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A elegibilidade serd decidida por equipe de servigo de reabilitacdo auditiva de referencia regional.

CRITERIOS GERAIS PARA INDICACA
)

D DE IMPLANTE COCLEAR (IC):

° Perda auditiva de grau severo e profundo em ambas as orelhas;

° Desempenho com proteses auditivas convencionais (AASI) em campo aberto’ iguais ou piores do que
50 dB nas frequéncias de 0,5 a 4 KHz. Recomenda-se a utilizacdo do método prescritivo DSL v.5;

° Anatomia favoravel e condi¢Ges clinicas para submeter-se ao procedimento;

° CondicOes adequadas de reabilitagcdao na cidade de origem ou na instituicdo de referencia regional (a

fonoterapia devera ser realizada no municipio de residéncia quando houver profissional fonoaudidlogo
ou no Servigo de Reabilitagdo Auditiva ou Centro Especializado em Reabilitagdo de referencia regional);

° Paciente e/ou familia motivados, com condi¢Bes sociais e expectativas adequadas, assim como
comprometidas a zelar pelo equipamento.

Obs.: A elegibilidade sera decidida por uma equipe multidisciplinar composta por otologista, fonoaudidloga,
psicéloga e assistente social.

s

pecificos para IC em criancas:

° Pré—lingual2 cirurgia ate 4 anos completos (devem ser encaminhados para avaliagdo antes de 3 anos e 6
meses);

° Pré—IinguaI2 maior de 4 anos: somente com linguagem oral bem estabelecida;

° Pds-lingual: sem limite de idade.

Obs.: consideramos surdez pré-lingual a que se instala antes que a crianca tenha tido contato suficiente com a
linguagem oral para desenvolver a comunicagdo verbal.

s para IC em adultos:

° Somente com linguagem oral estabelecida;
. Sem limite da idade;
. Discriminagdo em campo aberto sem leitura pior do que 50%.

1 Audiometria em campo aberto e realizada para medir ganho funcional com uso dos aparelhos auditivos;

2 Surdez pré-lingual e a que se instala antes que a crianga tenha tido contato suficiente com a linguagem oral para desenvolver a
comunicagao verbal.

Fonte: TelessaudeRS-UFRGS (2020).
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. Resultado satisfatério no primeiro lado, com desenvolvimento adequado de linguagem oral em
criangas;
° Intervalo de até trés anos da primeira cirurgia com uso de AASI neste periodo, exceto em perdas

progressivas de audicao;
° Adultos com resultado satisfatério no primeiro lado e que exercam atividades que necessitem de

audicdo binaural.

Esta contraindicado o Implante Coclear nos seguintes casos:

° Surdez pré-lingual em adolescentes e adultos nao reabilitados por método oral;
° Pacientes com agenesia coclear ou do nervo coclear bilateral;
° Contraindicagdes clinicas.

rios de Indica e Contraindicacdo da Protese Auditiva Ancorada no Osso Unile

h

A prdétese auditiva ancorada no osso unilateral esta indicada no caso de perda auditiva condutiva ou mista
bilateral quando preenchidos todos os seguintes critérios:

° Ma formacdo congénita de orelha bilateral que impossibilite adaptacdo de AASI;

° Com gap maior do que 30 dB na média das frequéncias de 0,5, 1, 2 e 3kHz;

° Limiar médio melhor que 60 dB para via 6ssea nas frequéncias de 0,5, 1, 2 e 3kHz na orelha a ser
implantada;

° indice de reconhecimento de fala em conjunto aberto maior do que 60 % em monossilabos sem AASI.

