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RESUMEN

Introduccidn: La atencion primaria en odontologia no debe pasar desapercibida para ningun tipo de persona, independiente de su
estado de salud integral, sin embargo, el dentista en su préactica diaria enfrenta desafios y no esta preparado, en su mayoria, para la dis-
capacidad auditiva; paises sudamericanos no son la excepcion, en Ecuador, no existen estudios avalados que contemple una adecuada
atencion para personas sordas. Objetivo: demostrar el desconocimiento sobre la atencion odontolégica en pacientes con discapacidad
auditiva en Ecuador mediante revision de literatura. Metodologia: Se realizé una investigacion de tipo descriptiva y bibliografica en las
siguientes bases de datos PubMed, SciELO, Google Academico, se utilizaron las siguientes palabras clave como hearing disability, deaf
people, dental care, deaf community, sign language, mimic communication, sign communication, seafness, oral examination, inclusive
language. Fueron considerados como criterios de inclusion, revisiones sistematicas, meta analisis, hallazgos clinicos, paginas guberna-
mentales, articulos cientificos de interés social — sanitario. Hallazgos: En Ecuador, existen barreras de comunicacion entre el odontélogo
y pacientes sordos, por desconocimiento de ambas partes, el dentista en su formacion profesional no recibe educacion tedrica o practi-
ca, mientras que la poblacion con discapacidad auditiva, desconocen sus derechos sobre salud integral, sienten vergtenza, rechazoy
principalmente su forma de comunicacion es desconocida para su entorno social. Conclusién: La relacion entre odontdlogos y pacientes
sordos ecuatorianos es escasa, la informacion encontrada en este estudio menciona las barreras de comunicacion, el desconocimiento
del profesional del como tratar al paciente sordo y la desventaja del paciente sordo en cuanto a atencién no solo dental sino a nivel social.

Palabras clave: Discapacidad auditiva, Sordo, Cuidado dental, Salud dental, Interpretes.

ABSTRACT

Introduction: Primary care in dentistry should not go unnoticed by any type of person, regardless of their comprehensive health status,
however, the dentist in his daily practice faces challenges and is not prepared, for the most part, for hearing impairment; South Ameri-
can countries are no exception, in Ecuador, there are no endorsed studies that contemplate adequate care for deaf people. Objective:
To demonstrate the lack of knowledge about dental care for hearing impaired patients in Ecuador through a review of the literature.
Methodology: A descriptive and bibliographic research was carried out in the following databases: PubMed, SciELO, Google Scholar,
using the following keywords: hearing disability, deaf people, dental care, deaf community, sign language, mimic communication, sign
communication, seafness, oral examination, inclusive language. Systematic reviews, meta-analyses, clinical findings, governmental pa-
ges, scientific articles of social and health interest were considered as inclusion criteria. Findings: In Ecuador, there are communication
barriers between the dentist and deaf patients, due to lack of knowledge on both sides, the dentist in his professional training does not
receive theoretical or practical education, while the hearing impaired population, they are unaware of their rights on integral health, they
feel embarrassment, rejection and mainly their form of communication is unknown to their social environment. Conclusion: The relations-
hip between dentists and Ecuadorian deaf patients is scarce, the information found in this study mentions the communication barriers, the
lack of knowledge of the professional on how to treat the deaf patient and the disadvantage of the deaf patient in terms of not only dental
care but also on a social level.

Keywords: Hearing impairment, Deaf, Dental care, Dental health, Interpreters.

