Portaria SAS/MS n® 587, de 07 de outubro de 2004

O Secretério de Atencdo a Saude, no uso de suas atribuicoes;

Considerando a Portaria GM/MS n° 2.073, de 28 de setembro de 2004, que institui a Politica
Nacional de Atengdo a Saude Auditiva;

Considerando a necessidade de regulamentar a atencéo a saude auditiva;

Considerando a necessidade de definir as A¢bes de Saude Auditiva na Atencdo Basica, 0s
Servicos de Atengdo a Saude Auditiva na Média Complexidade e os Servigos de Atencdo a Salde
Auditiva na Alta Complexidade, bem como a de determinar os seus papéis na atengdo a saude e as
gualidades técnicas necessarias ao bom desempenho de suas fungdes;

Considerando a necessidade de auxiliar os gestores no controle e avaliagdo da atencdo as
pessoas portadoras de deficiéncia auditiva;

Considerando a necessidade de estabelecer uma nova conformacdo para a tabela de
procedimento para a assisténcia as pessoas portadoras de deficiéncia auditiva na média e na alta
complexidade;

Considerando a necessidade de estabelecer regulamento técnico, normas e critérios para os
Servigos com a finalidade de credenciamento/habilitagdo, e

Considerando a necessidade do estabelecimento de um sistema de fluxo de referéncia e
contra-referéncia no ambito do Sistema Unico de Saude, resolve:

Art. 1° - Determinar que as Secretarias de Estado da Salde dos estados
adotem as providéncias necessarias a organizagdo e implantacdo das Redes
Estaduais de Atencdo a Saude Auditiva.

Art 2° - Definir que as Redes Estaduais de Atencdo a Salde Auditiva serdo compostas pelas
AcBes de Saude Auditiva na Atencdo Bésica, Servigos de Atencdo a Saude Auditiva na Média
Complexidade e Servigos de Atencdo a Salde Auditiva na Alta Complexidade.

81° - As AcOes de Saulde Auditiva na Atencdo Basica e as agdes dos Servigos de Atencdo a
Saude Auditiva na Média e na Alta Complexidade estdo descritas no Anexo | desta Portaria;

§2° - Entende-se por Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade aquele
que oferega atencdo diagndstica e terapéutica especializada, condi¢des técnicas, instalacfes fisicas,
equipamentos e recursos humanos adequados ao atendimento as pessoas com risco ou suspeita
para perda auditiva e pessoas portadoras de deficiéncia auditiva, de forma articulada e integrada
com o sistema local e regional e que ofereca triagem e monitoramento da audi¢do de neonatos,
pré-escolares e escolares, diagnéstico, tratamento e reabilitacdo de perda auditiva em criancas a
partir de trés anos de idade, de jovens, de adultos, incluindo os trabalhadores e de idosos,
respeitando as especificidades da avaliagdo e reabilitacdo exigidas para cada um desses
segmentos;

83° - Entende-se por Servico de Atencdo a Saude Auditva na Alta
Complexidade aquele que ofereca atencdo diagndstica e terapéutica especializada,
condicbes técnicas, instalacbes fisicas, equipamentos e recursos humanos
adequados ao atendimento as pessoas com risco ou suspeita para perda auditiva e
pessoas portadoras de deficiéncia auditiva de forma articulada e integrada com o
sistema local e regional, constituindo-se como referéncia para o diagndstico,
tratamento e reabilitacdo de perda auditiva em criancas até trés anos de idade e
em pacientes com afeccbes associadas sejam  neuroldgicas, psicologicas,

sindromes genéticas, cegueira, Visdo subnormal, perdas unilaterais e daqueles



que apresentarem dificuldades na realizagdo da avaliagdo audiolégica em servigo
de menor complexidade.

Art 3° - Estabelecer que na definicdo dos quantitativos e na distribuicdo geogréafica dos
estabelecimentos de salde que integrardo as Redes de Atencdo a Saude Auditiva, as Secretarias de
Estado da Saude e do Distrito Federal devem observar os respectivos Planos Diretores de
Regionalizacdo, Planos Estadual e Municipais de Saude e utilizar os seguintes critérios:

|. populacéo a ser atendida;

1. necessidade de cobertura assistencial;

111. nivel de complexidade dos servigos;

IV. distribuicdo geogréfica dos servigos;

V. capacidade técnica e operacional dos servigos;

V1. série historica de atendimentos realizados, levando em conta a demanda; e

VIIl. mecanismos de acesso com os fluxos de referéncia e contra-referéncia.

§ 1°- Para a organizagdo dos Servigos de Atengdo a Salde Auditiva na Média Complexidade e
na Alta Complexidade devem ser observados os quantitativos de Servicos, definidos por Unidade da
Federacdo no Anexo V desta Portaria.

§ 2°- Os quantitativos de que trata o § 1° deste Artigo serdo revistos no prazo de 01 (um)
ano, a contar da publicagdo desta Portaria.

Art. 4° - Estabelecer que os Servicos de Atencdo a Saude Auditiva na Média e na Alta
Complexidade devem ser estabelecimentos de saude publicos designados pela respectiva Comissédo
Intergestores Bipartite/CIB.

Paragrafo Unico. No caso da ndo disponibilidade de unidades publicas, a referida Comissédo
poderad designar instituicbes da rede complementar, preferencialmente, instituicdes universitarias
filantropicas e instituicdes filantrdpicas.

Art. 5° - Determinar que as Secretarias de Estado da Sadde, em conjunto com os Municipios,
ao constituirem as suas Redes Estaduais de Atencdo a Saude Auditiva, estabelecam os fluxos e
mecanismos de referéncia e contra-referéncia, inclusive com os Centros de Referéncia de Saude do
Trabalhador da Rede Nacional de Atengdo Integral a Saude do Trabalhador - RENAST e os Centros
de Referéncia de Alta Complexidade das Vias Aérea e Digestiva Superior, da Face e do Pescoco.

Paragrafo Unico: Os Centros de Referéncia de Alta Complexidade das Vias Aérea e Digestiva
Superior, da Face e do Pescogo serdo regulamentados em portaria especifica, no prazo de 90
(noventa) dias, a contar da data de publicacdo deste ato, de forma integrada e complementar as
Redes Estaduais de Atencdo a Saude Auditiva.

Art. 6° - Determinar a obrigatoriedade de preenchimento pelos Servicos de Atencdo a Saude
Auditiva na Média e na Alta Complexidade do Registro Brasileiro de Aparelho de Amplificacdo
Sonora Individual (AASI), quando a protetizacdo for indicada ao paciente portador de deficiéncia
auditiva.

Paragrafo Unico — Este registro sera regulamentado em portaria da Secretaria de Atencfo a
Saude, no prazo de 120 (cento e vinte) dias, a contar da data de publicacédo deste ato.

Art. 7° - Determinar a obrigatoriedade de preenchimento pelos Servigos de Atencdo a Saude
Auditiva na Média e na Alta Complexidade do Formulario de Sele¢do e Adaptacdo de Aparelho de
Amplificacdo Sonora Individual (AASI), disponivel no site www.saude.gov.br/sas, que devera ser
anexado ao prontuario do paciente.

Art. 8° - Determinar que os Servicos de Atencdo a Saude Auditiva na Média e na Alta
Complexidade realizem a protetizacdo do paciente portador de deficiéncia auditiva de acordo com



as Diretrizes para o Fornecimento de Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual (AASI), de que
trata o Anexo IV desta Portaria.

Art. 9° - Estabelecer que, para fins de credenciamento, todos os Servigos de Atencdo a
Saude Auditiva na Média e na Alta Complexidade devem ser vistoriados pelos gestores estaduais ou
municipais em Gestdo Plena do Sistema, com preenchimento de formulério, conforme Anexo Ill
desta Portaria.

