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RESUMEN

Introduccién. Dentro del ambito hospitalario en
México, existe un desconocimiento sobre la Len-
gua de Senas Mexicana, considerada la lengua
materna por la cual se comunican las personas
sordas. Ante esta situacion, existe la necesidad de
incluir, en las instituciones médicas, esta forma de
comunicacion viso-gestual llevada a cabo a través
del uso de las manos y otros componentes para
establecer una comunicacion efectiva. Objetivo.
Presentar una revision narrativa de las barreras de
comunicacién que encuentran las personas sordas
al acudir a instancias hospitalarias. Desarrollo. Se
realizdé una revision de la literatura en la cual se
muestra el panorama internacional y nacional que
encuentran las personas sordas al acudir a insti-
tuciones médicas y las barreras de comunicacién
a las que se enfrentan. Conclusiones. La falta de
comunicacién con el personal de salud debido al
desconocimiento de la lengua de los pacientes y
su cultura ocasiona la carencia de comunicacién
efectiva entre enfermero y paciente, afectando la
atencion y el tratamiento médico.
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ABSTRACT

Introduction. Within the hospital setting in Mex-
ico, there is a lack of knowledge about Mexican
Sign Language, considered the native language
by which deaf people communicate. Given this
situation, there is a need to include, in medi-
cal institutions, this form of visual-gestural com-
munication carried out by using hands and other
components to establish effective communica-
tion. Aim. To present a narrative review of the
communication barriers deaf people deal with in
hospital settings. Narrative. A literature review
was effected on the international and national
panorama that deaf people face when attending
medical institutions and the communication barri-
ers they face. Conclusions. miscommunication
with health personnel due to lack of knowledge
of the patient's language and culture causes a
communication gap between nurse and patient,
which affects medical care and treatment.

Keywords: Hearing loss, deaf, sign language,
medical care
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INTRODUCCION

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) se estima que existen 466 millones
de personas a nivel mundial con pérdida de au-
dicion, de los cuales 432 millones corresponden
a adultos y 34 millones a nifos. Asimismo, se
calcula que para el 2050 mas de 900 millones de
personas (una de cada diez) tendra pérdida de
audicién.” En México, en el censo realizado por
el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia
(INEGI) en 2010, se contabilizaron 5,739,270
personas con algun tipo de discapacidad,? de
las cuales el 12.1% se reportaron como sordas,
es decir, 694,451 personas padecen deficiencia
auditiva.®

La Encuesta Nacional de la Dinamica Demo-
grafica (ENADID) en 2018, contabilizé que de
los 119.9 millones de habitantes de la republi-
ca mexicana, 7.8 millones tenian algun tipo de
discapacidad, siendo el 33.5% (2.4 millones) de
tipo auditivo.*®

Los defectos de audicion pueden ser heredita-
rios o estar causados por la rubéola materna,
algunas complicaciones del parto, malforma-
ciones del conducto auditivo externo y el pabe-
Il6n auricular, ciertas enfermedades infecciosas
como la meningitis, el uso de medicamentos
ototdxicos, la exposicion a ruidos o sonidos ex-
cesivos y el envejecimiento,’®® entre otras, tra-
yendo consigo hipoacusias neurosensoriales;
todas ellas con dafio en las estructuras del oido
interno.®1°

Las personas sordas pueden ser clasificadas en
relacion al lenguaje, como se describe a conti-
nuacion:

1. Hipoacusia prelocutiva que se instaura antes
de la adquisicién de un lenguaje oral,"

2. Hipoacusia poslocutiva la cual se refiere a
aquella que se da después del desarrollo de
lenguaje oral.™

Asimismo, y con relacion a la pérdida de audi-

cion y lenguaje existen tres tipos de sefantes o
usuarios de la lengua de sefias, como:'?
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1. Sordo hablante: es aquella persona que asu-
me una lengua oral como su primera lengua, sin
importar ni como ni cuando fue que quedo sor-
da. Aunque debido a su nula o limitada audicién
no puede entablar una conversacion oral.

2. Senante: persona cuya forma prioritaria de
comunicacion e identidad social se define entor-
no de la cultura de una comunidad de sordos y
su Lengua de Sefias.

3. Semilingle: toda aquella persona que no ha
desarrollado a plenitud ninguna lengua, debido
a que quedo sordo antes de consolidar una pri-
mera lengua oral ya que tampoco ha tenido ac-
ceso a una Lengua de Senas.