RESUMO

Introducéao: Os cuidados priméarios em odontologia ndo devem passar despercebidos por nenhum tipo de pessoa, independentemente
do seu estado de saude geral. No entanto, o dentista, na sua pratica diaria, enfrenta desafios e, na maioria das vezes, nao esta prepara-
do para lidar com deficiéncias auditivas. Os paises sul-americanos nao sao excecéo. No Equador, ndo existem estudos aprovados que
contemplam cuidados adequados para pessoas surdas. Objetivo: Demonstrar a falta de conhecimento sobre cuidados dentarios para
pacientes com deficiéncia auditiva no Equador através de uma revisao da literatura. Metodologia: Foi realizada uma pesquisa descritiva
e bibliogréafica nas seguintes bases de dados: PubMed, SciELO, Google Scholar, utilizando as seguintes palavras-chave: deficiéncia
auditiva, pessoas surdas, cuidados dentarios, comunidade surda, linguagem gestual, comunicacdo mimica, comunicagdo por sinais,
seguranca, exame oral, linguagem inclusiva. Revisdes sistematicas, meta-analises, achados clinicos, paginas governamentais, artigos
cientificos de interesse social e de saude foram considerados como critérios de inclusdo. Resultados: No Equador, existem barreiras de
comunicagéo entre o dentista e os pacientes surdos, devido a falta de conhecimento de ambos os lados. O dentista, em sua formacéo
profissional, ndo recebe educacéo tedrica ou pratica, enquanto a populacédo com deficiéncia auditiva desconhece seus direitos a saude
integral, sente vergonha, rejeicéo e, principalmente, sua forma de comunicacao € desconhecida pelo seu ambiente social. Conclusao:
A relacdo entre dentistas e pacientes surdos equatorianos é escassa. As informacdes encontradas neste estudo mencionam as barreiras
de comunicagdo, a falta de conhecimento do profissional sobre como tratar o paciente surdo e a desvantagem do paciente surdo ndo
apenas em termos de cuidados dentarios, mas também a nivel social.

Palavras-chave: Deficiéncia auditiva, Surdez, Cuidados dentarios, Saude dentaria, Intérpretes.
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Introduccion

Histéricamente las personas con discapa-
cidad auditiva padecian de vulnerabilidad
puesto que eran juzgados con escasa O
nula inteligencia, tanto asi que eran tratados
como idiotas ocasionado por el desconoci-
miento de la incapacidad auricular, discri-
minacion y rechazo a nivel social por su in-
eficiente comunicacion verbal y expresiva,
y en el peor de los casos eran eliminados
desde su nacimiento (Montero, 2021) (Y.
Pérez & Lopez, 2016). Estudios mencionan
gue las mujeres que nacian con pérdida au-
ditiva eran consideradas como brujas me-
dievales y eran torturadas, incineradas en
la hoguera e incluso se les obligaba a pedir
limosna de donde proviene el termino des-
ventaja (Surabian, 2016).

Algunos articulos mencionan que la apari-
cion de interpretacion por lenguaje de se-
flas aparecio en el siglo IV (Mufoz, Men-
doza, Cahuana, & Mattos-Vela, 2022), por
otro lado, se ha reportado que el uso de
lenguaje de sefias (LS) se realizo a finales
del siglo XVI e inicios del siglo XVII, gra-
cias al abad Francés Charles Michel de L.
Epée, quien fundd la primera escuela pu-
blica para educacion de personas sordas,
documentando el desarrollo de un alfabeto
y sefias a través de la movilidad de manos y
dedos, creando de esta manera, la primera
estructura gramatical del lenguaje francés,
considerandose una revolucion educativa
de gran presagio, por consiguiente en 1960
el profesor linguista William Stokoe declard
que este tipo de lenguaje debe considerar-
se y respetar su uso (Marzo, Rodriguez, &
Fresquet, 2022).

En Ecuador, segun distintas paginas digita-
les gubernamentales indican el preludio por
la preocupacion sobre la comunidad sorda,
se remonta a partir del afo 1940 iniciada
por Enriqueta Santillan con actividades pe-
dagogicas con nifios sordos, posterior a si-
guientes afios se lograron fundar distintas
escuelas o fundaciones privadas y publi-
cas, no obstante la necesidad autonoma de
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la comunidad sorda adulta por pertenecer
a un ambito social méas inclusivo, lograban
reunirse en clubes deportivos con el objeti-
vo de crear nuevos centros de capacitacion
para sordos en diferentes provincias del
Ecuador, de esta manera, en el afio de 1986
se funda la Federacion Nacional de Sordos
de Ecuador (FENASEC), posteriormente en
1988 se cred el proyecto “mano a mano” la
cual consistia en una recopilacion de senas
ecuatorianas y en el ano 2012, a través de
la mision Manuela Espejo dirigida por el vi-
cepresidente Lenin Moreno de ese enton-
ces recopilo en un diccionario el lengua de
sefias ecuatoriana (LSEC) (Oviedo, Carrera,
& Cabezas, 2015) (Santillan & Aguilar, 2025)
(Bossano & Toscano, 2021).