Art. 10 - Determinar que os atuais estabelecimentos de salde, cadastrados no coédigo
27/114 (Servico de Diagnose/Terapia em Otorrinolaringologia) que prestam assisténcia as pessoas
portadoras de deficiéncia auditiva deverdo se adaptar as normas constantes deste ato e solicitar
novo credenciamento/habilitacdo ao gestor estadual ou municipal em Gestdo Plena do Sistema, no
prazo de 180 (cento e oitenta) dias, a contar da publicac@o desta Portaria

Paragrafo Unico - Os estabelecimentos de salde que, findo o prazo definido neste Artigo,
ndo tenham se adaptado as normas e ndo tenham sido credenciados/habilitados, serdo excluidos
do Sistema Unico de Salde.

Art 11- Definir, na forma do Anexo Il desta Portaria, as Normas Gerais para

Credenciamento/Habilitagdo dos Servicos de Atengdo a Saude Auditiva na Média e na Alta
Complexidade.

Art 12 - Os Servicos de Atengdo a Saude Auditiva na Média e na Alta Complexidade deverdo

submeter-se a regulacdo, fiscalizacdo, controle e avaliagdo do gestor estadual e municipal,
conforme as atribuicdes estabelecidas nas respectivas condi¢bes de gestéo.

Art 13 - Estabelecer que, no prazo de 180 (cento e oitenta) dias, a contar da data de
publicagdo desta Portaria, a Secretaria de Atencdo a Saude definira indicadores e
instrumentos de avaliagdo da qualidade das unidades habilitadas.

Art. 14 - Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.

JORGE SOLLA
Secretario

ANEXO I
NORMAS PARA O ATENDIMENTO EM SAUDE AUDITIVA

1. ACOES DE SAUDE AUDITIVA NA ATENCAO BASICA

As Acdes de Saude Auditiva na Atengdo Béasica compreendem acdes de promogdo a saude
auditiva, de prevencdo e identificagdo precoce de problemas auditivos junto a comunidade, assim
como agdes informativas e educativas, orientacdo familiar e encaminhamentos quando necessario
para o Servico de Atengao a Saude Auditiva na Média Complexidade.

As acdes deverdo ser desenvolvidas em Estabelecimentos de Saude devidamente
cadastrados no Sistema de Cadastro Nacional - SCNES realizadas pelas equipes da atengdo basica,
considerando-se a saude auditiva nos diferentes segmentos: gestantes, recém-nascidos, preé-
escolares, escolares, jovens, trabalhadores e idosos.



As equipes da atencdo béasica devem estar devidamente capacitadas podendo recorrer ao
apoio técnico das equipes dos Servicos de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade para a
execugao das seguintes acoes:

a) Atencdo a gestante:

- controle dos fatores que interferem no desenvolvimento do feto (hipertensdo, diabetes,
utilizacdo de drogas ototdxicas e outros);

- imunizagdo e controle de doengas que podem levar a infecgdes congénitas (rubéola, sifilis,
toxoplasmose, citomegalovirus);

- orientacdo sobre a elevacdo da cabeca do bebé durante a mamada para prevenir alteracoes
de ouvido médio.

b) Atengédo a crianca e ao adolescente:

- imunizacéo e controle de doencas infantis como caxumba, sarampo, meningite;

- orientacdo para evitar acidentes com a introducdo de objetos e hastes de limpeza na
orelha, que podem ferir e prejudicar a lubrificagdo natural do conduto (cerume);

- orientacdo acerca dos riscos da exposicdo a ruido ndo ocupacional (aparelhos eletronicos,
brinquedos, ambientes de lazer com niveis sonoros elevados e outros);

- atencdo aos transtornos das vias aéreas superiores (otites de repeticdo e outros);

- acompanhamento do desenvolvimento sensoério-motor, psicol6gico, cognitivo, visual,
auditivo e de linguagem por meio da observacdo do comportamento da crianga/bebés;

- orientacdo a familia com relagdo ao desenvolvimento de linguagem e da audicéo,
valorizando a preocupacdo e/ou suspeita dos pais quanto a capacidade auditiva de seus filhos;

- identificacdo precoce dos neonatos que devem ser referenciados para avaliacdo
especializada, a partir da histéria clinica, da presenga de agravos que comprometem a saude
auditiva, e dos fatores de risco para deficiéncia auditiva, conforme quadro abaixo:

INDICADORES DE RISCO PARA A DEFICIENCIA AUDITIVA

NEONATOS (até 28 dias de vida)

1. Permanéncia em unidade de terapia
neonatal por mais de 48 horas.

2. Peso ao nascimento inferior a 1500 g.

3. Sinais ou sindromes associados a
deficiéncia auditiva condutiva ou
neurossensorial.

4. Antecedentes familiares de perda
auditiva neurossensorial.

5. Malformacdes cranio faciais
(anomalias de canal auditivo e pavilhdo
auricular)

6. Infeccbes congénitas: rubéola, sifilis,
citomegalovirus, herpes e toxoplasmose.

7. Meningite bacteriana.

8. Medicacéao ototoxica
(aminoglicosideos, agentes
guimioterapicos) por mais de 5 dias.

9. Hiperbilirrubinemia




10. Ventilagdo mecanica por periodo
minimo de 5 dias.

LACTENTES (29 dias a 2 anos)

1. Todos os anteriores.

2. Suspeita dos familiares de atraso de
desenvolvimento de fala, linguagem e
audicao.

3. Traumatismo craniano.

4. Otite média recorrente ou persistente
por mais de 3 meses.

5. Distdrbios  neurodegenerativos  ou

neuropatias sensoriomotoras.
Fonte: Joint Committee on Infant Hearing, Year 2000 Position Statement: Principles and Guidelines
of Early

Hearing Detection and Intervention Programs. Recomendagdo do Comité Brasileiro sobre Perdas
Auditivas na

Infancia - CBPA

¢) Atencdo ao adulto:

- orientacdo para evitar acidentes com a introducdo de objetos e hastes de limpeza na
orelha, que podem ferir e prejudicar a lubrificacdo natural do conduto (cerume);

- orientagdo acerca de fatores de risco para a audicdo no ambiente de trabalho (ruido,
vibragao, produtos quimicos) e uso de equipamentos de protecao individual (EPI);

- orienta¢do acerca dos riscos da exposi¢do a ruido ndo ocupacional (aparelhos eletronicos,
ambientes de lazer com niveis sonoros elevados e outros);

- identificacdo de idosos e adulto com queixa de altera¢Oes da audicdo, vertigem, chiado ou
zumbido no ouvido que devem ser referenciados para avaliagdo especializada;

- orientacdo e acompanhamento quanto ao uso de medicamentos para hipertensdo, diabetes
e problemas renais;

d) Encaminhamento dos casos com suspeita de perda auditiva para consulta
otorrinolaringolégica e avaliacdo audiologica completa, em Servico de Saude Auditiva de Média
Complexidade;

e) ldentificacdo dos recursos comunitarios que favoregam 0 processo de inclusdo social
plena da pessoa portadora de deficiéncia auditiva (centros culturais, escola, trabalho e outros);

f) Realizagdo de estudos epidemiologicos para nortear as acdes de acordo com a
necessidade da comunidade.

2. ACOES DE SAUDE AUDITIVA NA MEDIA E NA ALTA COMPLEXIDADE

As praticas na Média Complexidade e na Alta Complexidade devem estar embasadas:

a) No planejamento das a¢oes em bases epidemiolégicas;

b) Na adogcdo dos principios da Politica Nacional de Qualificagdo e
Humanizacdo da Atencéo e da Gestédo no SUS;

¢) Na interdisciplinaridade para o0 planejamento, execucdo e avaliagdo das
acoes;

d) Na diversidade de métodos diagnésticos e técnicas terapéuticas
atualizadas;



e) Na participacdo social e da comunidade e no estabelecimento de parcerias

para o planejamento, acompanhamento e avaliacdo das acdes educativas;

f) Na garantia do acesso e no fomento a qualidade da atencdo, ressaltando o carater
complementar e/ou suplementar a atengao basica;

g) Nos critérios de atendimento da demanda e do fluxo - referéncia e contra referéncia —
que devem ser estabelecidos pelos gestores estaduais e municipais em comum acordo,
considerando as especificidades locais e tendo como base as diretrizes da Norma Operacional de
Assisténcia & Saude — NOAS/SUS 01/02.