Critérios para Indicagdo

Contraindicacdo da Prétese Auditiva Ancorada no Osso Bilateral:

A prétese auditiva ancorada no osso bilateral esta indicada nos casos de perda auditiva condutiva ou mista
bilateral quando preenchidos todos os seguintes critérios:

° Ma formacdo congénita de orelha bilateral que impossibilite adaptacdo de AASI;

° Com gap maior do que 30 dB na media das frequéncias de 0,5, 1, 2 e 3kHz;

° Limiar médio melhor do que 60 dB para via dssea nas frequéncias de 0,5, 1, 2 e 3kHz em ambas
orelhas;
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° indice de reconhecimento de fala em conjunto aberto maior do que 60 % em monossilabos sem AASI;
° A diferenca interaural entre as medias dos limiares por via dssea de 0,5, 1, 2 e 3 kHz ndo deve exceder
a 10 dB e deve ser menor que 15 dB em todas as frequéncias isoladas.

Observacgoes:

1. Em criancas abaixo de cinco anos enquanto ndo é possivel realizar a cirurgia para colocacdo da protese
auditiva ancorada no osso, esta indicada a adaptacdo do dudio processador posicionado por meio de banda
elastica.

2. Nos casos em que a estrutura dssea da calota craniana nao possibilite a osteointegracao em tempo habil, a
cirurgia devera ser realizada em 2 (dois) tempos.

A indicacdo de reimplante deverd ocorrer nos seguintes casos:

° Perda da osteointegracao do implante de titanio;
° Complica¢Ges que impecam o acoplamento do dudio processador ao pilar;
° ComplicacOes que levem a necessidade de explantacao.

Contetdo de

=

critivo minimo que o encaminhamento deve ter:

1. Etiologia;

2 Idade do inicio da perda auditiva e se foi pds ou pré-lingual;

3 Experiéncias anteriores com préteses auditivas;

4 Escolaridade e metodologia educacional utilizada (Libras, oral, etc.);

5 Linguagem utilizada para se comunicar (Libras, oral, etc.);

6. Informacgdes sobre acompanhamento de fonoterapia na cidade onde reside;

7 Resultados das ultimas avaliacGes audioldgicas realizadas, com nome do exame e data;

8 Resultados de exames por imagem, com nome do exame e datas de solicitagao e de realizagao;
9 Parecer do servico de reabilitagao auditiva modalidade Unica ou do CER regional.
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APENDICES — Quadros Auxiliares

Quadro 1 - Indicadores de Risco para Perda Auditiva - IRDA

e Histdria familiar de deficiéncia auditiva congénita;

e Infeccdo congénita (toxoplasmose, rubéola, citomegalovirus, herpes, sifilis, zika);

e Malformagdes craniofaciais (anomalias de pavilhdo auricular, meato acustico externo, auséncia de filtro
nasal, implantac¢do baixa da raiz do cabelo);

e Peso ao nascimento inferior a 1.500g;

e Hiperbilirrubinemia (niveis séricos indicativos de exsanguineotransfusao);

e Medicagdo ototdxica por mais de cinco dias (como aminoglicosideos, diuréticos de alca);

e InfecgOes bacterianas ou virais pds-natais como meningite, citomegalovirus, herpes, sarampo, varicela;

e Boletim APGAR de 0 a 4 no 12 minuto ou 0 a 6 no 52 minuto;

e Ventilagdo mecanica por periodo minimo de cinco dias;

¢ Sinais ou sindromes associadas a deficiéncia auditiva condutiva ou neurossensorial.

Fonte: Comité Multiprofissional em Satde Auditiva (2020).

Quadro 2 - Classificacdo do grau da perda auditiva segundo a Organizagdo Mundial de Saude (2014)

Graus de perda Média entre as Desempenho
auditiva frequéncias de 0,5, 1, 2,
4kHz
Adulto

Audicdao normal 0-25dB Nenhuma ou pequena dificuldade; capaz de ouvir
cochichos

Leve 26-40dB Capaz de ouvir e repetir palavras em volume
normal a um metro de distancia

Moderado 41-60dB Capaz de ouvir e repetir palavras em volume
elevado a um metro de distancia

Severo 61-80dB Capaz de ouvir palavras em voz gritada préximo a
melhor orelha

Profundo >81 dB Incapaz de ouvir e entender mesmo em voz gritada
na melhor orelha

Fonte: Guia de OrientagBes na Avaliagao Audioldgica Basica, Sistema de Conselhos de Fonoaudiologia, 2017.
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