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El 25 d febrero de 1957 se realizó la primera operación precursora del im­
plante coclear. tecnología que ha cambiado la vida de miles de personas. La te­
rapia génica se perfila como la próxima revolución en el mundo de la audición. 

MANUEL ESTÉVEZ I Cirujano otorrinolaringólogo 

«Los resultados de la terapia 
génica son prometedores» 

ÁGA THA DE SANTOS 
V,¡¡o 

Cinco de cada mil niños recién na­
cidos presentan una sordera de 
distinto grado y uno de cada mil 
tienen sordera severa o profunda. 
Con motivo del Día lmemaoonal 
del Implante Coclear, que se cele­
bra el 25de febrero, 1 doc1or Ma­
nuel Estévez, cirujano ot0rrinola­
ringólogodel hospital universita­
rio Alvaro Cunqueíro de Vigo, rl'­
calca la importancia de la detec-

dón precoz de la hipacusia para 
un a ceso rápido al diagnóstico y 
tratamiento que penmta al niño 
adquirir la capacidad de lenguaje 
oral La alternativa terapéutica es 
el Implante coclear, un dispositi ­
vo electrónico capaz de r oger 
sonidos, rransformarlos en e tí­
mulos eléctrico y transmitirlos a 
la cóclea, que supuso toda una re ­
volución en el mundo de la audi­
ción y que está indicado también 
para adultos con hlpoacusia. La 
siguiente revolución puede ser la 

terapia génica «Los resultados de 
losensayosclínl ;son promete-­
dore », aflrmaesteespcciallsta, 
miembro de la Sociedad Española 
de Oroninolar!ngología y Cirugía 
decabezayCUeUo(SEORLCCX:)y 
laSocledadGallegadeOtonin la-
ringolog/a ( ). 

- ¿Ha ta qué pu11 to es lmpor­
tame el diagnó tlco precoz? 
- Es fundamental De hecho, a to­
dos los niños que nacen en España 
se les hace un test de detección de 

hlpoa usla n )()natal. En ca o de 
confirmarse el diagnó tico, el si­
guiente paso, si el estudio anató­
mico no contraindica su coloca­
ción, ria el mplantecoclear, que 
en la mayoría de los sos es una 
lmplanraclón bilateral lmultá­
nea Es muy imponante que no se 
nos escape ningún niño que nace 
con sordera, porque si no r !be 
un lmplanl antes de los seis años 
no va a desarrollar el lcngua¡e oral, 
lo que afectará a su desarrollo. 

- ¿Cómo funciona un implame 
coclear? 
- Esunaparatoquetlenedospar­
tes, una interna, que se coloca en 
la cóclea, y otra externa, que va 
colocada en el cráneo. Está com­
puesto por tres partes básl s: un 
micrófono, un amplificador y Wla 
bocina, el audífono recibe los so­
nidos a través de un mlcrófono 
que convierte I ondas onoras 
en ñaleseléctrlca . E.stas eña-
1 sonaansmltidcisaunampllfl­
cadorqueaumenra su fuerza y al ­
cance, y las transmite al oído me­
diante una bocina. maneja co­
mo si fu era un audífono y ! lene 
conectividad con distintos ¡¡parn­
tos del entorno: móvil y aparatos 
de FM, loquepennlteque el soni­
do llegue directamente al audífo­
no , In lnt rfcren las del ruido 
ambiente. Lo Implan es han me­
jorado mucho en cuanto a tama­
ño, conectividad, duración, flabl­
Udad ... 

- ¿Y. en adultos? 
- Los adultos con pérdida de au-
dición neurosensor!al cuya com­
prensión de la palabra en su en­
torno es ya prácticamente nula 
con audífono se pueden beneficiar 
del implante si es un candidato 
aceptable. Enestoscasos,soloes­
táautor!zadoel Implante unilate­
ral El paciente Uenequesaberque 
la audición no inmediata y que 
después de la activación tendrá 

que tener un periodo de logopedia 
para entender e interprcr.,r lo que 
a;e.La implamacióncocleares un 
trabajo multidisdpllnar, en el que 
es igual d Impon.ante la labor de 
1 médk:osqu operan moelde 
los que hacen la detección de pa­
ciente mediante los potenciales 
evocados, los logopedas y la per-

na que se encargad la progra­
mación d l lmplanre. 

«La implantación 
coclear es un trabajo 
multidisciplinar~ 

- ¿cuál es el porcentaje de éxito 
en e tos paciente adulto ? 
- Más del 90% de los pacientes 
están muysatisfechos,alm jorar 
su comunicación y, por tanto.su 
calidad de vida Estamos hablan­
do de gente que estaba completa­
mente al lada y que con el Im­
plante, aunque sea unilateral, 
puede hacer una vida mucho má 
nonual , aunque su comprensión 
en ambientes de ruido no ea óp­
tima 

- ¿Hacia dónde e dirigen las 
investigaciones en este campo? 
- Una de las lineas que se esrudlan 

lateraplagénlcacocl ar. En -
pañayenotro paísesyahayva­
rios niños con sordera provocada 
por un defecto en el gen de la oro­
ferllna que han sido tratados con 
terapia génica nresultadosbal -
tanle prometedor 

- ¿Llevar un audífono o un im­
plante sigue teniendo una con­
notación social negativa? 
- Lagenteestímásconclendada 
con el t ma de la audición y la 
ayudas auditivas, y creo que en el 
caso de los niño y jóvenes, todas 
esas connotaciones negativas han 
desaparecido. Puede que las haya 
más con el audífono, que se asocia 
a un deterioro por la edad. 