La atencion primaria en odontologia no
debe pasar desapercibida para ningun tipo
de persona independiente de su estado de
salud integral, sin embargo, el dentista en
su practica diaria enfrenta desafios y no
esta preparado, en su mayoria, para la dis-
capacidad auditiva; paises sudamericanos
no son la excepcion, en Ecuador, no existen
estudios avalados que contemple una ade-
cuada atencion para personas sordas, sien-
do uno de los factores principales el nulo
entendimiento sobre el lenguaje en sefias
por parte del profesional tratante, recepcion
0 auxiliares en el area de servicio dental
(Kushalnagar et al., 2023).

Motivo por el cual, con el fin de priorizar una
atencion de calidad y calidez a este tipo de
comunidad vulnerable e incentivar a la red
integral de salud en concientizar una me-
jor relacion médico — paciente, este articulo
presenta el objetivo de demostrar el desco-
nocimiento sobre la atencion odontologica
en pacientes con discapacidad auditiva en
Ecuador mediante revision de literatura.

Metodologia

Se realizé una investigacion de tipo descrip-
tiva y bibliografica en las siguientes bases
de datos PubMed, SciELO, Google Aca-
demico, utilizando palabras como hearing
disability, deaf people, dental care, deaf
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community, sign language, mimic communi-
cation, sign communication, seafness, oral
examination, inclusive language, commu-
nication barriers, effective communication,
non verbal communication, interpreters and
health care, articuladas con el conector
booleano “AND”.

Fueron considerados como criterios de in-
clusion, revisiones sistematicas, meta ana-
lisis, hallazgos clinicos, paginas guberna-
mentales, articulos cientificos de interés
social - sanitario relacionado a la discapa-
cidad auditiva con salud integral y dental.

Se consideraron como criterios de exclu-
sion articulos duplicados, tesis de grado,
monografias, ensayos o informacion que no
sea cientificamente aprobada y publicada.

Hallazgos

En Ecuador, existen barreras de comu-
nicacion entre el odontélogo y pacientes
sordos, por desconocimiento de ambas
partes, el dentista en su formacion profesio-
nal no recibe educacion tedrica o practica
para desarrollar habilidades con el fin de
ofrecer un tratamiento adecuado a perso-
nas sordas, mientras que la poblacion con
discapacidad auditiva, en la mayoria de los
casos, desconocen sus derechos sobre sa-
lud integral, sienten verguenza, rechazo y
principalmente su forma de comunicacion
es desconocida para su entorno social (Va-
llejo, Zaldumbide, & Rockenbach, 2023).
La lengua de sefnas, es un tipo de lenguaje
no verbal y Unico debido a que contiene su
propia sintaxis y gramatica, no es universal
puesto que su lengua difiere en cada pais
y/o cultura (Campos & Cartes, 2021) (Cam-
pos, Cartes, & McKee, 2020).

Pocos estudios se han centrado en perso-
nas con discapacidad auditiva y su cuidado
a nivel oral, y Ecuador no es la excepcion
(Adams et al., 2024) (Donald, Rao, Jacobs,
Macdonald, & Kushalnagar, 2022), pese a
eso, se determind a través de encuestas o
estudios preclinicos realizado por estudian-
tes de pregrado, la calidad de salud oral,
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mostro resultados sobre la abundante pre-
sencia de caries, mal oclusion leve, gingivi-
tis y enfermedad periodontal crénica, reve-
lando discriminacion y poca importancia en
cuanto a salud bucal en personas sordas
(Mufioz et al., 2022). Y por el lado de los
pacientes sordos, el poco entendimiento
en cuanto a fases explicativas o de proce-
dimientos clinicos dentales se trata (Saliba,
Artenio, Sumida, Leal, & Gonzaga, 2008).

De esta manera, los dentistas pueden fra-
casar en la resolucion de tratamiento debi-
do a un diagnostico equivoco por la existen-
te barrera de comunicacion con el paciente
sordo lo cual provocaria en denuncias mal
intencionadas o rechazo completo del tra-
tamiento dental (Natto, 2024). Y esto influye
en la poca asistencia de estos pacientes
a la consulta odontolégica (Schniedewind,
Lindsay, & Snow, 2021). Ademas esta in-
vestigacion detalla que existe una conexion
entre la disfuncion temporo mandibular y la
plenitud del oido ya que causa algun tipo
de hipoacusia sin que exista de por medio
patologias del oido (Dalla-Bona, Shackle-
ton, Clark, & Ram, 2015).