BARRERAS PARA LA ATENCION A LA SALUD DE LAS
PERSONAS SORDAS

La comunidad sorda enfrenta diariamente la
exclusion de su cultura, asi como el desinterés
de la sociedad y del gobierno para incluirlos y
hacerlos parte de ella. Asimismo, el desconoci-
miento de su lengua se refleja en las barreras
de comunicacién y en el poco acceso a distintos
sectores de la sociedad como la educacion, el
entorno laboral y el ambito hospitalario,''* sien-
do este ultimo un escenario en donde se han
encontrado deficiencias sobre el conocimiento y
reconocimiento cultural de su lengua por parte
de los profesionistas en salud, generando para
la persona sorda un ambiente extrafio cuando
acude a una institucion sanitaria.

En el cuadro 1, se presentan los hallazgos de
algunos estudios sobre las principales barreras
que enfrentan las personas con discapacidad
auditiva.

En un estudio donde participaron los intérpretes
de ASL (American Sign Language) que brindan
servicios en instituciones médicas y su relacién
con la comunidad sorda, se encontré que la fal-
ta de comunicacion entre proveedores de salud
y usuarios sordos o con pérdida de audicién, es
la barrera principal para una comunicacion exi-
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tosa.'® Aunado a ello, las personas sordas care-
cen de un empoderamiento, pues desconocen
sus derechos y prefieren que algun familiar elija
por ellos."®

En Estados Unidos, de acuerdo con la Ley Ame-
ricana de Discapacidad, los centros de salud
deben contar legalmente con un intérprete me-
dico de ASL, pero no todos siguen esta norma
y no llevan a la practica las politicas estableci-
das. Por lo anterior, el personal médico opta por
emplear la lectura labial, sin embargo, algunos
pacientes no desarrollan esta habilidad lo que
impide la comunicacién efectiva entre la perso-
nay el personal de salud.s""

En ltalia se estudiaron las perspectivas de pa-
cientes sordos sobre su estancia hospitalaria.
Se identificé que el cuidado se basa en dos ele-
mentos; el instrumental y el expresivo. El pri-
mero se refiere a los procedimientos efectuados
por el personal de salud, los cuales requieren
de informaciéon del paciente, su consentimien-
to y su participacion. El segundo consta de las
emociones, es decir, la escucha, el compromiso,
la compasion, la creacién de confianza y confi-
dencialidad; siendo ambos elementos necesa-
rios para una comunicacion efectiva que permi-
ta brindar al paciente la atencién y tratamiento
necesarios.’” También se hace referencia a la
deficiencia que hay en cuanto a la comunicacion
y el conocimiento acerca de la cultura de los pa-
cientes sordos, pues ir a una institucion médica
es como adentrarse a una comunidad que no es
la suya y en donde ademas no los entienden.81°

De igual forma, en Nueva Zelanda se investigo
la percepcion de pacientes sordos y sus familia-
res sobre sus experiencias en los servicios de
salud. Se lograron agrupar cinco categorias:?°

1) Acceso a la informacién médica impresa

2) Reconocimiento cultural

3) Barreras sensoriales

4) Uso de intérpretes

5) Consentimiento y cumplimiento del trata-
miento

Los ultimos tres puntos concuerdan con los es-
tudios realizados en Estados Unidos e lItalia, ya
que la falta del reconocimiento cultural se suma
como barrera de comunicacion, dificultando una
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comunicacion bidireccional y haciendo nece-
saria la intervencion de un intérprete, cuyo re-
sultado es que la privacidad del usuario no se
respete.

Por su parte, en el Reino Unido en una encuesta
aplicada a las personas sordas para conocer
la forma de comunicacion que ellos prefieren
cuando asisten a consulta médica, se encon-
tré que la participacion de una tercera persona
interfiere en la privacidad; sin embargo, la ma-
yoria de los participantes prefiere la ayuda de
un intérprete, pues el desconocimiento de las
formas de comunicacién que emplea la comu-
nidad sorda, por parte del personal de salud,
hace que resulte ineficaz la consulta médica y
no haya fluidez en ella.?’

En Sudafrica también se identificd el problema
que existe ante el desconocimiento de la Len-
gua de Senas por parte del personal de salud,
y adicionalmente se observd que el ambiente
sobreprotector que genera el cuidador primario
ocasiona en las personas sordas una falla en la
comunicacion e inseguridad. Incluso factores in-
terpersonales, la timidez, la inseguridad, la falta
de independencia, asi como la falta de aserti-
vidad y el no cuestionamiento impiden que las
personas accedan a los servicios de atencion
meédica.??

