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AUDIOLOGIA

Preshiacusia:
U problema silencioso

SE ESTIMA QUE HASTA EL 18% DE LA POBLACION MAYORDE 65
ANOS PRESENTA UNA PERDIDA AUDITIVA, LO QUE LA CONVIERTE
EN LA TERCERA PATOLOGIA CRONICA DESPUES DE LA ARTROSIS Y
LA HIPERTENSION. UNA PRONTA DETECCION, Y TRATAMIENTO, ES
CLAVE PARA EVITAR UN MAYOR IMPACTO SOCIAL Y ECONOMIC
PARA EL PACIENTE, SU ENTORNO Y LA SOCIEDAD.

a presbiacusia es aquella pérdida de audicion que se produce en la mayoria de personas
cuando envejecen. Es, entonces, una patologia del envejecimiento, tal y como sefalan
en el 2° Libro Blanco sobre la Presbiacusia, elaborado por GAES, y que_)?ene un elevado
impacto sobre la calidad de vida de las personas que la padecen, pero también de la so-
ciedad. Una sociedad cada vez mas envejecida y que tiene como reto, entre otros, ofrecer una
buena calidad de vida a toda la poblacion.
En concreto, la presbiacusia es “la pérdida de audicion bilateral y progresiva con cardcter neu-
rosensorial, debida a la degeneracion de diferentes estructuras del oido interno (6rgano de Corti,
estria vascular, células ciliadas, etc.) y cuya causa principal -al margen de otros factores heredita-
rios, traumdticos o metabdlicos- es la involucién biolégica propia de la edad a partir de los 50 a 60
anos”. La dificultad de oir y/o entender puede provocar problemas de comunicacién que pue-
den afectar tanto a la vida social como laboral de la persona afectada, provocando un cambio
en la personalidad, el caracter o la conducta del individuo.

Conociendo la presbiacusia

Determinada por factores genéticos, ambientales, sociales y otras enfermedades relacionadas
con la edad, la presbiacusia supone un fuerte impacto social. No obstante, afecta al 5% de la
poblacién mundial, seguin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), es decir, A unos 360 mi-
llones de personas. En nuestro pais, no existen datos concretos sobre la incidencia y la preva-
lencia, pero si esta claro que, teniendo en cuenta el incremento de la esperanza de vida, esta
aumentando. Segun el padrén continuo, con fecha a 1 de enero de 2021, en nuestro pais casi el
20% de la poblaciéon tenia mas de 65 afos.
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Baja tasa de aplicacion

Negacion, vergiienza, estigma... Los motivos por los
que no se detecta la pérdida auditiva pueden ser varios.
Los familiares y amigos suelen ser, la mayor parte de las
veces, los mas conscientes del problema. Todavia no se
realizan cribados para la deteccidn de una de las enfer-
medades cronicas mas prevalentes que afectan a los pa-
cientes mayores, y los audifonos e implantes cocleares,
pese a su eficacia para el tratamiento de la pérdida de
audicion, todavia tienen una tasa de penetracion baja;
tan solo de entre el 10y el 25%.
Con estos datos en la mano, no cabe duda de que hay
que apostar por un enfoque mas global del problema,
enfocado en la sensibilizacion de los profesionales sani-
tarios, y de la sociedad en general, y la implementacion
de programas de deteccidn precoz, diagnostico e inter-
vencion, con un monitoreo 6ptimo para asegurar el lo-
gro de los beneficios deseados.

Las causas de esta baja tasa en la aplicacién de ayudas

auditivas pueden ser las siguientes, segun el 2° Libro

Blanco de la Presbiacusia:

« Negacion del problema por la persona afectada.

- Retraso en el momento de la adaptacién de audifonos
e implantes cocleares, en un sistema auditivo no esti-
mulado durante un periodo de tiempo excesivo.
Desajuste entre las expectativas y los resultados obte-
nidos.

Estigma social asociado a la pérdida de audicidn que,
como consecuencia del envejecimiento, conlleva una
resistencia del paciente para llevar un audifono visible.
Abordaje parcial del problema, centrdndose exclusi-
vamente en el tratamiento de la pérdida de audicién,
olvidando que esta deficiencia aparece en un contexto
de multiples problemas asociados que también deben
ser considerados.

Control inadecuado de los audifonos empleados.

A nivel internacional, se han llevado a cabo variedad de es-
tudios para estimar la prevalencia de la presbiacusia o de la
hipoacusia asociada al envejecimiento, pero el uso de diferen-
tes definiciones hace complicada la comparacion. En Espana,
uno de los estudios mas recientes, ‘Prevalencia de presbiacusia
en una poblacién otoldgicamente normal, publicado en 2020,
estima que el 100% de los mayores de 80 anos padecen pres-
biacusia, y que el grado de pérdida se incrementa con la edad,
siendo leve en mayores de 60 y moderada en mayores de 72
anos. Sin encontrar diferencias entre ambos sexos.