2.1. ACOES DO SERVIGO DE ATENCAO A SAUDE AUDITIVA NA MEDIA COMPLEXIDADE

O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade constitui-se na primeira
referéncia para a atengdo basica e contra-referéncia do Servico de Atengdo a Saude Auditiva na
Alta Complexidade. Tem como finalidade prestar assisténcia especializada as pessoas com doengas
otoldgicas e em especial as pessoas com deficiéncia auditiva.

Devera realizar triagem e monitoramento da audi¢cdo de neonatos, pré-escolares e escolares;
diagnéstico de perda auditiva de criangas a partir de trés anos de idade, de jovens e de adultos
(trabalhadores e idosos), respeitando as especificidades na avaliacdo exigidas para cada um desses
segmentos.

O Servico de Atencédo a Saude Auditiva na Média Complexidade devera contar com estrutura
fisica, equipamentos, recursos humanos especializados e estar devidamente credenciado no SUS
para executar as seguintes agoes:

a) Promover a saude auditiva e a prevencdo de problemas auditivos, junto a comunidade,
em acOes articuladas com as equipes da atencdo bésica que deverdo ser coordenadas pelo gestor
local;

b) Realizar consulta otorrinolaringolégica, avaliagdo audiolégica e avaliagdo fonoaudioldgica
de linguagem; triagem e monitoramento da audicdo em neonatos, pré-escolares e escolares e em
trabalhadores com exposicdo freqliente a niveis de pressdo sonora elevados referenciados da
atencgao basica;

¢) Realizar diagnostico das perdas auditivas em criangas maiores que trés anos, jovens,
adultos e idosos com perda auditiva, respeitando as especificidades na avaliagdo e reabilitacdo
exigidas por cada um desses segmentos;

d) Garantir a reabilitagdo mediante o tratamento clinico em otorrinolaringologia; selecao,
adaptacdo e fornecimento de aparelho de amplificacdo sonora individual (AASI) e terapia
fonoaudiol6gica para adultos e criangas maiores que trés anos de idade;

e) Garantir avaliacdo e terapia psicologica, atendimento em servigo social, orientacbes a
familia e a escola;

f) Encaminhar para os Servicos de Atencdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade, para
diagnostico, as criancas até trés anos de idade, pacientes com afecgbes associadas e perda auditiva
unilateral e aqueles que apresentarem dificuldade na realizacdo da avaliagdo audioldgica;

g) Ofertar de consultas gerais em otorrinolaringologia e exames de média complexidade em
otorrinolaringologia de acordo com o anexo Il, item 3, subitem d) e e);

- O numero de consultas a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo 224 por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou estadual;

- O nimero de exames a ser oferecido para pacientes externos referenciados serd de no
minimo 112 por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou estadual.

h) O paciente que ndo necessitar de protetizacdo devera ser contra-referenciado para a
atencdo basica com a orientacdo a ser seguida por aquele nivel de atengdo, sendo marcado o
retorno ao atendimento, quando necessario.

O Servico de Atencdo a Salde Auditiva na Média Complexidade podera desenvolver as
seguintes agoes:



a) Capacitacdo e atualizacdo em salde auditiva para profissionais da atencdo basica,
coordenado pelo gestor local, por meio de cursos, oficinas, jornadas, seminarios e encontros locais
ou regionais;

b) Suporte técnico as equipes da atencdo basica para identificacdo dos casos que necessitam
de encaminhamento para servigos em outros niveis de complexidade;

c) Visitas aos estabelecimentos de saude da atengdo bésica para discusséo de casos clinicos.

2.2. ACOES DO SERVICO DE ATENGCAO A SAUDE AUDITIVA NA ALTA COMPLEXIDADE

O Servico de Atengdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade constitui-se na referéncia para
0 diagnostico das perdas auditivas e sua reabilitagdo em criangcas até trés anos de idade e em
pacientes com afeccdes associadas (neuroldgicas, psicologicas, sindromes genéticas, cegueira,
visdo subnormal), perdas unilaterais e daqueles que apresentarem dificuldade na realizacdo da
avaliacdo audiolégica em servico de menor complexidade. Tem como finalidade prestar assisténcia
multiprofissional especializada as pessoas com doengas otologicas e em especial as pessoas com
deficiéncia auditiva. Neste sentido, devera contar com equipamentos para realizar o diagnostico
diferencial das perdas auditivas.

O Servico de Atencdo a Salde Auditiva na Alta Complexidade deverad contar com estrutura
fisica, equipamentos, recursos humanos especializados e estar devidamente credenciado no SUS,
para execugdo das seguintes acoes:

a) Realizar diagnéstico das perdas auditivas e reabilitagdo em recém-nascidos, criancgas,
jovens, adultos e idosos com perda auditiva, respeitando as especificidades na avaliacdo e
reabilitacdo exigidas por cada um desses segmentos;

b) Realizar diagnéstico de perda auditiva em criangas até 03 (trés) anos de idade; em
pacientes com perdas unilaterais; em pacientes com afecgbes associadas (neuroldgicas,
psicologicas, sindromes genéticas, cegueira, visdo subnormal) e naqueles pacientes que
apresentaram dificuldade na realizagdo da avaliacdo audiolégica em servico de menor
complexidade;

c) Realizar exames complementares: emissfes otoacUsticas evocadas transientes e por
produto de distor¢do e potencial evocado auditivo de curta, média e de longa laténcia;

d) Realizar consulta otorrinolaringolégica, neurolégica, pediatrica, avaliagdo audiol6gica e
avaliacdo fonoaudioldgica de linguagem;

e) Garantir a reabilitagho mediante o tratamento clinico em otorrinolaringologia; selecéo,
adaptacdo e fornecimento de aparelho de amplificacdo sonora individual (AASI) e terapia
fonoaudiolégica;

f) Garantir avaliacdo e terapia psicologica, atendimento em servigo social, orientagbes a
familia e a escola;

g) Capacitagdo e atualizagdo em salde auditiva das equipes da atencéo basica e dos servigos
de salde auditiva de menor complexidade, coordenado pelo gestor local, por meio de cursos,
oficinas, jornadas, seminarios e encontros locais ou regionais;

h) Ofertar de consultas gerais em otorrinolaringologia e exames de média complexidade em
otorrinolaringologia de acordo com o anexo Il, item 3, subitem d) e e);

- O numero de consultas a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo 224 por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou estadual;

- O numero de exames a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo 112 por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou estadual.

i) O paciente que ndo necessitar de protetizacdo, deverda ser contra-referenciado para a
atencdo basica com a orientagdo a ser seguida por aquele nivel de atengdo, sendo marcado o
retorno ao atendimento, quando necessario;

j) Oferecer suporte técnico as equipes dos servicos de salde auditiva de menor
complexidade.



ANEXO 11

NORMAS GERAIS PARA CREDENCIAMENTO/HABILITAGAO DE SERVICOS DE ATENGAO A SAUDE
AUDITIVA

CREDENCIAMENTO/HABILITACAO DOS SERVICOS DE ATENGAO A SAUDE
AUDITIVA NA MEDIA E NA ALTA COMPLEXIDADE

A instalacdo de qualguer Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média e na
Alta Complexidade com vistas a integrar o Sistema Unico de Salde deve ser
precedida de solicitacdo ao gestor local, e em sendo em municipio habilitado em
gestao plena do sistema submetido a avaliacdo do gestor estadual.

1. O processo de credenciamento dos Servicos de Atencdo a Saude Auditiva
na Média e na Alta Complexidade sera realizado pelo gestor estadual ou municipal
em Gestdo Plena do Sistema, observado o Plano Diretor de Regionalizacdo das
Secretarias de Estado da Salde, onde devem estar estabelecidos os fluxos
assistenciais.

2. Os Servicos de Atencdo a Saude Auditiva na Média e na Alta Complexidade
devem estar dimensionados de acordo com o Plano Diretor de Regionalizacdo do
estado e com os Planos Estaduais e Municipais de Prevengdo, Tratamento e
Reabilitacdo Auditiva, conforme estabelece o artigo 3° desta Portaria.

