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• “La cóclea humana alcanza dimensiones adultas alrededor de
los 5 meses de gestación y se produce la inervación de las
CCE.

• Entre los 6 y 7 meses aparecen las primeras sinapsis
consideradas maduras”

Pujol y col. 1991

• “Probablemente la maduración del oído interno finaliza
durante el octavo mes, con la organización de las conexiones
aferentes y eferentes”

Lecanuet. 1998
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• “La mielinización de las fibras subcorticales empieza en el
séptimo mes de gestación, proceso que adquiere su mayor
desarrollo en la etapa postnatal

• Las neuronas subcorticales se construyen entre el 5º y el 7º mes de
gestación, pero se encuentran aún en los inicios del proceso de
mielinización. Hablamos ya de la semana 28 y el estado de la
estructuración de la vía auditiva no hace aún viable la audición,
como fenómeno biológico

• En el 6º mes de vida intrauterina se va haciendo evidente la fisura
de Silvio. Entre los meses 8º y 9º IU aparecen los surcos y
circunvoluciones del patrón definitivo de los hemisferios, cuyo
desarrollo pleno se alcanza a los tres años de edad”

Barrio Tarnawiecki. 2000
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• “La cóclea humana es funcional en el nacimiento,
pero el sistema auditivo es todavía inmaduro y
necesita muchos cambios en su desarrollo
postnatal”.

Graniere-Deferre y col. 1985

J.L. Blanco



• “La maduración del sistema auditivo afecta a
diferentes mecanismos incluidos la diferenciación
y migración celular, mielinización, arborización y
sinaptogénesis.

• La maduración de la arborización y la
sinaptogénesis están influenciadas por la
estimulación”

Musiek y col. 2007
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Etapas del desarrollo 

Identificación del objetivo

migración

neurogenesis

Extensión axonal

sinaptogénesis

Diferenciación morfológica

Skaliora, 2007





• “La organización frecuencial de la cóclea alcanza su configuración
madura en un estadío muy temprano del desarrollo, probablemente
antes del nacimiento. El refinamiento de la representación frecuencial
en el cerebro también se produce en un momento temprano del
desarrollo, pero evidencias sugieren que puede continuar hasta la edad
adulta.

• La base de la cóclea madura antes que el apex y sin embargo en el
colículo inferior neonatal del gato encontramos neuronas con un rango
limitado de sensibilidad en bajas frecuencias.

• Con su desarrollo, la proporción de núcleos que contienen neuronas
sensibles a sonidos de baja frecuencia disminuyen a expensas de
neuronas sensibles a, progresivamente, frecuencias más altas”

King y Moore. 1991
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Organización del Córtex Auditivo

• Los estímulos nerviosos se reciben (e interpretan
como sonidos) en las denominadas áreas auditivas
I y II que se encuentran en las inmediaciones de la
cisura de Silvio del lóbulo temporal. (Córtex
auditivo primario en las áreas de Brodmann 41 y
42)

• Este córtex primario se encuentra rodeado por
áreas de asociación (áreas de Brodman 22 y 52)
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MÉTODO
Campos evocados auditivos magnéticos.

Tonotopía cortical auditiva.

Pantev et al. 1998

Ortiz. 2007



Los sonidos recibidos en el córtex primario auditivo A1, son procesados 
posteriormente por otras áreas superiores A2.
Los sonidos que componen las palabras se procesan en el área de
Wernicke (W).
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Córtex
auditivo 
primario

F.Altas

F. Bajas

separación

El córtex auditivo mantiene la tonotopía que encontramos en la membrana 
basilar. Existe una reiteración de localizaciones para los diferentes sonidos. 
Cada uno de los lóbulos representa los sonidos del lado contralateral. (Vías 
cruzadas)
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Una única frecuencia

Dif. Frec. Por un solo
oído

Dif. Frec por
ambos
oídos

Cuando se perciben sonidos de varias frecuencias por un solo oído, 
se activa una única cinta. La audición binaural añade la localización 
de la señal (por las dif. de tiempo e intensidad) y se activan múltiples
cintas en función de la localización
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La organización que hemos visto se consigue 
mediante la estimulación
• “La maleabilidad de las cortezas sensoriales no están

restringidas a un período sensitivo temprano, sino que
continúa, aunque quizá en menor grado, a lo largo de toda
la vida”.