En Brasil se han realizado diversos estudios so-
bre enfermeria y su relacién con la lengua de
sefas.? Borges et al. (2019),%* abordaron la re-
lacion y el impacto de la lengua de sefias en
dicha profesion. Dichos autores refieren que la
inclusion de esta lengua es de caracter urgente,
ya que la ética en el contexto de la enfermeria
abarca comportamientos y acciones que involu-
cran conocimiento, valores, habilidades y acti-
tudes entendidas en el sentido de favorecer las
potencialidades del ser humano, teniendo como
resultado un cuidado humanizado.?* Otra barre-
ra que se detectd, ademas del desconocimiento
de la lengua de sefias, es que el personal de sa-
lud prefiere comunicarse mediante el uso de no-
tas; ademas, consideran que toda persona sor-
da sabe leer los labios, lo cual es falso, pues no
todos desarrollan la habilidad de lectura labial.
Por ello, los autores anteriormente menciona-
dos, definen que la lengua de sefias es una mo-
dalidad linguistica manual-articulada y no una
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modalidad oroarticular-auditiva.?®2¢ También se
observé que los enfermeros muestran insegu-
ridad al tratar a los pacientes sordos; primero,
por no conocer la lengua de sefias y segundo,
porque no estan completamente seguros de que
el usuario haya comprendido el mensaje, lo cual
podria traer, mas adelante, complicaciones en
su estado de salud.®%¢

DERECHO A LA SALUD DE LAS PERSONAS SORDAS

Por otro lado, la falta de comunicacién con el
paciente sordo en relacion con la ética y moral
del proveedor de salud, tiene como consecuen-
cia un diagnostico erroneo ademas de errores
meédicos. En este sentido, el codigo de conducta
profesional a nivel global requiere que los mé-
dicos respeten y sean sensibles a cualquier di-
ferencia o discapacidad cultural, social y étnica
al comunicarse con los pacientes. Dicho cédigo
conlleva la confidencialidad y el derecho a la
privacidad, e implica que la comunicacion debe
ser clara y accesible; por lo cual, los servidores
de salud deben reconocer la utilidad de intér-
pretes profesionales en la satisfaccion de nece-
sidad tanto en comunicacion como en relacién a
la salud y libre decision de los pacientes.?”

En México, la forma de comunicacién que pre-
domina actualmente es la auditiva, lo cual re-
sulta ser de caracter limitado para las personas
sordas, pues estan de cierta forma, incomu-
nicadas y desconocen la informacion que se
transmite para la poblacion en general; es asi
que esta barrera de comunicacién ocasiona que
sean discriminadas y excluidas socialmente aun
mas que otros grupos de personas con algun
otro tipo de discapacidad.?® En este contexto, el
Consejo Nacional para Prevenir la Discrimina-
cion (CONAPRED), define a la discriminacion
como una practica cotidiana que consiste en dar
un trato desfavorable o de desprecio inmerecido
a determinada persona o grupo, que a veces no
percibimos, pero que en algun momento la he-
mos causado.?®

En lo que respecta al derecho a la salud de las
personas sordas, el gobierno y las instituciones
médicas no han actuado para disminuir las de-
ficiencias que encuentran tanto en las instala-
ciones como en el personal. De tal manera que
el cuidado de personas con deficiencia auditiva
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parece no ser una prioridad por parte del gremio
de enfermeria dentro de nuestro pais, pues se
observa poco material de lectura documentado
en comparacién con otros paises.?°

Ademas de brindar cuidado, el personal de en-
fermeria tiene la obligacion de comprender a los
diferentes grupos sociales, lograr la empatia, la
inclusion e igualdad y sobre todo hacerlos sentir
como personas y no como enfermos, asi como
cultivar en ellos sentimientos de pertenencia.
Sin embargo, el personal de salud, ante la difi-
cultad de comunicacién con el paciente sordo,
prefiere dirigirse al cuidador primario y no esta-
blecer comunicacion directamente con el usua-
rio, concluyendo asi que el personal de enfer-
meria prefiere “cuidar en el silencio”.?°

Por otro lado, se debe resaltar que en todo el
pais hay solo 40 intérpretes certificados en Len-
gua de Sefias Mexicana (LSM), de los cuales
11 estan ubicados en la capital. El intérprete es
un puente de comunicacion, pero al haber tan
pocos, el personal de salud debe considerar la
importancia de la inclusién de la LSM dentro de
los hospitales, clinicas y centros de salud de
nuestro pais.3"32

La preocupacion de que los usuarios sordos go-
cen de una atencién personalizada y trato digno
se ve reflejada en la iniciativa de Aaron Pedra-
za, quien es el primer enfermero sordo y quién
da curso-taller en la Ciudad de México dirigido
a profesionales y estudiantes del area de la sa-
lud.®*® Desafortunadamente, la sociedad tiene la
idea de que las personas sordas son quienes
deben adaptarse a nuestro entorno. No obs-
tante, es necesario crear espacios en los que
la inclusion sea indispensable y se construyan
puentes entre la comunidad sorda y el oyente.*