3. Documentacao necessaria para o processo de credenciamento/habilitacdo:

a - Copia do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude

b - Relatorio de vistoria realizado pela Vigilancia Sanitéria local e copia da
Licenga de Funcionamento;

¢ - Relatorio de vistoria realizado pelo gestor, conforme modelo constante no
Anexo IlI;

d - Declaracdo do Servico de Atencdo a Saude Auditiva que conste a
quantidade de consultas gerais em otorrinolaringologia que 0  servigo
disponibilizara por més para pacientes referenciados pelo gestor local;

e - Declaracdo do Servico de Atencdo a Saude Auditiva que conste a
quantidade de exames de média complexidade em otorrinolaringologia que o
servico disponibilizard por més para pacientes referenciados pelo gestor local;

f - Parecer dos gestores estadual e municipal quanto ao mérito do
credenciamento do Servico de Atencdo a Saude Auditiva, observado o Plano
Diretor de Regionalizacdo;

g - Declaracdo do impacto financeiro do servico a ser credenciado/habilitado,
segundo os valores dos procedimentos em salde auditiva constantes na tabela de
procedimentos do Sistema Unico de Sadde (SIA/SUS), e

h - Deliberacdo da Comissdo Intergestores Bipartite, favoravel ao
credenciamento dos Servigos de Atencdo a Saude Auditva na Meédia e na Alta
Complexidade.

1) DISPOSICOES GERAIS.



a - A Secretaria de Estado da Saude devera encaminhar o processo, no prazo
maximo de 60 (sessenta) dias a partir da data de recebimento do mesmo, a
Coordenacdo-Geral de Alta Complexidade, do Departamento de Atencdo
Especializada, da Secretaria de Atencdo a Salde — DAE/SAS/MS, para habilitagéo;

b - A aprovacdo do credenciamento do Servico estard vinculada ao parecer
técnico da Coordenacdo-Geral de Alta Complexidade e a vistoria in loco no prazo
de 90 (noventa) dias ap6s a data do protocolo de entrada do processo no
Ministério da Salde, que serd realizada por representantes do Ministério da
Saude e representantes do gestor estadual e municipal;

c - As Sociedades Cientificas sdo os 6rgdos civis de apoio técnico na execucao
dessas  acOes, guando  solicitadas pela  Coordenacdo-Geral da  Alta
Complexidade/DAE/SAS/MS;

d - Caso a avaliacho do credenciamento seja favoravel, a Secretaria de
Atencdo a Saude/MS tomard as providéncias para a publicacdo da habilitagc&o;

e - A suspensao da habilitacdo dos Servicos de Atencdo a Salde Auditiva na
Média ou na Alta Complexidade se dard pelo ndo cumprimento do contido nesta
Portaria.

NORMAS ESPECIFICAS PARA CREDENCIAMENTO / HABILITACAO DE SERVICOS DE ATENCAO A
SAUDE AUDITIVA

1. Registro das Informagdes do Paciente

O Servico de Atengdo a Saude Auditiva deve possuir prontuério Unico para
cada paciente, que inclua todos os tipos de atendimento a ele referente, contendo
as informacGes completas do quadro clinico e sua evolugdo, todas devidamente
escritas, de forma clara e precisa, datadas e assinadas pelo profissional
responsavel pelo atendimento. Os prontuarios deverdo estar devidamente
ordenados no Servico de Arquivo Médico. Informagdes indispensaveis e minimas
do Prontuério:

a - ldentificacdo do paciente;

b - Histdrico Clinico;

¢ - Avaliacdo Inicial — de acordo com o protocolo estabelecido;

d - Condutas terapéuticas incluindo a indicacdo do Aparelno Amplificacdo
Sonora

Individual (AASI);

e - Descricdo da selecdo e adaptacdo do AASI, em formulario especifico

anexado ao prontuario contendo:
I. Dados pessoais do paciente;

I1. Caracterizacdo do problema auditivo;

I11. Conduta;

IV. Dados do(s) aparelhos(s) auditivo(s) selecionado(s);

V. Resultados obtidos com o(s) aparelhos(s) auditivo(s) selecionado(s);
V1. Acompanhamento.

2. SERVICO DE ATENGCAO A SAUDE AUDITIVA NA MEDIA COMPLEXIDADE



O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade deve dispor
de estrutura fisica e funcional aléem de uma equipe multiprofissional devidamente
qualificada e capacitada para a prestacdo de assisténcia especializada as pessoas
com doencas otoldgicas e em especial as pessoas com deficiéncia auditiva.

O gestor estadual ou municipal em gestdo plena devera estabelecer contrato
de referéncia e contra-referéncia do Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média
Complexidade com o Servico de Atengdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade.

O acesso ao Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade
deve ser regulado pelo gestor local.

2.1.Recursos Humanos

O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade deve contar com um
responsavel técnico, com nivel superior, devidamente habilitado, que somente podera assumir a
responsabilidade técnica por um Unico servico credenciado no Sistema Unico de Salde, devendo
residir no mesmo municipio onde esta instalado o servico ou cidade circunvizinha. Podera,
entretanto, atuar como profissional em um outro servigo credenciado no SUS, desde que instalado
no mesmo municipio ou cidade circunvizinha.

O Servigo deverd dimensionar a sua equipe multiprofissional de acordo com 0s seguintes
parametros:

a- Equipe minima:

01 Médico otorrinolaringologista;

04 Fonoaudidlogos (sendo pelo menos dois com qualificagdo para trabalhar em audiologia e
dois para terapia);

01 Assistente Social;

01 Psicélogo.

Com essa equipe 0 servico poderd protetizar no maximo 60 (sessenta) pacientes/més,
devendo garantir o atendimento integral aos pacientes (diagnéstico, tratamento clinico, selegéo,
adaptacdo, fornecimento de aparelho de amplificacdo sonora individual — AASI e terapias).

b- Qualificacdo dos profissionais:

Para fins de credenciamento/habilitacdo os profissionais médicos e fonoaudidlogos deveréo
ter a seguinte formacao:

- Profissionais médicos com titulo de especialista na respectiva area, conferido pelo Conselho
Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de Residéncia Médica em
sua area, reconhecido pelo Ministério da Educacgdo ou Sociedade Brasileira afim.

- Fonoaudidlogo inscrito em seu Conselho Regional, preferencialmente com especializagdo
em audiologia reconhecida pelo Ministério da Educacédo e/ou Conselho Federal de Fonoaudiologia,
ou, com capacitacdo e experiéncia em audiologia (diagnostico, protetizacdo e reabilitacdo auditiva).
Apresentar certificado do curso e documento que ateste o tempo de trabalho na area.

- Fonoaudiologo inscrito em seu Conselho Regional, preferencialmente com experiéncia em
reabilitacdo auditiva (terapia) comprovada mediante documento que ateste o tempo de trabalho
nessa area de reabilitagdo ou com capacitacdo em reabilitacdo auditiva (apresentar certificado do
curso).

2.2 Instalagdes Fisicas

As instalacdes fisicas do Servico de Atencdo a Salde Auditiva na Média Complexidade
deverdo estar em conformidade com as normas para acessibilidade de pessoas portadoras de
deficiéncias a edificacOes, espaco, mobiliario e equipamento urbanos (NBR 9050:1994).

O Servico de Atencdo & Saude Auditiva na Média Complexidade devera ter a seguinte

estrutura fisica:



a) Sala para consultas médicas;

b) Sala com cabina acustica, com campo livre e equipamentos para avaliagdo audiolégica;
c) Sala para realizagdo de exame de emissdes otoacusticas;

d) Sala com equipamentos especificos para selecéo e adaptacéo de AASI;
e) Salas para avaliacdo e terapia fonoaudioldgica;

f) Sala para atendimento psicoldgico;

g) Sala para atendimento em Servico Social;

h) Sala para atividades em grupo;

i) Sanitarios independentes com trocador para bebé;

J) Recepcéo e sala de espera de acompanhantes;

k)Area para arquivo médico e registro de pacientes;

[) Deposito de material de limpeza;

m) Area para guardar materiais/equipamentos.