Kaas. 1991

• “Niños de diferentes países no muestran inicialmente una
preferencia hacia los fonemas característicos de su idioma
natal, sin embargo, aproximadamente a los 6 meses de vida
desarrollan de manera aparentemente repentina esta
preferencia”.

Kuhl y col. 1992
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• “Cambios en el espacio fonético percibido se acompañan de los
correspondientes cambios en la representación cerebral. En un
nivel neuronal, nos podemos imaginar que las neuronas están
sintonizadas a combinaciones específicas de información
espectral y temporal distribuidas a lo largo de la superficie
cortical.

• La plasticidad auditiva cortical permitiría la formación de dichas
estructuras gracias a la influencia del ambiente fonético
temprano”.

Perani y col. 1996 (Tomado de Rauschecker)

• Incluso existiendo una capacidad innata para el lenguaje, la
adquisición del lenguaje hablado difícilmente puede adquirirse
sin la retroalimentación auditiva y la capacidad de aprender.

Juscyk. 1997

J.L. Blanco



J.L. Blanco



• La maduración de las funciones cerebrales requieren
estímulos sensoriales. La privación sensorial durante la
infancia tiene como consecuencia serios déficits en sus
respectivas estructuras del sistema nervioso central.

Moore. 1985

• La privación sensorial causa una disminución en las
respuestas a la estimulación sensorial de las áreas
correspondientes y el deterioro de los correspondientes
axones, incluidas la reducción en el número de ramas y en
el tamaño de los botones sinápticos.

Antonin y Stryker. 1994, citado por Fox 1995
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• En contraste con la organización frecuencial de la corteza auditiva, la
plasticidad de la sintonización auditiva espacial en el colículo
superior puede estar restringida a un período sensible durante el
desarrollo.

King y Moore. 1991

• La audición pasiva de tonos puros suponen la expansión de la
representación de las frecuencias a nivel del córtex auditivo en
animales jóvenes, un efecto que no ha sido descrito en adultos.

En humanos: Durante los primeros 8 años de vida la capacidad de
diferenciar fonemas de lenguas extranjeras se pierde gradualmente.

Kral y Tillein. 2006
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• En el córtex auditivo humano, la densidad sináptica crece
considerablemente durante los primeros 4-6 meses después del
nacimiento, obteniéndose la máxima densidad sináptica a la edad
de 0,5-4 años. Posteriormente la densidad sináptica decrece desde
los 2-4 años hasta la adolescencia (~15 años). Cambios en el
desarrollo funcional de los potenciales evocados auditivos
corticales se extienden hasta los > 12 años de edad y este desarrollo
se retrasa por la hipoacusia prelocutiva.

Kral y col. 2005

• Respuestas corticales anormales se encontraron en niños que
recibieron implantes mayores de 7 años, en algunos casos incluso
después de 10 años de estimulación.

Sharma y col. 2004
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• Niños con audición normal, muestran activación bilateral de las
áreas auditivas corticales. Los niños que recibieron implantes
cocleares a una edad temprana < 3,5 años, mostraron activación
de las áreas corticales auditivas contralaterales a la del implante
que se asemejaban, en su mayor parte, a los normoyentes. Sin
embargo los niños implantados más tarde (> 7 años) mostraron
activación fuera de las áreas auditivas corticales (áreas visual y
parietotemporal).

Estos resultados son consistentes con la hipótesis del
“desacoplamiento” que sugiere una desconexión funcional entre
el córtex primario y los de orden superior subyacentes al final
del período sensible en los gatos sordos congénitos y,
presumiblemente en los niños con hipoacusia congénita.

