


/QUE ENTENDEIS POR N.E.E?

DEF. AUDITIVO—,BASE BIOLOGICA —, DEF. SENSORIAL

DEFINICION DE SORDERA

Lasorderaeslacarenciao lapérdida progresiva o brusca del sentido del oido.

POR QUE ESIMPORTANTE LA AUDICION?

DEBIDO A LA AUSENCIA DE LA AUDICION,
/QUE DOS FENOMENOS SE DAN?

S.N.C.
INTERES POR EL MUNDO EXTERIOR
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P°Va LUGAR DE LA LESION:

a) Hipoacusias conductivas o de transmision (Son producto de
lesiones en €l oido externo o en el medio)

b)Hipoacusias neurosensoriales o perceptiva (Cuando lalesion
se encuentraen € oido interno)

c)Hipoacusias mixtas

d)Sorderas centrales o neurosensoriales (Cuando las
vias neurol dgicas gue conducen lainformacion ala
corteza cerebral estan afectadas.)



... CLASIFICACION

PV2aMOMENTO DE APARICION:

a)Sorderas congeénitas (Cuando se han transmitido
por herencia.)

b)Sorderas adquiridas (Cuando aparece alo largo
de lainfancia o de lavidaadulta.)

b.1) prenatales/ neonatales / postnatales

b.2) prelocutivas o prelinguales (0-2 anos)
/ perilocutivas (2-4 anos) / postlocutivas o
postlinguales



CLASIFICACION

P°\V2OIDO AFECTADO:

a)Sordera unilateral (solo un oido afectado)

b)Sordera bilateral (ambos oidos afectados)



... CLASIFICACION
P°\Va GRADO DE PERDIDA:

a) ligeraoleve (20—-40) (

Alguna dificultad de pronunciacion.

b) media (40-70)

Lenguaje limitado, articulacion defectuosa.

c) severa(70-90)
Perciben algun sonido pero no adquieren el lenguaje de forma

espontanea.

d) profunda (+ 90)
No pueden adquirir por si mismos €l lenguaje hablado.
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Y ciue/ nee. comllena?

IMPLICA

NECESIDADES

Viavisual

Estrategiavisual y otrasvias

Menor conocimiento del mundo

Experiencias directas e informacion

Dif. normas sociales

Mayor inf. valoresy normas

Dif. representar realidad con leng.ora

Sist. linguistico que ofrezca la represent.

Dif. identidad social y persona

Asegurar identidad y autoestima

Dif. incorporar y expresar inf. enl.o.

Apropiacion de codig. comun Util (aprender
codigo mayoritario)

Dif. interactuar comunicativamente con igualesy
adultos

Apropiarse y compartir un codigo de
comunicacion

Aspectos del desarrollo deficitarios
(mayores exigencias personal es)

Potenciar sus capacidades

Dif. adaptacion social

Integracion




derarrnolle?
DESARROLLO COGNITIVO

Vigotsky (aﬁos 80 Escuela Soviética) Gracias a la interaccién social las funciones
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Estilo cognitivo (forma en que se organiza lainformacion):

- dependiente / independiente de campo (procesar la
informacion con autonomia);

- impulsivo / reflexivo (captar lainformacion
de forma mas cauta)



IMPLICACIONES

NECESIDADES

Dif. incorporar normas
sociales

Mayor inform. normasy
valores sociales

Menor conocimiento del
mundo

Experienciadirectay
mayor informacion

Dif. representar realidad
conl.o

Experienciadirectay
mayor informacion




DESARROLLO SOCIO-AFECTIVO

IMPLICACIONES

NECESIDADES

Dif. incorporar normas sociales

Mayor inf. normasy valores
sociales

Dif. identidad social y persona

Asegurar identidad y autoestima

Dif. interact. comunic. con
iguales/ adultos

Apropiarse y compartir codigo
comun




DESARROLLO COMUNICATIVO-LINGUISTICO

ETAPA PREVERBAL

ETAPA VERBAL

M étodos de ensefanza:

Directa: método global

|ndirecta: método fonético

TERCER NIVEL DE LECTURA “LA CRITICA”



SISTEMA DE COMUNICACION:







IMPLICACIONES

NECESIDADES

Dificultad paraincorporar y
comunicar con codigo de la
|.0.

Apropiarse de codigo
comunicat. Util

Aprender codigo
mayoritario

v



DESARROLLO MOTOR

DESARROLLO SENSORIAL



V ariables externas o del entorno:
/’

Ambiente familiar <

N

- nivel socioecondmico

- aceptacion
- capacidad de gjustarse
comunicativamente con su hijo

- padres sordos (...)

[ importante intervencion temprana
- escolarizacion (centro de integracion
preferente o especifico de sordos)
- tipo de curriculo

Ambiente escolar < - profesorado

- ratio
- recursos
- espacios
- sistema de comunicacion (...)
\_ agrupamiento de alumnos



Variables internas;

Inicio de |la sordera
Momento de deteccidn de la sordera

Etiologia " atres a, tapones de cerumen, cuerpos
extranos, inflamaciones de las paredes del
canal auditivo, infecciones, malformaciones
congeénitas, fracturas, tumores,

Calusas: < Intoxicaciones, traumas acusticos,
cardiopatias, anoxia, diabetes materna,
desnutricion, avitaminosis, factor Rh
(incompatibilidad), prematuridad,

_ toxoplasmosis

Localizacion de lalesion

Grado de sordera
Capacidad intelectual



Sistema de deteccion del déficit auditivo:

¢Como detectar una perdida
auditiva?

Pediatra
Otorrinolaringologo
., Audioprotesista
¢Quién puede ayudarme a .
dlo? Equipo psicopedagdgico

Profesional es especialistas o
logopedas

Asociaciones de sordos



Fasesy profesionales del programade

deteccion:
DETECCION DIAGNOSTICO | INTERVENCION
Pediatra ORL ORL
ORL Audiologo Audiologo
L ogopeda L ogopeda
Audioprotesista Audioprotesista
Asociaciones Educador
SEGUIMIENTO
BASE DE DATOS




Pruebas diagnosticas:

M étodos subjetivos

M étodos objetivos

Audiometria Conductual Infantil
Audiometria Tona Liminar

Audiometria VVocal

| mpedanciometria
a. Timpanometria
b. Reflgo Estapedial

Potenciales Evocados Auditivos del Tronco
Cerebral

Electrococleografia
Otoemisiones Acusticas (OEA)

Potencia es Evocados A uditivos de Estado
Estable M ultifrecuencial



Y iCUIDADQ!, porque larespuesta educe
(objetivos y medios) esta condicionada po

* conocimiento gue tengamos de la pers:

* cOmMo entendamos a la persona sor