2.3 Materiais e Equipamentos
O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade devera dispor, no minimo,
dos seguintes materiais e equipamentos:

- Emissdes Otoacusticas;

- Audidmetro de dois canais;

- Imitancidbmetro multifrequencial;

- Cabina acustica;

- Sistema de campo livre;

- Ganho de inser¢ao;

- Hi-Pro;

- Programas de computacédo periféricos para testes de proteses;

- Conjunto de acessoérios para AASI - testador de baterias, baterias, aspirador, estetoscopio,
desumidificador, presilhas, alicates;

- Caneta otoscOpio, seringa e massa para pré-moldagem;

- Conjuntos de modelos de AASI adequados ao diferentes graus e tipos de perda auditiva
para testes de sele¢do (no minimo cinco conjuntos);

- Esfigmomandémetro (adulto e infantil);

- Estetoscopio duplo;

- Foco Frontal,

- Otoscopio;

- Especulo Nasal e Auricular (adulto e crianga);

- Diapaséo

- Pingas (dente de rato, sem dente e em baioneta);

- Curetas para remocéo de cerumem;

- Esterilizador (elétrico ou com lampada de ultravioleta);

- Estiletes porta-algodéo;

- Seringa metélica de 100ml para remoc¢ao de cerume;

- Computador;

- Impressora,;

- Programas de Computacéo;

- Cadeira de otorrinolaringologia;

- Maca estofada com cabeceira regulavel medindo 1,90 X 0,65 X 0,75;

- Escada de ferro com 2 degraus;

- Carro de curativo;

- Lixeira para lixo hospitalar;

- Espelho Fixo 1,40 x 1,50;

- Bebé Conforto.



- Testes psicoldgicos;

- Jogos de encaixe;

- Conjunto basico de instrumentos musicais;

- Brinquedos para ludoterapia e terapia fonoaudiol4gica;

3. SERVIGO DE ATENGAO A SAUDE AUDITIVA NA ALTA COMPLEXIDADE
O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade deve dispor de
estrutura fisica e funcional além de uma equipe multiprofissional devidamente

qualificada e capacitada para a prestacdo de assisténcia especializada as pessoas
com doencas otoldgicas e em especial as pessoas com deficiéncia auditiva.
O gestor estadual ou municipal, em Gestdo Plena, devera estabelecer

contrato de referéncia e contra-referéncia do Servico de Atencdo a Saude Auditiva
na Alta Complexidade com o Servico de Atencdo a Saude Auditva na Média
Complexidade.

O acesso ao Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade deve
ser regulado pelo gestor local.

3.1 Recursos Humanos

O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade deve contar com um
responsavel técnico, com nivel superior, devidamente habilitado, que somente podera assumir a
responsabilidade técnica por um Unico servio cadastrado pelo Sistema Unico de Salde, devendo
residir no mesmo municipio onde estd instalado o servico ou cidade circunvizinha. Poder4,
entretanto, atuar como profissional em um outro servico cadastrado pelo SUS, desde que instalado
no mesmo municipio ou cidade circunvizinha.

O Servigo deverd dimensionar a sua equipe multiprofissional de acordo com o0s seguintes
parametros:

a- Equipe minima:

02 Médicos otorrinolaringologistas;

01 Médico neurologista e/ou neuropediatra;

01 Médico pediatra e/ou neuropediatra;

06 Fonoaudib6logos (pelo menos um com especializagdo em audiologia e experiéncia em
audiologia infantil, dois com especializacdo ou capacitagdo e experiéncia em audiologia, e trés com
experiéncia em reabilitacdo auditiva)

01 Assistente Social;

01 Psicélogo.

Com essa equipe o servico podera protetizar no méaximo 100 (cem) pacientes/més |,
devendo garantir o atendimento integral aos pacientes (diagndstico, tratamento clinico, selecéo,
adaptacédo e fornecimento de aparelho de amplificagdo sonora individual — AASI e terapias).

b - Qualificagcdo dos profissionais:

Para fins de credenciamento/habilitagdo os profissionais médicos e fonoaudiélogos deverdo
ter a seguinte formacao:

- Profissionais médicos com titulo de especialista na respectiva area, conferido pelo Conselho
Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de Residéncia Médica em
sua area, reconhecido pelo Ministério da Educacéo ou Sociedade Brasileira afim.

- Fonoaudidlogo inscrito em seu Conselho Regional, com especializagdo em audiologia
reconhecida pelo Ministério da Educacdo e/ou Conselho Federal de Fonoaudiologia, ou, com
capacitacdo e experiéncia em audiologia (diagndstico, protetizacdo e reabilitacdo auditiva).
Apresentar certificado do curso e documento que ateste o tempo de trabalho na area (minimo dois
anos).



- Fonoaudiélogo inscrito em seu Conselho Regional, com especializacdo em audiologia
reconhecida pelo Ministério da Educagdo e/ou Conselho Federal de Fonoaudiologia e experiéncia
em audiologia infantil (diagnéstico, protetizacdo e reabilitagdo auditiva). Apresentar documento
que ateste o tempo de trabalho na area de audiologia infantil (minimo dois anos).

- Fonoaudiologo inscrito em seu Conselho Regional, preferencialmente com experiéncia em
reabilitacdo auditiva (terapia) comprovada mediante documento que ateste o tempo de trabalho
nessa area de reabilitagdo ou com capacitacdo em reabilitacdo auditiva (apresentar certificado do
curso).

3.2 Instalacdes Fisicas

As instalacdes fisicas do Servigo de Atengdo a Salde Auditiva na Alta Complexidade deverdo
estar em conformidade com as normas para acessibilidade de pessoas portadoras de deficiéncia a
edificagdes, espaco, mobiliario e equipamento urbanos (NBR, 9050:1994).

O Servico de Atencdo em Saude Auditiva na Alta Complexidade deverd ter a seguinte
estrutura fisica:

a) salas para consultas médicas;

b) salas para avaliagdo e terapia fonoaudioldgica;

c) sala com cabina acustica, campo livre, reforco visual e equipamentos para avaliacédo
audioldgica;

d) sala para exame complementar — Potencial Evocado Auditivo

e) sala para exame complementar - EOA

f) sala com equipamentos especificos para selecdo e adaptacao de AASI;

g) sala para atividades em grupo;

h) sala para atendimento psicoldgico;

i) sala para atendimento em Servigo Social

J) sala de reunido de equipe;

K) Recepcéo e sala de espera para acompanhantes;

[) Sanitarios independentes com trocador para bebé;

m) Area para arquivo médico e registro de pacientes;

n) Depdsito de material de limpeza;

0) Area para guardar materiais/equipamentos.

3.3 Materiais e Equipamentos

O Servico de Atengdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade devera dispor, no minimo, dos
seguintes materiais e equipamentos:

- Emissdes Otoacusticas (evocadas transientes e por produto de distor¢ao);

- Potenciais Evocados Auditivos de curta, média e longa laténcia;

- Audiémetro de dois canais;

- Imitanciémetro multifrequiencial;

- Cabina acustica;

- Sistema de campo livre;

- Sistema completo de reforgo visual;

- Ganho de insercéo;

- HI-PRO;

- Programas de computacéo periféricos para teste de proteses;

- Conjunto de acessorios para AASI - testador de baterias, baterias, aspirador, estetoscopio,
desumidificador, presilhas, alicate;

- Caneta otoscépio, seringa e massa para pré-moldagem;

- Conjuntos de modelos de AASI adequados aos diferentes graus e tipos de perda auditiva
para testes de selecdo (no minimo 5 conjuntos);

- Esfigmomandmetro (adulto e infantil);



- Estetoscopio duplo;

- Foco Frontal;

- Otoscopio;

- Especulo Nasal (adulto e infantil);

- Especulo Auricular (adulto e infantil);

- Diapaséo;

- Pingas (dente de rato, sem dente e em baioneta);

- Aspirador a vacuo com pontas de calibres diferenciados;
- Curetas para remocao de cerume;