MARCO LEGAL PARA LA ATENCION DE LOS PACIENTES
SORDOS

A nivel internacional hay paises que tienen leyes
en defensa de las personas sordas y garantizan
el acceso a los diferentes sectores sociales.
Una de ellas es la Convenciéon sobre los Dere-
chos de las Personas con Discapacidad, don-
de México participa desde 2007, adquiriendo el
compromiso de respetar, reconocer y garantizar
los principios y derechos que en ella se estable-

ISSN 2683-1422 43



O @RevistaCyRS

Cuadro 1. Importancia de la Lengua de Seias dentro del dmbito hospitalario
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Autor/ Objetivo Sujetos de Elementos Hallazgos
Ano estudio evaluados
Hommes et Identificar las percep- Intérpretes de  Métodos de El 81% de los intérpretes dijeron
al. (2018)"  ciones de los intérpre-  ASL comunicacion que los proveedores “escasas
tes de Lengua de y de enseianza  veces” usan métodos de
Senas Americano empleados por ensenanza para asegurarse de
sobre las barreras el personal que los pacientes entiendan.
para la comunicacion méedico en la
efectiva entre atencién de
pacientes sordos y pacientes sordos.
proveedores de aten-
cién médica.
Sirch et al. Explorar los problemas 9 varones sor-  Necesidad de Existe desconocimiento de la
(2017)'8 de comunicacién con dosentre 30y  comprensiony lenguay la cultura de la
los profesionales de 60 anos sensibilidad, comunidad sorda.
la salud, mismos que discriminacion.
afectan los resultados
de atencién médica Desempoderami-
experimentados por ento progresivo.
las personas sordas.
Witko et al. Investigar la calidad 56 participan-  Barreras El personal de salud generalmente
(2017)% de acceso de los tes sordos y sensoriales, uso no estd familiarizado con la pers-
usuarios sordos de miembros de de intérpretes, pectiva de las personas sordas.
Lengua de Senasde  su familia. consentimiento
Nueva Zelanda a los informado,
servicios de salud. 57 profesionales  informacion
delasaludy 65 sobre salud en
empleados. NZSL y reconoci-
miento culfural
Middle- Explorar las preferen- 999 individuos ~ Modo preferido de  Para la atencién médica, el 50%
tfon et al. cias de las personas autoselec- comunicacion: de los usuarios de LS prefirié una
(2010)2 sordas para la co- cionaos con consulta a través de un intérprete.
municacién en una pérdida audi- -uso de lengua
consulta hospitalaria.  tiva en el Reino  de senas 43% prefiere tener una consulta
Unido, incluidos  -uso del habla directamente con el profesional
aquellos que -mezcla de senas de salud en senas, mientras que
usan lenguaje vy el habla. el 7% aceptaria una consulta
de senasy por medio del habla.
aquellos que
usan el habla.
Kritzinger Explorar si existen otros 16 participan-  Timidez, inseguri-  La dificultad en la comunicacién
etal factores ademds de tes sordos dady lafalta de esla barrera mds importante
(2014)22 las dificultades de independencia  para acceder a los servicios de

comunicacién que
limitan el acceso a los
servicios de atencién
médica para pacien-
tes sordos.

son factores que
impiden una
adecuada co-
municacion.

atencién médica. Sin embargo,
la falta de pensamiento inde-
pendiente, sobreproteccion, el
no cuestionamiento y la falta de
comunicacion familiar dificulta
aun mds el acceso a los servicios
de atencion médica.
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Cuadro 1. Importancia de la Lengua de Seias dentro del dmbito hospitalario

Autor/
Ano

Objetivo

Sujetos de
estudio

Elementos
evaluados

Hallazgos

Borges ef
al. (2019)%

Alves et al.

(2013)%

Laur
(2018)%

Loredo et
al. (2012)%

Informar sobre la
experiencia de estu-
diantes por medio de
una actividad dirigida
a crear conciencia
sobre el papel de

las enfermeras en el
cuidado de los sordos
y la importancia del
uso de la Lengua de
Senas en su campo
de prdctica.

Identificar cémo el
personal profesional
de enfermeria de un
hospital universita-

rio interactlUa para
atender a sus clientes
sordos.

Destacar el acceso
desigual de la aten-
cioén médica por
parte de pacientes
sordos y el impacto
de las barreras del
idioma.