En cuanto a la relacion CPOD (cariados,
perdidos, obturados) es alto debido a que
las personas sordas son respiradores bu-
cales y presentan rechinamiento de dientes
en momentos de estrés (Vallejo et al., 2023)
(Ledn, 2003) (Tocora & Bayona, 2024). Los
infantes sordos generalmente presentan
onicofagia (chuparse el dedo) provocando
mordidas abiertas, algunos tipos de mal
oclusion como mordida cruzada abierta,
apifamiento dental y falta de higiene dental
(Tannenbaum-Baruchi, Feder-Bubis, & Aha-
ronson-Daniel, 2024).

A nivel de salud integral estos pacientes
sordos tienden a ser propensos a padecer
obesidad, hipertension, depresion y dia-
betes (Velarde, Jagoe, & Cuculick, 2022).
A nivel social, las barreras comunicativas
gue presentan los sordos no poder comu-
nicarse correctamente (Cardona, Fasanella,
Escorihuela, & Fernandez, 2017) (Campos
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& Cartes, 2021) (Schniedewind et al., 2021)
(James et al., 2023) (Surabian, 2016).

Actualmente, el uso de la tecnologia movil
y aplicaciones accesibles cada vez toma
fuerza, e incluso, para personas sordas,
puesto que se ha implementado el uso de
VRI (Interpretacion Remota por Video) el
cual optimiza el tiempo y comprension so-
bre los posibles tratamientos dentales que
el paciente necesita realizarse y permite
qgue el paciente sordo se capacite de mejor
manera y su ansiedad disminuya notable-
mente (Velarde et al., 2022).

Otro sistema viable y a disposicion de todas
las personas, incluyendo a pacientes sor-
dos, son las aplicaciones que se descargan
gratuitamente, un ejemplo claro fue la crea-
cion de aplicaciones para personas sordas
como lo hizo Colombia, Chile y Brasil, con
el fin para lograr una comunicacion directa
entre odontdlogo y paciente con discapaci-
dad auditiva (B. Pérez, Sanchez-Alfaro, &
Grandas, 2020). Por otro lado, la mayoria
de estos pacientes viven en pobreza y son
conscientes de tener bajos recursos econo-
micos y no podrian adquirir estos beneficios
tecnolégicos y mucho menos una atencion
adecuada a nivel particular debido a su
bajo nivel de estudios o algunas personas
sordas jamas han cursado algun tipo de
educacion primaria. (Campos et al., 2020)
(Mason & Mason, 2007).

A nivel mundial, en cuanto a pensum aca-
démico se trata, existen pocas universida-
des o0 escuelas de salud que ofrezcan ma-
terias para estudiantes de odontologia que
le permitan tener conocimientos tedricos o
practicos para ofrecer en su cartera de ser-
vicios una atencion de calidad y calidez a
pacientes sordos (Ciuffardi, Sepulveda, Bis-
so, Daners, & Barrios, 2021) (Mufioz et al.,
2022). Como es el caso de Jamaica, la Uni-
versidad de las Indias Occidentales (UWI),
logré implementar programas educativos
obligatorios para capacitar a estudiantes de
odontologia de pregrado para optimizar la
calidad de atencion a pacientes sordos, y la
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cual ha logrado obtener comentarios positi-
vos v resultados favorables para la comu-
nidad sorda (Cumberbatch & Jones, 2017)
(Jones & Cumberbatch, 2018) (Natto, 2024)
(Katwe, Santarossa, Beaver, Frydrych, &
Kujan, 2023).

Otras universidades han realizado encues-
tas con el fin de obtener un percepcion de
la calidad de salud dental en pacientes
sordos como en Venezuela (Cardona et
al., 2017), Alemania (Rannefeld, O’Sullivan,
Kuhlmey, & Zoellick, 2023), Estados unidos
(Donald et al., 2022), Australia (Katwe et al.,
2023) , Dinamarca, Noruega y Canada (Ve-
larde et al., 2022).