- Seringa metalica de 100ml para remocéo de cerume;
- Estufa e/ou Autoclave;

- Estilete porta-algodéo;

- Martelo de percussao;

- Oftalmoscépio;

- Computador;

- Impressora;

- Cadeira de otorrinolaringologia;

- Maca estofada com cabeceira regulavel;

- Escada de ferro com 2 degraus;

- Carro de curativo;

- Carro de medicamento;

- Lixeira para lixo hospitalar;

- Espelho Fixo 1,40 x 1,50;

- Bebé Conforto;

- Bergo

- Testes Psicoldgicos;

- Conjunto basico de instrumentos musicais;

- Jogos de encaixe;

- Brinquedos para ludoterapia e terapia fonoaudiologica;

- Brinquedos para faixa etaria 0 — 3 anos;

ANEXO I

A - FORMULARIO PARA VISTORIA DO GESTOR
(deve ser preenchido e assinado pelo Gestor)

(esse formulario ndo deve ser modificado e/ou substituido)

SERVICOS DE ATENCAO A SAUDE AUDITIVA

NOME DA UNIDADE:
RAZAO SOCIAL:

CNPJ: N° CNES

TIPO DE PRESTADOR / NATUREZA:
( ) Federal () Estadual () Municipal ( ) Filantrépico ( ) Privado

- () Atividade de Ensino e Pesquisa
- () Unidade Universitaria



- () Unidade Escola Superior Isolada
- () Unidade Auxiliar de Ensino
- () Unidade sem Atividade de Ensino

ENDERECO:

MUNICIPIO: ESTADO:
CEP: TELEFONE: FAX:
EMAIL:

RESPONSAVEL TECNICO:

TIPO DE ASSISTENCIA:

( ) Ambulatorial ( ) Internacéo

( ) ( )
Urgéncia/Emergéncia  Urgéncia/Emergéncia
aberta referida

SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO PARA:

() Servicos de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade
() Servicos de Atencdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade

NORMAS ESPECIFICAS PARA CREDENCIAMENTO / HABILITAGAO

A) EXIGENCIAS GERAIS PARA TODOS OS SERVICOS
(preenchimento obrigatério para todas as solicitagdes)

a) Registro das Informagdes do Paciente

O Servico de Atencdo a Saude Auditiva possui um prontuario Unico para cada
paciente, que inclua todos os tipos de atendimento a ele referente, contendo as
informacBes completas do quadro clinico e sua evolugdo, todas devidamente
escritas, de forma clara e precisa, datadas e assinadas pelo profissional
responsavel pelo atendimento.

( )Sm ( ) Nao

O Prontuario conttm as () Sim ()

seguintes informacdes Nao

indispensaveis:

- ldentificacdo do paciente () Sim ()
N&o

- HBtorico Clinico () Sim ()
N&o

- Avaliacdo Inicial de acordo () Sim ()
com o protocolo estabelecido Nao
- Avaliacdo Inicial - de () Sim ()
acordo com o protocolo Nao



estabelecido

- Condutas terapéuticas () Sim ()
incluindo a indicacédo do AASI N&o

- Formulario especifico de () Sim ()
selecdo e adaptacdo de AASI Néao
anexado

B) SERVICO DE ATENCAO A SAUDE AUDITIVA NA MEDIA COMPLEXIDADE

O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Média Complexidade, dispbem de
estrutura fisica e funcional além de uma equipe multiprofissional devidamente
qualificada e capacitada para a prestacdo de assisténcia especializada as pessoas
com doencas otoldgicas e em especial as pessoas com deficiéncia auditiva.

() Sim () Nao

1. Recursos Humanos

1.1 O Servi¢o conta com um responsavel técnico, com nivel superior, devidamente habilitado.
() Sim () N&o
Nome:

Registro Profissional:

1.1.1. O técnico é responsavel por um Unico servi¢o credenciado pelo SUS () Sim () Nao

1.1.2 - O técnico responséavel reside no mesmo municipio ou cidade circunvizinha do servico
que esta solicitando o credenciamento.( ) Sim () Nao

1.2. O Servico dimensiona a sua equipe multiprofissional de acordo com os parametros de
equipe minima e qualificacdo profissional () Sim () N&o

Equipe 1 (minima):

- 01 Médico otorrinolaringologista, com titulo de especialista na respectiva area, conferido
pelo Conselho Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de Residéncia
Médica em sua area, reconhecido pelo Ministério da Educagdo ou Sociedade Brasileira afim. () Sim
() Nao

1 - Nome: CRM:
Titulo de Especialista () Sim ()
N&o
Certificado de residéncia () Sim ()
médica N&o

- 02 Fonoaudidlogos inscritos em seu Conselho Regional, preferencialmente com
especializacdo em audiologia reconhecida pelo Ministério da Educagdo e/ou Conselho Federal de
Fonoaudiologia, ou, com capacitacdo e experiéncia em audiologia -diagndstico, protetizacéo e
reabilitagdo auditiva. ( ) Sim () Nao

1 — Nome: CRFa:
Titulo de Especialista () Sim ()
N&o

Capacitacdo e experiéncia em () Sim ()



audiologia Nao
(apresentar  certificado  do () Sim ()
curso e documento que N&o
ateste o tempo de trabalho

na area).

2 - Nome: CRFa:

Titulo de Especialista () Sim ()
N&o

Capacitacdo e experiéncia () Sim ()

(apresentar  certificado  do N&o
curso e documento que
ateste o tempo de trabalho

na area).

- 02 Fonoauditlogos inscritos em seu Conselho Regional, preferencialmente com experiéncia
em reabilitacdo auditiva (terapia) comprovada mediante documento que ateste o tempo de
trabalho nessa &area de reabilitacdo ou com capacitacdo em reabilitagdo auditiva. ( ) Sim ( )
N&o

1 - Nome: CRFa:
Experiéncia em  reabilitacdo ( ) Sim (
auditiva ) Nao

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacdo em reabilitacdo () Sim ()

auditiva Nao
(apresentar  certificado  do

Curso)

2 - Nome: CRFa:
Experiéncia em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva Nao

(apresentar documento que
ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacéo em reabilitacdo (') Sim ()
auditiva Nao
(apresentar  certificado  do

Curso)

- 01 Assistente Social () Sim () Néo

1 - Nome: CRESS:
- 01 Psicélogo () Sim ()




1 - Nome:

CRP:

2. Instalagdes Fisicas

As instalacdes fisicas do Servico estdo em conformidade com as normas de acessibilidade
para pessoas portadoras de deficiéncia a edificagbes, espago, mobiliario e equipamento urbanos

(NBR 9050:1994).( ) Sim ( ) Nao

2.1. Estrutura fisica.

O Servico dimensiona a sua estrutura fisica de acordo com a sua equipe multiprofissional ( )

Sim () Néo
- Sala para consulta médica

Sala com cabina acustica,
com campo livre e
equipamentos para avaliacdo
audiologica

Sala para
exame de
otoacusticas

Sala com
especificos para
adaptacdo de AASI

Salas para avaliacdo e

realizacdo de
emissoes

equipamentos
selecdo e

terapia fonoaudioldgica
Sala para atendimento
psicolégico

Sala para atendimento em
Servico social

Sala para atividades em
grupo
Sanitarios  independentes

com trocador para bebé
Recepcdo e sala de espera

de acompanhantes

- Area para arquivo médico e

registro de pacientes

Depésito de material de
limpeza

Area  para  guardar
materiais/equipamentos

2.2. Materiais e Equipamentos

O Servico dispde de materiais e equipamentos minimos e dimensiona-os de acordo com a
sua equipe multiprofissional e estrutura fisica ( ) Sim () N&o

() Sim ()
Nao
() Sim ()

Nao

() Sim ()

Nao

() Sim ()

Nao

() Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao
() Sim ()

