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INTRODUCCION

El desarrollo del lenguaje oral en recién nacidos depende de la interaccién entre cerebro y
sonidos, la cual se ve afectada en casos de hipoacusia. Sin intervencién temprana, esto genera
desventajas comunicativas que profundizan las inequidades en salud. Las desigualdades en el
acceso a la salud auditiva estan relacionadas, en parte, con la distribucién de oportunidades,
servicios y recursos econdémicos en los distintos niveles de la sociedad. Estas diferencias
estructurales, influenciadas por politicas publicas y marcos normativos, pueden perpetuar las
inequidades sociales. Este trabajo propone la implementacién de programas universales de
audiologia neonatal, con enfoque interdisciplinario, para reducir estas brechas desde una
perspectiva de determinantes sociales y determinacién social (1,2,3,4,5).

DESARROLLO

Los determinantes sociales de la salud explican las inequidades que se generan en el estado de
salud de la poblacién a través de la interrelacion de diversos factores, alterando el funcionamiento
tanto a nivel individual como de la sociedad y en donde también se encuentran los efectos del no
cuidado del oido, la audicion y la hipoacusia no tratada (5).

Se pueden clasificar a los determinantes sociales de la salud como aquellos denominados
estructurales que corresponden a elementos que actuan desde la estructura socioeconémica y
politica, fortaleciendo la estratificacion social. Ademas, se encuentran los determinantes
intermedios los cuales incluyen las circunstancias materiales, psicosociales, cohesion social,
factores conductuales, trabajo y el sistema de salud, incluyendo también a las variables
individuales o factores biolégicos (figura 1) (3,4).

Una fuente importante en la generacién de inequidad es la que se produce en la interaccién de
variables a través de la distribucion de riqueza y poder promoviendo la estratificacion social,
afectando el cuidado de la audicion durante toda la vida, asi como el diagnéstico y manejo de la
hipoacusia (3,4,5,6,7,8).

Si nos centramos en América Latina, el concepto de Determinacion Social busca dar explicaciéon
de como y por qué se generan inequidades en la salud de la poblacién, con el objeto de dar
respuesta y evitar que se perpetien en el tiempo, como, por ejemplo, los efectos de la hipoacusia
no diagnosticada ni tratada a tiempo (9, 10, 11, 12).

La atencién audioldgica debe incluir a la ética social para generar acciones concretas dirigidas a
mejorar las condiciones de vida, promoviendo la justicia social, la equidad y respeto a los
derechos humanos, conceptualizando a la hipoacusia y su tratamiento mas alla de lo biomédico
y requiriendo de la generacion de politicas publicas que se centren en la persona y la sociedad
y no en la condicion de salud (13, 14, 15, 16).

La toma de decisiones en salud debe incorporar la salud auditiva como eje del desarrollo,
mediante programas de deteccion oportuna y cuidado auditivo a lo largo de la vida, centrados en
la dignidad y el derecho a una vida plena, sin distincion de etnia, residencia o nivel
socioeconomico (16).
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Desde el enfoque de derechos, determinantes sociales y curso de vida, es clave implementar
programas de audiologia neonatal que reduzcan brechas en el acceso a la atencidén. Segun
recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el Joint Committee on Infant
Hearing (JCIH), se proponen elementos clave para estructurar un programa eficaz, articulado
con politicas publicas en educacion, economia, trabajo y desarrollo social entre otros (7, 15, 16,
17).

La evaluacién auditiva neonatal debe integrarse como prestacién basica en salud para prevenir
consecuencias en el neurodesarrollo, en respeto a la dignidad humana y acorde a la Declaracion
Universal de Derechos Humanos (15).

El uso de datos y estadisticas debe orientar decisiones y asegurar el abordaje integral de la
hipoacusia mediante una accion coordinada, especializada e intersectorial.

El programa debe incluir: estrategias de promocién auditiva, educacion durante el embarazo,
profesionales en hospitales de mediana y alta complejidad, protocolos en maternidades, centros
de referencia y contrarreferencia, y financiamiento garantizado por ley (12).

Indicadores: cobertura minima del 95 %, menos del 4 % de referidos, y cumplimiento del modelo
OMS 1-2-3: tamizaje antes del mes, diagndéstico antes de los 2 meses e intervencién antes de
los 3 meses

DISCUSION

Enfocar la salud auditiva desde los determinantes sociales supone un cambio de paradigma
frente al modelo biomédico, al reconocer la hipoacusia como reflejo de desigualdades
estructurales que limitan el acceso al diagndstico, tratamiento y rehabilitacion, sobre todo en
poblaciones vulnerables.

La falta de deteccion temprana no solo revela fallas del sistema de salud, sino que vulnera
derechos basicos como la comunicacién, educacion e inclusion, especialmente en paises con
baja cobertura de tamizaje, perpetuando la exclusiéon social.

El modelo “1-2-3” (tamizaje antes del mes, diagnéstico antes de los dos meses, intervencion
antes de los tres meses) de la OMS exige infraestructura, personal capacitado, financiamiento
sostenido y voluntad politica. Incluir la salud auditiva como prestacion garantizada y basada en
derechos es clave para avanzar hacia la equidad.

La hipoacusia no tratada en etapas criticas afecta todo el ciclo vital, por lo que un enfoque
intersectorial es esencial. También se requiere fortalecer los sistemas de informacién para guiar
politicas publicas y evaluar su impacto.

Implementar programas integrales desde los determinantes sociales y la equidad permitira
reducir brechas historicas y construir una sociedad mas justa e inclusiva.

CONCLUSION

La hipoacusia no detectada ni tratada a tiempo refleja las desigualdades estructurales que
afectan especialmente a las poblaciones vulnerables. El acceso equitativo a la salud auditiva
requiere politicas publicas integradas y colaboracion multisectorial.

Asegurar la salud auditiva desde el nacimiento promueve inclusion y equidad durante toda la
vida. Para reducir brechas, se proponen las siguientes acciones:

Incluir la evaluacion auditiva neonatal como prestacién garantizada en los sistemas de salud
Implementar el modelo 1-2-3 de la OMS

Garantizar financiamiento sostenido y leyes que protejan el derecho a la salud auditiva sin
discriminacién

Asegurar profesionales en audiologia e infraestructura adecuada
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Impulsar campafnas educativas dirigidas a toda la poblacion
Desarrollar sistemas de informacioén y vigilancia para evaluar cobertura e impacto

Promover un enfoque intersectorial entre salud, educacion, proteccién social y sociedad civil
El marco conceptual de los determinantes sociales de la salud
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Figura 1: Marco conceptual de los determinantes sociales de la salud
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Figura 1: Organizacion Panamericana de la Salud. Determinantes sociales de la salud.
Washington, D.C.: OPS; Disponible en: https://www.paho.org/es/temas/determinantes-sociales-
salud
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