Todo este tipo de encuestas mostraron un
resultado en la cual las personas sordas
anunciaron las barreras comunicacionales
entre ellos y los dentistas, la poca accesi-
bilidad a los centros de salud y el rechazo
social como factor predisponente para no
adquirir sus derechos humanos (Cornes,
Rohan, Napier, & Rey, 2006).

Discusion

En la elaboracion de este estudio, varios au-
tores mencionan distintos rangos de valor
en cuanto a audiometria se trata, donde se
puede determinar la intensidad del sonido
en decibelios (dB), como muestra de esto,
este autor menciona que el dafo auditivo es
creciente a 25 dB (Vallejo et al., 2023), por
otro lado, este estudio menciona que la sor-
dera es un dafo superior a 35 dB (Campos
& Cartes, 2021), por el contrario, este autor
menciona que la pérdida de audicion varia
desde leve menos de 40 dB hasta profunda
siendo mas de 90 dB (Campos et al., 2020).
Actualmente la OMS refiere a la sordera
como una discapacidad que sobrepasa los
35 decibelios, siendo esta una definicion
autentica, actualizada y verificada de la
cual se puede confiar (OMS, 2025).

En cuanto al papel de la tecnologia para
personas discapacitadas se menciond el
uso de videos previo a su atencion y de lo
accesible que era para las personas sor-
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das, siendo su uso amplio en nifos y adul-
tos, quienes entienden y se apegan al tra-
tamiento (Lee, Spooner, & Harris, 2021),
sin embargo, este autor menciona que VRI
no esta presente en pacientes de escasos
recursos econdmicos, pacientes con nulo
entendimiento de tecnologia, pacientes con
discapacidad fisica o postural, pacientes
con discapacidad intelectual, pacientes
con ceguera total o parcial (Velarde et al.,
2022). De igual manera, este autor mencio-
na que el uso de aplicaciones o programas
digitales no logran tener un alcance 6ptimo
a los sordos (Ciuffardi et al., 2021), por otra
parte se constatd que el servicio de VRI se
suspendia con frecuencia, no aceptaban
su llamada o el estado no se encargaba de
habilitar este soporte para pacientes sordos
en busca de atencion sanitaria, sin resulta-
dos 6ptimos generando frustracion y aban-
dono total de este tipo de tecnologia (Sch-
niedewind et al., 2021) (Donald et al., 2022).

La participacion de los intérpretes en una
persona sorda es esencial para romper
barreras de comunicacion (Mufioz et al.,
2022) (Schniedewind, Lindsay, & Snow,
2020) (Kushalnagar, Paludneviciene, &
Kushalnagar, 2019), sin embargo, no todos
los centros integrales de salud, privados o
publicos, cuentan con un intérprete para la
atencion de pacientes sordos (Campos et
al., 2020), por otro lado, contar con un intér-
prete familiar podria generar desconfianza
entre la relacion médico-paciente e incluso
el paciente sordo podria mentir (Mufioz et
al., 2022), a pesar de eso, es imperiosa la
presencia del interprete ya que por la in-
debida comunicacion entre dentista y pa-
ciente podria confundir la prescripcion de
medicamentos, recomendaciones previas
o posterior al tratamiento (Ciuffardi et al.,
2021) (Saliba et al., 2008).

En ecuador la presencia de intérpretes, es
escasa, a excepcion del Hospital San Fran-
cisco de Quito del IESS (Instituto Ecuatoria-
no de Seguridad Social), ya que cuenta con
personal calificado y preparado para aten-
der a pacientes sordos, ademas incentiva a

RECIMUNDO VOL. 9 N°2 (2025)

la creacion de programas para desarrollar
habilidades comunicacionales para perso-
nas sordas, se ha logrado obtener resulta-
dos 6ptimos tanto en la recepcion y mejoria
de la calidad de vida de pacientes sordos
(IESS, 2024).

Por otra parte, en California existe un intér-
prete para 46 personas sordas, mientras
gue en arabia saudita hay un intérprete
para cada 9300 personas, fomentando asi
una cultura rica en inclusion, ya que a es-
tudiantes de odontologia les permite recibir
informacion de atencion a sordos a partir
de cuarto semestre, donde usualmente, los
estudiantes empiezan sus materias clinicas
practicas (Natto, 2024).