Nao



- Emissdes Otoacusticas () Sim n° () Nao

- Audidmetro de dois canais () Sim n° () Néo

- Imitancidmetro multifrequencial () Sim n°® () Nao

- Cabina acustica () Sim n° () Nao

- Sistema de campo livre () Sim n° () Néo

- Ganho de inser¢do () Sim n°© () Néo

- Hi-Pro () Sim n® () Néo

- Programas de computacgao periféricos para testes de préteses () Sim n° () Néo

- Conjunto de acessorios para AASI - testador de baterias, baterias, aspirador, estetoscépio,
desumidificador, presilhas, alicates
() Simn° () Néo

- Caneta otoscopio, seringa e massa para pré-moldagem () Sim n® () Néo

- Conjuntos de modelos de AASI adequados ao diferentes graus e tipos de perda auditiva
para testes de sele¢do (no minimo cinco conjuntos) () Sim n° () Néo

- Esfigmomanémetro (adulto e infantil) () Sim n® () Néo

- Estetoscopio duplo () Sim n® () Nao

- Foco Frontal () Sim n® () Néo

- Otoscépio () Sim n°© () Néo

- Especulo Nasal e Auricular (adulto e crianga) () Simn® ___ () Nao

- Diapaséo () Sim n° () Nao

- Pincas (dente de rato, sem dente e em baioneta) () Simn®___ () Nao

- Curetas para remocao de cerume () Sim n°® () Néo

- Esterilizador (elétrico ou com lampada de ultravioleta) () Sim n° () Néo

- Estiletes porta-algodéo () Sim n°© () Néo

- Seringa metélica de 100ml para remocdo de ceriimen
() Simn° () Néo

- Computador () Sim n°© () Nao

- Impressora () Sim n® () Néo

- Programas de Computacéo () Sim n° () Néo

- Cadeira de otorrinolaringologia () Sim n°© () Néo

- Maca estofada com cabeceira reguldvel medindo 1,90 X 0,65 X 0,75 () Sim n°® @)

- Escada de ferro com 2 degraus () Sim n® () Néo
- Carro de curativo () Sim n°® () Néo
- Lixeira para lixo hospitalar () Sim n® () Néo
- Espelho Fixo 1,40 x 1,50 (') Sim n°® () Nao
- Bebé Conforto () Sim () Ndo
- Testes psicoldgicos () Sim () Néo
- Jogos de encaixe () Sim () Nao
- Conjunto basico de instrumentos musicais( ) Sim () Nao
- Brinquedos para ludoterapia e terapia fonoaudiol6gica
() Sim () Néo

3. Produgéo do Servigo

3.1 O Servico tem capacidade para protetizar no méximo 60 (sessenta) pacientes/més,
garantindo atendimento integral aos pacientes (diagndstico, tratamento clinico, sele¢do, adaptacéo
e fornecimento de aparelho de amplificacdo sonora individual — AASI e terapias), em pacientes do
SUS. ( )Sim ( ) Nao

3.2 O Servico ofertard consultas gerais em otorrinolaringologia e exames de média
complexidade em otorrinolaringologia () Sim () Nao

- O numero de consultas a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo 224 por més.



() Sim () Néo
- O nimero de exames a ser oferecido para pacientes externos referenciados serd de no
minimo 112 por més. () Sim ( ) Nao

4. Informagbes complementares (preencher no caso da capacidade de
producdo ser maior do que o minimo exigido no item 3.)

4.1 O Servico possui mais que uma equipe minima com a qualificacdo exigida
( ) Sm n° (acima de duas equipes anexar a discriminacdo dos
profissionais conforme modelo abaixo)

Equipe 2:

- 01 Médico otorrinolaringologista, com titulo de especialista na respectiva area, conferido
pelo Conselho Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de Residéncia
Médica em sua area, reconhecido pelo Ministério da Educacdo ou Sociedade Brasileira afim. ( )

Sim ( ) Néo

1 — Nome: CRM:

Titulo de Especialista ()Sim ()
Nao

Certificado de residéncia () Sim ()

médica Nao

- 02 Fonoaudib6logos inscritos em seu Conselho Regional, preferencialmente com
especializacdo em audiologia reconhecida pelo Ministério da Educagdo e/ou Conselho Federal de
Fonoaudiologia, ou, com capacitacdo e experiéncia em audiologia -diagndstico, protetizacdo e
reabilitagdo auditiva. () Sim () Nao

1 - Nome: CRFa:
Titulo de Especialista () Sim ()
Nao
Capacitacdo e experiéncia em () Sim ()
audiologia N&o

(apresentar  certificado  do
curso e documento que
ateste o tempo de trabalho

na area).

2 - Nome: CRFa:

Titulo de Especialista () Sim ()
Nao

Capacitacdo e experiéncia () Sim ()

(apresentar  certificado  do N&o
curso e documento  que
ateste o tempo de trabalho

na area).

- 02 Fonoaudidlogos inscritos em seu Conselho Regional, preferencialmente com experiéncia
em reabilitacdo auditiva (terapia) comprovada mediante documento que ateste o tempo de



trabalho nessa area de reabilitagdo ou com capacitagdo em reabilitacdo auditiva. ( ) Sim ( )
Né&o

1 - Nome: CRFa:
Experiéncia  em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva Nao

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacdo em reabilitacdo () Sim ()

auditiva N&o
(apresentar  certificado  do

Curso)

2 - Nome: CRFa:
Experiéncia  em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva N&o

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho
nessa area)
Capacitacéo em reabilitacdo (') Sim ()
auditiva ~

Nao
(apresentar certificado do curso)

- 01 Assistente Social () Sim () Néo
1 - Nome: CRESS:

- 01 Psicologo ( ) Sim ( ) N&o
1 - Nome: CRP:

4.2 Producéo do Servico

4.2.1. O Servigo tem capacidade para protetizar no maximo pacientes/més, garantindo
atendimento integral aos pacientes (diagnéstico, tratamento clinico, selecdo, adaptacdo e
fornecimento de aparelho de amplificagdo sonora individual — AASI e terapias), em pacientes do
SUS. ( ) Sim ( ) Néo

4.2.2. O Servico ofertara consultas gerais em otorrinolaringologia e exames de média
complexidade em otorrinolaringologia () Sim () Nao

- O numero de consultas a ser oferecido para pacientes externos referenciados ser4 de no
minimo por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou
estadual.
( )Sim ( ) Nao

- O numero de exames a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo ___ por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou estadual.
( )Sim ( )Né&o

C) SERVICO DE ATENGAO A SAUDE AUDITIVA NA ALTA COMPLEXIDADE



O Servico de Atencdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade, dispde de
estrutura fisica e funcional além de uma equipe multiprofissional devidamente
qualificada e capacitada para a prestacdo de assisténcia especializada as pessoas
com doengas otoldgicas e em especial as pessoas com deficiéncia auditiva.

( )Sm ( ) Nao

1. Recursos Humanos

1.1.1. O Servico conta com um responsavel técnico, com nivel superior, devidamente
habilitado. () Sim () N&o

Nome:
Registro Profissional:

1.1.2. O técnico é responsavel por um Unico servico credenciado pelo SUS ( ) Sim ()
Né&o

1.1.3. O técnico responsavel reside no mesmo municipio ou cidade circunvizinha do servigo
que esta solicitando o credenciamento. ( ) Sim () Nao

1.2. O Servigo dimensiona a sua equipe multiprofissional de acordo com os parametros de
equipe minima e qualificacdo profissional ( ) Sim ( ) N&o

Equipe 1 (minima):

- 02 Médicos otorrinolaringologistas com titulo de especialista na respectiva
area, conferido pelo Conselno Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou,
ainda, certificado de Residéncia Médica em sua area, reconhecido pelo Ministério
da Educacéo ou Sociedade Brasileira afim. ( ) Sm () Nao

1. Nome: CRM:

Titulo de Especialista () Sim ()
Néo

Certificado de residéncia () Sim ()

meédica N&o

2. Nome: CRM:

Titulo de Especialista () Sim ()
N&o

Certificado de residéncia () Sim ()

médica Nao

- 01 Médico neurologista e/ou neuropediatra com titulo de especialista na respectiva éarea,
conferido pelo Conselho Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de
Residéncia Médica em sua éarea, reconhecido pelo Ministério da Educagdo ou Sociedade Brasileira
afim. () Sim ( ) Néo

1 - Nome: CRM:
Titulo de Especialista () Sim ()
N&o

Certifcado de residéncia () Sim ()
médica Nao



- 01 Médico pediatra e/ou neuropediatra com titulo de especialista na respectiva area,
conferido pelo Conselho Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de
Residéncia Médica em sua &rea, reconhecido pelo Ministério da Educagdo ou Sociedade Brasileira
afim.( ) Sim ( ) N&o

1 - Nome: CRM:
Titulo de Especialista () Sim ()
N&o
Certificado de residéncia () Sim ()
médica N&o

- 01 Fonoauditlogo em seu Conselho Regional, com especializacdo em audiologia
reconhecida pelo Ministério da Educagdo e/ou Conselho Federal de Fonoaudiologia e experiéncia
em audiologia infantil (diagnostico, protetizagdo e reabilitagdo auditiva).