Sharma y col. 2009
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Consecuencias de la privación auditiva 
congénita en el córtex auditivo. Kral y col. 2000
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Hipoacusia neurosensorial congénita

• En esta edad, las pérdidas auditivas impiden la formación del
lenguaje perdiéndose incluso el laleo inicial al no tener
“feedback” auditivo.

• Las hipoacusias severas dan lugar a la reconfiguración de las
áreas corticales destinadas a la recepción y descodificación del
sonido.

• También pueden alterarse la percepción frecuencial y
determinadas claves necesarias para la localización sonora.

Blanco y Serra. 2005
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Trabajo de la Universidad Gallaudet
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• Algunos estudios en el gato han indicado que la plasticidad
en la corteza auditiva de orden superior es mayor que en el
córtex auditivo primario.

Kral y Tillein. 2006

• Es sabido que la capacidad de discriminación verbal puede
empeorar en el oído no adaptado en individuos que tienen
una hipoacusia bilateral con amplificación unilateral.

Gelfan y Silman. 1993
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• Estudios en animales han demostrado que las áreas funcionales
del ganglio espiral disminuyen en el oído no estimulado, que la
estimulación eléctrica intracoclear promueve la supervivencia
de las neuronas del ganglio espiral, y que la organización
cocleotópica del colículo inferior se reduce severamente si la
estimulación eléctrica no se inicia a una edad temprana.

• En humanos, el efecto de la deprivación auditiva en el sistema
nervioso central se ha examinado de forma indirecta mediante
el estudio de la latencia de la respuesta cortical auditiva P1
como indicador de la maduración cortical en respuesta al
sonido.

• La rápida disminución de la latencia de la P1 después del
implante coclear es un reflejo indirecto de la plasticidad
auditiva central. Bauer y col. 2006
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Modificación de 
la P1 post 
implante en dos 
niños diferentes



Sharma y col. 2004

Niño con hipoacusia congénita 
equipado a los 11 meses con 
audífonos



• El desarrollo de los cambios funcionales en los potenciales
evocados auditivos corticales se extiende hasta > 12 años de
edad y este desarrollo se retrasa por las sorderas
prelocutivas. Se ha encontrado un período sensible para los
cambios del desarrollo en los potenciales evocados: Las
latencias de la onda P1 maduran más rápido si los sordos
congénitos son implantados antes de los 4 años de edad y la
morfología de los picos muestran pocos cambios por la
maduración cuando los niños sordos prelocutivos fueron
implantados en la adolescencia.

Kral y col. 2005
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• Los animales implantados entre los 2,5 y 3,5 meses de edad,
alcanzaron un porcentaje de éxito del 90 – 100 % después de
la segunda semana de entrenamiento (en la reacción a un
estímulo auditivo). Animales implantados a los 5 – 6 meses
de edad aprendieron mucho más lentamente (90 – 100%
después de 4 semanas).

• Con la implantación después de del 5º mes de edad, los
efectos de la estimulación crónica del sistema auditivo
disminuyen indicando una ventana de desarrollo para la
plasticidad.

• La dependencia de la edad parece ser más fuerte para la
plasticidad del córtex ipsilateral al oído estimulado.

Kral y col. 2002
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Conclusiones del trabajo de Kral y col. 2002 
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• La experiencia clínica ha demostrado que el éxito del
implante coclear depende en gran medida de la edad de
implantación. Una serie de implantes en gatos nacidos
sordos apoya la existencia de periodos sensibles en la
maduración del sistema auditivo central. Con una edad de
implantación de 6 meses o superior, la expansión de las
áreas corticales activadas a través del implante coclear se
reducen o desaparecen.

• Este periodo límite corresponde a los datos de Eggermont
(1996) de la finalización de la maduración del córtex auditivo
en gatos normoyentes. De forma similar estudios en niños
implantados indican que existe en el sistema auditivo central
humano un período sensible que termina cerca de los 12
años de vida.

Klinke y col. 2001
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• La capacidad para la reorganización del cerebro es más
amplia durante el desarrollo que en la vida adulta. El
desarrollo cortical postnatal implica a muchos procesos
como la reducción en el número de células, aumento
seguido de la disminución en la complejidad de la
morfología dendrítica, aumento seguido de la disminución
en la densidad sináptica y cambios en los patrones de
proyección.