Sea como fuere, en el Libro Blanco sobre la Presbiacusia, ela-
borado por GAES, estiman la prevalencia, que la sitian entre
un 25-40% entre los mayores de 65 afos; de un 40-66% los ma-
yores de 75 anos, y de un 80% en aquellos de mas de 80 aios.



Pese a la elevada prevalencia, “la pérdida auditiva suele ser sub-
estimada en las personas mayores, ignorando que la pérdida de
la audicién puede tener un gran impacto negativo en la salud del
individuo. En las primeras fases suele ser la familia la primera en
percibir la pérdida auditiva del paciente, y la que lo lleva al espe-
cialista”, sefialan en el libro, donde destacan que los principa-
les problemas se presentan en situaciones de ruido ambiente,
en grupo o cuando se interacttia con varias personas a la vez.
Los acufenos también pueden ser sintoma de presbiacusia, y
otros sintomas no auditivos asociados como los vestibulares,
psicoldgicos y mentales. “Se ha hipotetizado que la falta de es-
timulacion de las vias auditivas, al igual que la falta de atencion
y concentracién para comprender el lenguaje, produce una dis-
minucién de la estimulacién cerebral resultando en la deplecion
de la reserva cognitiva. El tratamiento de la presbiacusia y, por lo
tanto, la constante estimulacion de las vias auditivas y cerebrales,
produciria una reduccion del riesgo de demencia del 9%’ sefialan
en el Libro Blanco de la Presbiacusia.

Impacto social, pero también economico

Se estima que hasta el 18% de la poblacién mayor de 65 afos
presenta una pérdida auditiva, lo que la convierte en la tercera
patologia crénica después de la artrosis y la hipertensién y au-
menta al 40% en la poblacién mayor de 80 afos. Segun datos
del mismo Libro Blanco, los costes anuales, directos e indirec-
tos, de las pérdidas de audicion no tratadas ascenderian hasta
los 16.300 millones de euros en Espaia. La previsién es que en
2025 el coste de estas pérdidas en Europa sea de 213 billones
de euros. Asimismo, se calcula que aproximadamente 900 mi-
llones de personas en todo el mundo padecerdn una sordera
o dificultad auditiva, de las cuales 90 millones perteneceran a
Europa.

No obstante, la pérdida de audicidon genera una reduccién de
ingresos, pérdida del puesto de trabajo, aumento en las tasas
de bajas por enfermedad, dificultades para la progresion en el
empleo y disminucidn en las oportunidades para el crecimien-
to dentro de la carrera profesional.

A todo ello, asimismo, hay que afadirle los ya citados efectos
a nivel funcional, emocional, en la salud y deterioro cognitivo
que puede conllevar.

Teniendo en cuenta esto, es de vital importancia la interven-
cién precoz de la hipoacusia y de las alteraciones del equili-
brio en las personas mayores.“Una intervencién temprana serd
muy util para mantener las habilidades comunicativas, cogniti-
vas, mentales y de autonomia de los ancianos. Esta prevencion
mejorard su calidad de vida y reducird el impacto negativo que
produce su dependencia en sus cuidadores y en la sostenibilidad
econdémica de los sistemas de salud”, sefiala Manuel Manrique,
profesor y médico de la Clinica Universitaria de Navarra y miem-
bro del Comité Cientifico de GAES que ha participado en la elabo-
racién del documento.

“Es una importante responsabilidad de los especialistas en Oto-
rrinolaringologia hacer conscientes a nuestros legisladores de
esta situacion y de la necesidad de una adecuada financiacion
que permita el acceso al tratamiento de la presbiacusia a toda

la poblacién”, comenta la doctora Silvia Borkoski del Hospital
Universitario Materno-Infantil de Las Palmas de Gran Canaria,
que ha participado en la redacciéon del capitulo dedicado a las
consecuencias econdémicas derivadas de este problema de sa-
lud.

PRINCIPALES CLAVES
DE LA PRESBIACUSIA
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‘ No existe reclutamiento en la presbiacusia

. Se disminuye la selectividad frecuencial
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Dificultad de comprension del habla
cuando el interlocutor habla répido

Alteraciones de la voz, que se hace més
bajay a veces vibrante

. Alteraciones del drgano del equilibrio

También suele estar disminuida
la capacidad visual

Fuente: 2° Libro Blanco de la Presbiacusia
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