En otras universidades, se opt6 por dar este
tipo de programa educativo a la carrera de
enfermeria (Ortega, Patifio-I6pez, Jiménez,
& Garcia, 2023), mientras que a estudian-
tes de medicina y odontologia no reciben
ningun tipo de formacion para dar un trato
igualitario y sea bien percibido por pacien-
tes sordos (Ciuffardi et al., 2021). Por consi-
guiente, es obligacion del dentista en capa-
citarse para brindar una atencion integra y
de calidad a pacientes sordos (Vallejo et al.,
2023) (Campos & Cartes, 2021).

Los sordos desarrollan sus otros sentidos
(vision y tacto) de manera increible y por
la cual es considerable adecuar el consul-
torio odontolégico (Cardona et al., 2017),
de igual manera, este autor menciona re-
comienda usar la técnica llamada mostrar,
oler tocar y hacer, a través de actividades
ludicas, imagenes o videos tanto a pacien-
tes pediatricos como a adultos (Mufioz et
al., 2022).

Este autor realizé una encuesta a 100 pa-
cientes sordos, la cual obtuvo que el 7%
lograron entender de manera eficiente el
lenguaje médico y por ende recomienda no
tener verguenza en ser el dentista ludico ya
que el paciente sordo aprecia mucho el es-
fuerzo que hace el profesional por intentar
realizar algun tipo de cambio positivo en su
salud (Saliba et al., 2008), a diferencia de
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una encuesta realizada en Alemania, en la
cual se obtuvo que los pacientes sordos no
tienen una asistencia eficaz, quienes de-
mandaron problemas sobre el uso de mas-
carillas constante por parte del equipo de
salud dental por la presencia de COVID19,
presentando mejor aceptacion de comuni-
cacion escrita (Rannefeld et al., 2023), y en
cambio este autor menciona que existe una
incomprension entre paciente y dentista por
medio de la comunicacion escrita (Ciuffardi
et al., 2021).

En cambio, la atencion ha sido abandona-
da en paises en vias de desarrollo (Adams
et al., 2024) y América Latina no es la ex-
cepcion, a excepcion de Brasil, Colombia
y Chile, quienes desarrollaron aplicaciones
con la ayuda de intérpretes profesionales
y utilizando el lenguaje y cultura de sefias
de cada pals, han aportado socialmente a
la integracion de este tipo de pacientes, no
solo a nivel de salud oral sino también a ni-
vel social (B. Pérez et al., 2020).

Las limitaciones importantes acerca de este
tema desarrollado fue la escasa informacion
en cuanto a atencion integral de salud a pa-
cientes sordos en Ecuador, la despreocupa-
cion por parte de autoridades universitarias o
gubernamentales quienes no intervienen en
la creacion de mallas curriculares inclusivas
que permita mejorar la calidad de vida de
estas personas, no solo centrado en la dis-
capacidad auditiva sino en todas las disca-
pacidad sensoriales, con el fin de desarrollar
una sociedad pluricultural e inclusiva. Otra
limitacion a considerar es la nula informacion
de estudios en cuanto a nivel oral en pacien-
tes sordos, en la region latinoamericana, no
existe una investigacion que demuestre los
problemas de salud oral que presentan es-
tos pacientes, a mas de las enfermedades
MAs comunes como caries, gingivitis o en-
fermedades periodontales.

Este articulo se desarrolld con el fin de incen-
tivar la busqueda de la verdadera inclusion
y mejorar el manejo a nivel odontolégico a
pacientes sordos, romper las barreras comu-
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nicacionales entre el mundo sordo y oyente,
siendo asi que el dentista, debe promover
su trabajo siendo ludico, mirar directamente
al paciente y tratar de encontrar la manera
de establecer una comunicacion empatica y
humanitaria, sin ningun tipo de verguenza en
expresarse, por otro lado, lograr concienciar
a nivel pedagodgico, social y cultural la im-
portancia de los derechos de las personas
discapacitadas, la investigacion y desarrollo
de aplicaciones digitales gratuitas y accesi-
bles para que personas sordas tengan mejor
acceso al mundo oyente.

Conclusion

La relacion entre odontélogos y pacientes
sordos ecuatorianos es escasa, la informa-
cion encontrada en este estudio menciona
las barreras de comunicacion, el descono-
cimiento del profesional del como tratar al
paciente sordo y la desventaja del paciente
sordo en cuanto a atencion no solo dental
sino a nivel social.
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