Buscar intervenciones
de comunicacion
exitosas durante el
cuidado a personas
con deficiencias au-
ditivas por el personal
de salud.

Estudiantes de
pregrado en
Enfermeria

37 profesion-
ales de enfer-
meria:

11 enfermeros,
23 técnicos en
enfermeriay 3
asistentes de
enfermeria

Pacientes
sordos

17 publicacio-
nes sobre el
cuidado de
enfermeria

al paciente
sordo.

Percepcioéon del
personal de
enfermeria

Percepcion del
personal de
enfermeria

Desconocimien-

to de la Lengua
de Senasy su
efecto sobre los
deberes éticos
y profesionales
del personal de
salud

El uso de la
Lengua de
Senas, materia-
les visuales y el
apoyo de intér-
pretes; resultan

exitosos durante

el cuidado y en
el proceso de
comunicacion

Se observd que los estudiantes
estaban atentos, absorbian la
mayor cantidad de informacion
posible mostrando interés en
aprender la Lengua de Senas
Brasilena (LIBRAS) cuando fuera
necesario.

21 participantes (57%) indicaron
gue nunca habian atendido

a pacientes sordos; 16 (43%)
habian atendido a pacientes
sordos y de ellos 12 (46%) usaban
mimica; 4 (15%) mencionaron
el uso de la lectura de labios; 8
(31%) prefieren utilizar la escri-
tura; 1 (4%) eligieron emplear
un intérprete para comunicarse
con pacientes sordos.

Es necesario aumentar la concien-
cia de la sordera entre el personall
médico y los profesionales médi-
cos y paramédicos para evaluar
mejor a los pacientes con pro-
blemas de audicion, ademds de
cursos de capacitacién existentes
sobre ética médica y deberes
legales.

De acuerdo con las revisiones
bibliogrdficas, se confirma que
la lengua de senas, materiales
visuales y el uso de intérpretes;
resultan exitosos durante el
cuidado para el establecimiento
del proceso comunicativo.
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cen.**3¢ Sin embargo, en México existe una falta
de intérpretes certificados, por lo cual se requie-
re que las instituciones médicas motiven a su
personal a acercarse a esta cultura, pues las
barreras son de distintas indoles, y dentro del
area meédica la falta de comunicacién limita el
derecho de los pacientes sordos a ser atendidos
en su lengua. Actualmente, se propuso modifi-
car el articulo 51 Bis de la Ley General de Sa-
lud, para que se establezcan unidades de salud
especializadas en LSM para personas sordas.®

Por su parte, la Ley para la Integracién al De-
sarrollo de las Personas con Discapacidad del
Distrito Federal estipula que le “Corresponde a
los directores o titulares de los centros de salud,
clinicas y hospitales del Gobierno de la Ciudad
de México contar, por lo menos, con una per-
sona de cada sexo que sea intérprete de LSM
para auxiliar a las personas con discapacidad
auditiva en sus consultas o tratamientos.”*® No
obstante, los usuarios de la LSM han exigido
mayor atencion y respeto a su lengua, por lo
que en el sector salud se busca que el personal
sanitario conozca y esté capacitado para brin-
dar atencion integral, establecer comunicacion
efectiva y mostrar empatia, siendo esta ultima la
demanda mas frecuente entre los usuarios con
discapacidad auditiva.

Las personas con discapacidad auditiva utilizan
la LSM como medio de comunicacioén, pues des-
de el 2005 es reconocida oficialmente en la Ley
General de las Personas con Discapacidad,® y
ademas forma parte del patrimonio cultural de
la nacion;40 de manea que, la Secretaria Salud
debe promover el derecho de las personas con
discapacidad a gozar del mas alto nivel posible
de salud, rehabilitacién y habilitacion sin discri-
minacién por motivos de discapacidad.*’

CONCLUSIONES

La barrera de comunicacion que la comunidad
sorda enfrenta en el ambito hospitalario es prin-
cipalmente el desconocimiento del personal sa-
nitario, siendo una circunstancia que limita el
establecimiento de una comunicacion efectiva
entre paciente y profesional de la salud. Por ello,
existen dos necesidades importantes, las cua-
les son; la capacitacién y formacién del perso-
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nal de salud para generar un ambiente de salud
amigable y que no sea una experiencia negativa
para la persona sorda al acudir a una consulta
médica, y la necesidad de crear conciencia so-
bre la sordera y establecer empatia por parte
del personal de salud hacia las personas sordas
y su cultura, pues ningun profesional de salud
esta exento de que en algun momento atienda a
una persona con discapacidad auditiva.
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