caso de las
estriscturas Jdel lenguaje escrito,

Apoyo pedagogico y logopédico

Se trata de clases de refueres que, alo lar-
g de woda la eseolaridad del mio sordo, van
a incidir sobre wdo en el glercicio de la lec-
tara labial, la mejora de la discriminacion
auditiva, ¥ I ayuda para el mejor seguimiento
de los contenidos escolures,

Métodos de rehabilitacion
¥ comunicacion

Cuantos métodos e han ideado para equi-
par al sordo de competencia linglistica se
agrupan, en definitiva, en dis blogues: mé-
tisdos orales ¥ métodos gestuales.

Los ovalistas defienden ln integracion del
sordo medianie esta via por entemder que la
comunicacion social es eminentemenite oral,
Iy masmio gue el acceso ok culwra, Su in-
conveniente, come métado, reside en gue con

frecuencia retrasy la comunicacion fluida mds

allid de los cuatro aiios de edad.

Los gestualistas, a su vez, defienden el de-
techi de los sordos a tener una lengua pro-
pia —In mimica es su lenguaje natural— ¥ una
COMUNICAC N temprana, evidentemente mis
facil mediante signos que o través de pala-
bras. En este caso, ¢l inconveniente radica
en que el nifo sélo puede comunicarse con
guicnes conoeen el lenguaje gestual,

METODOS ORALES

-Lnisensoriales: intentan aprovechar al
maiximo oy restos avditivos del nino sordo,
destacando el Méodo Verbotonal que, basado
en la percepeidn, resalt el valor de los pa-
rametros del habla {entonacidn. tiempo, in-
tensidad, pausi, tensidn ¥ cucrpo) ¥ se
desarralla mediante gjercicios de percepcion
y adguisicion de los «ritmos fonéticoss, @n-
1o de sonidos del habla como de estructuras
habladas. Junto a laclase verbotonal, donde
e crean situaciones de comunicacion dando
gran importancia a la afectividad, el trata-
miente individual corrige las deficiencias en
el progreso de cada nifo.

—Multisensoriales; estimulan vanos sen-
tidos para una mejor percepeion del mensaje
hablade, concediendo gran importancia a la
etapa preverbal, a la comunicacion madre-
hijo, y a la progresion Iéxica, sintdctica v se-
méntica del lenguaje infantil (por ejemplo,
Método Maternal Reflexivo de Van Uden).



—Audiorales basados en la leciura labio-
Jacial: el mds divulgado es la «Palabra Com-
plementadas, de Orin Cornett, que propone
visualizar en los labios todos los sonidos del
habla. Se trata de un sistema compuesto de
tres posiciones de la mano y ocho liguras for-
miacdas con los dedos que evitan 1a ambigiic-
dad prapia de la lectura labiofacial.

—Audiorales con representacicn manael de
fonemyay: desarrollados en varias direcciones,
destacan ¢l Método de Borel-Masonny, que
subriya determinados rsgos de los fonemas,
¥ In dactilologia, que consiste en una escri-
tura ¢n el aire letra o letra

METODOS GESTUALES

—Mimica pura: ¢l lenguaje gestual es el
idioma natural de los sordos, liene su propia
estructura y s rige por sus propias reglas.
La mimmica del sordo suele ser distini o la
de los oyenes al obedecer a esquemas de es-
tructuracion mental diferentes.

—Bactilidogia pura: consiste en ir dele-
tresundo wodo lo que se habla mediante figu
ras de Lo mano gue corresponden a las letras
del alfabero, incluida la <h=. Autigue su uso
noes sistemitico, tene una aplicacion peda-
gogica importante y sirve de gran ayuda pa-
e introdducir en la mimica nombres propios,
nuevos vocablos, paldbras que no se corres-
ponden con ningln signo

—Mimica seguida de lenguaje oral v des
s excrito: s piensa que la mimica favo-
recerd un posterior ¥ ripido lenguaje oral, El
lenguaje escrito entendido como competen-
cla linglistica secundaria pasard a un segun-
do plano,

—Mimica seguida de lenguaje eserito v
despuds oral: se persigue en ¢ste caso ¢l
aprendizaje de la lectoescritur despuds de do-
mirar Iy mimica y como paso previo al len-
guaje oral.