Kral y Tillein. 2006
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• “La comparación de las latencias de la P1 en los niños que
utilizan implantes con sus coetáneos normoyentes indica
que los niños con implante coclear que ha tenido un
periodo largo de deprivación auditiva antes de la
implantación (≥ 7 años) muestran latencias de respuestas
corticales anormalmente largas con estímulos verbales y
los que han tenido periodos más cortos de deprivación
auditiva (≤ 3,5 años) muestran latencias similares a las que
les corresponden por edad.

• Estos datos sugieren un periodo sensible de 3,5 años
durante el cual el sistema nervioso central tiene su
máxima plasticidad.
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• También se han encontrado respuestas corticales anormales
en niños que han recibido su implante después de los 7 años
incluso, en algunos casos, después de 10 años de estimulación.

• Diferentes investigaciones informan que los niños menores
de 3 o 4 años con implantes muestran capacidades
significativamente mayores en la percepción del habla y
producción del lenguaje que los niños implantados después
de los 6 o 7 años”.

Sharma y col. 2004
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Auto-organización y plasticidad de la 

corteza cerebral 
La estimulación eléctrica del gato sordo congénito

produce la activación de las áreas corticales auditivas si se hace 

a una edad temprana

From: R. Klinke et al. 1999

Gato sordo Gato implantado



Hipoacusia

• “A los tres años de edad, una sordera y sus 
consecuencias educativas tienen una importancia 
distinta. Si bien existen adquisiciones perfectamente 
construidas que van utilizándose menos y que en 
parte se borran, la repercusión afectiva y social, la 
sensación de una pérdida de la personalidad, el 
aislamiento relacional y afectivos son esenciales en las 
dificultades con que el niño se tropieza”  
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• “A partir de los cinco años, el problema específico es 
el aprendizaje de la lectura

• A partir de esa edad el lenguaje está suficientemente 
desarrollado para que el efecto de la sordera no 
repercuta sobre el nivel de simbolismo y abstracción 
alcanzado por el niño. La palabra exige, en cambio, un 
control ortofónico riguroso, sin embargo los 
automatismos, ciertamente bien establecidos, solo 
tienen la audición para ser controlados”

Lafon, 1987
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Lee et al., “Cross modal plasticity and cochlear implants,” Nature 409: 149, 2001.

Wilson. 2007
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• El niño que nace sordo no ha recibido estimulación o no
lo ha hecho suficientemente en la ventana de tiempo
“plástico” para la organización de su corteza auditiva. Es
independiente de que la hipoacusia sea genética o por
causa perinatal.

• Puede que se modifique la sensibilidad a diferentes
frecuencias ya que el desarrollo de la misma no se
encuentra en el nacimiento y se necesita la maduración del
sistema para tener el sentido completo de la localización
espacial.

J.L. Blanco



• Sin retroalimentación auditiva no se van a configurar las
estructuras cerebrales capaces de analizar el lenguaje y la
estimulación posterior dificultará la discriminación y
producción vocal sin que llegue a conseguirse la
normalidad en muchos casos.

• La estimulación precoz da lugar a una adecuada
estructuración del sistema cortical que contribuye de
manera fundamental en la mejora de los resultados
obtenidos en la discriminación verbal y la producción del
habla.



• La edad límite de intervención precoz se sitúa en los 3,5 – 4
años de edad. Si la estimulación se produce posteriormente
se incrementa el tiempo de aprendizaje a las respuestas a los
estímulos auditivos y puede que no se alcancen valores
normales de las respuestas electrofisiológicas de latencia
media – larga.

• Existe una relación directa entre la precocidad de la
estimulación y los resultados obtenidos en la evaluación de
las capacidades auditivas

• El periodo sensible a partir del cual se ralentizan mucho
más las capacidades de aprendizaje y la reconfiguración de
las respuestas son los 12 años.
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