METODOS MIXTOS

—Comunicacicn Bimodal: es el intento de
introducir gestos de la mimica v otros fabri-
cados «ad hoc~ en la estructura sinkdctica del
lenguaje oral; el resultado puede ser una for-
ma de comunicicion muy fluids, especial-
mente aplicable en las primeras  etapas
rehabilitadoras del nifo sordo, Puede ser uni-
lingiie (signos y palabras simuliineas) o bi-
lingie (empleo allernativo de signos v
palabras),

— Commianicateidin Toral: st objetivo, como
filosofia, es conseguir la comuniacion a 1o
da costa, empleando para ello todos los re-
cursos posibles. Es el modelo mas ecléctico
y también ¢l mds usual porgue todos hace-
mi, de alguna maneri, comunicacion total.
Puede ser abierta, si usa cualquier medio gue
estd a mano, y cerrada, si se limita a deter-
minados medios coneretos v estudiados.

B TEMAS EVOLUTIVOS Il

LABORATORIO |

Sistemas de apoyo

En los dltimos afos v, en parte, por el m-
flujo de la informatica, se han desarrollado
distintos sistemas de apoyo tanto 4l oralismo
como al gestualismo. Entre otros productos
estin ¢l Videodisco interactivo de Claude
Hustinx, que con ayuda del ordensdor ma-
neja los 1,500 gestos mds frecuentes de la mi-
mica; ¢l progrema ALLAQ, para la
adquisicion de la lecura labiofacial asistida
por ordenador, desarrollado por 1. Guilliams,
¥ el Visunlizador Fonético de 1BM, para la
correceidn del habla por ordenador. También
existen programas pari el desarrollo o me
Jora de aptitudes lIingaisticas a través del len-
guaje escrito, como los programas PEL.

La eleccion de un método

Pretender ser excluyente en la eleccidn de
low métoddos de rehabilitcion y comunicacion
ex un grave error gque ha influido muy nega-
tivamente ¢n Ja poblacidn sorda hasta fechas
recientes. El método ideal seria una combi-

@ Como hablar al sordo

nacion oral ¥ gestual, marcada por las dis-
tintas etapas de desarmollo del nifo ¥ las
respuestas concretis ante cada estimulo: s¢
trata de que el sordo adguiera un sistema de
comunicacion con noturalidad, sin sentirse
obligado a comportarse de unz manera de-
terminaida, La educaciin ha de ser, en todo
momenta, fexible pero sin perder la conti-
nuidad m olvidar que cada persona es un
mundo en si, que necesita relacionarse con
cuanto l¢ rodea. Toda teorin, por tanto, serd
siempre relativa.

Loy éxitos dé uno u otro sistema de apreni-
dizaje dependerin siempre de su adecuacion
a las necesidades y posibilidades del disca-
pacitadn, Mo existe ¢ método unico que to-
do lo cura ni nada va o ser posible;
finilmente, sin la aplicaciin v colaboracion
de b familia del nifo sorda

En resumen, padres v profesionales deben
imervenic en comunion perfecta. Si los pa-
dres hacen lo que saben v los profesiomiles
saben lo gue hacen, ¢l futuro del nifio sordo
e5 muy esperanzdor.

que éste varie, digaselo.

* Hiblele con voz pero sin gritar,

Nunca debe olvidarse que la persona sorda, pese a llevar protesis auditiva. no oiri
de lo misma manera que un ovente. Por esta razon conviene seguir, durante una con-
versacidn, las pautas que a continuacion se detallan:

& Avfsele cuando vaya & hablar con él, indiguele el vema de conversacitn v cada vez

* Hiblele cerca, de frente, a su aliura ¥ con el rostro Huminado,
* No le hoble deprisa. pero tampoco demasiado despacio.

* No le hable con la boca llena ni ponga nada delante de sus lubios,

® Sea expresivo cuando se dirijaa €l pero no exagere ni gesticule con exceso.

* Mo le hable con palabris sueltas, Llame a cada cosa por su nambre v hable con
frases completas, cliras, gramaticalmente correctas y que sigan un orden ldgico.

* 5i no entiende una palabra, busque otra que signifique lo mismo. Si se trata de
una frase, exprese o mismo de ot forma,
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