( )Sim ( ) Nao

1 - Nome: CRFa:
Titulo de Especialista () Sim ()
N&o
Experiéncia  em  audiologia () Sim ()
infantil (minimo dois anos) Nao

(apresentar documento que () Sim ()
ateste o tempo de trabalho Nao
na area de audiologia infanti)

- 02 Fonoaudidlogos inscritos em seu Conselho Regional, com especializacdo em audiologia
reconhecida pelo Ministério da Educacdo e/ou Conselho Federal de Fonoaudiologia, ou, com
capacitacdo e experiéncia em audiologia (diagnostico, protetizacdo e reabilitacdo auditiva). ( )
Sim () Néo

1 - Nome: CRFa:

Titulo de Especialista () Sim ()
Nao

Capacitacdo e experiéncia em () Sim ()

audiologia (minimo dois Nao

anos)

(apresentar  certificado  do
curso e documento que
ateste o tempo de trabalho
nessa area)

2 - Nome: CRFa:
Titulo de Especialista () Sim ()

N&o
Capacitacdo e Experiéncia em () Sim ()
audiologia (minimo dois Nao
anos)

(apresentar  certificado  do



curso e documento que
ateste o tempo de trabalho
nessa area)

- 03 Fonoaudidlogos inscrito em seu Conselho Regional, preferencialmente com experiéncia
em reabilitacdo auditiva (terapia) comprovada mediante documento que ateste o tempo de
trabalho nessa area de reabilitagdo ou com capacitagdo em reabilitacdo auditiva (apresentar
certificado do curso). () Sim () Néo

1 - Nome: CRFa:
Experiéncia em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva N&o

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacdo em reabilitacdo () Sim ()

auditiva Nao
(apresentar  certificado  do
Curso)

2 - Nome: CRFa:

Experiéncia em reabilitacdo auditiva (') Sim ()
(apresentar documento que Nio
ateste o tempo de trabalho

nessa area)
Capacitacéo em reabilitacdo (') Sim ()

auditiva N&o
(apresentar  certificado  do

Curso)

3 - Nome: CRFa:
Experiéncia  em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva N&o

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacdo em reabilitacdo () Sim ()
auditiva Nao
(apresentar  certificado  do

Curso)

- 01 Assistente Social () Sim () Nao
1 - Nome: CRESS:

- 01 Psicologo () Sim () Né&o
1 - Nome: CRP:

2. Instalagdes Fisicas



As instalacdes fisicas do Servico estdo em conformidade com as normas de acessibilidade
para pessoas portadoras de deficiéncia a edificacdes, espaco, mobiliario e equipamento urbanos
(NBR 9050:1994). ( ) Sim ( ) Nao

2.1. Estrutura fisica
O Servico dimensiona a sua estrutura fisica de acordo com a sua equipe multiprofissional ( )
Sim ( ) Néo

- Salas para consultas médicas ( ) Sim n®___ () Néo

- Salas para avaliagdo e terapia fonoaudioldgica ( ) Sim n°®___ ( ) Nao

- Sala com cabina acustica, campo livre, refor¢co visual e equipamentos para avaliagcdo
audioldgica ( ) Sim n®___ () Nao

- Sala para exame complementar — Potencial Evocado Auditivo ( ) Sim n°__ ( ) Nao

- Sala para exame complementar — EOA () Sim n°® __ () Néo

- Sala com equipamentos especificos para selecdo e adaptagdo de AASI ( ) Sim n° _ (
) Nao

- Sala para atividades em grupo () Sim n° ( ) Néo
- Sala para atendimento psicolégico ( ) Sim n®__ () Néo
- Sala para atendimento em Servico Social ( ) Sim n°®___
() Nao
- Sala de reunido de equipe ( ) Sim n°____ ( ) Nao
- Recepcao e sala de espera para acompanhantes () Sim
( ) Nao
- Sanitarios independentes com trocador para bebé ( ) Sim ( ) Néo
- Area para arquivo médico e registro de pacientes () Sim ( ) N&o
- Deposito de material de limpeza () Sim () Nao
- Area para guardar materiais/equipamentos () Sim () N&o

2.2 Materiais e Equipamentos
O Servico dispSe de materiais e equipamentos minimos e dimensionados de acordo com a
sua equipe multiprofissional e estrutura fisica. ( ) Sim ( ) Néo

- Emiss6es Otoacusticas
(evocadas transientes e por produto de distorc¢éo)
( )Sim n° ( ) Nao

- Potenciais Evocados Auditivos de curta, média e longa laténcia ( ) Sim n®__ ( ) Néo
- Audidmetro de dois canais ( ) Sim n°___ ( ) Né&o

- Imitancidbmetro multifrequencial ( ) Sim n°®__ ( ) Nao

- Cabina acustica ( ) Sim n°__ ( ) Nao

- Sistema de campo livre ( ) Sim n®__ () Né&o

- Sistema completo de reforgo visual () Sim n°®__ ( ) Nao

- Ganho deinser¢do ( ) Sim n°__ ( ) Néo

-HIPRO( )Sim n®___ ( ) Néao

- Programas de computagao periféricos para teste de préteses ( ) Sim n®___ () Nao

- Conjunto de acessorios para AASI - testador de baterias, baterias, aspirador, estetoscépio,
desumidificador, presilhas, alicate
( )Sim n®°___ ( )Nao

- Caneta otoscépio, seringa e massa para pré-moldagem
( )Sim n°___ ( )Néo

- Conjuntos de modelos de AASI adequados aos diferentes graus e tipos de perda auditiva
para testes de sele¢do (no minimo 5 conjuntos) ( ) Sim n°®__ ( ) Nao



- Esfigmomandmetro (adulto e infantil) (
- Estetoscopio duplo () Sim n°__ (
- Foco Frontal ( ) Sim n°®___ ( ) Néo
- Otoscépio () Sim n®__ ( ) Nao
- Especulo Nasal (adulto e infantil) ( ) Sim n°___ ( ) Néo
- Especulo Auricular (adulto e infantil) ( ) Sim n®___ () N&o
- Diapasdo ( ) Sim n°__ ( ) Né&o
- Pingas (dente de rato, sem dente e em baioneta) ( ) Sim n°__ ( ) N&o
- Aspirador a vacuo com pontas de calibres diferenciados
( )Sim n°___ ( )Néo
- Curetas para remocgédo de cerumen () Sim n°__ ( ) Néo
- Seringa metalica de 100ml para remogéao de cerimen
( )Sim n°___ ( )Néo

Sim n° ( ) Néo
N&o

)
)

- Estufa e/ou Autoclave ( ) Sim n°®__ () Néo

- Estilete porta-algoddo ( ) Sim n°___ ( ) Nao

- Martelo de percussdo () Sim n°®__ () Néo

- Oftalmoscépio ( ) Sim n°__ ( ) Nao

- Computador ( ) Sim n°___ ( ) Néao

- Impressora () Sim n®___ ( ) Nao

- Cadeira de Otorrinolaringologia ( ) Sim n®__ () Nao

- Maca estofada com cabeceira regulavel ( ) Sim n°® __
( ) Nao

- Escada de ferro com 2 degraus ( ) Sim n®___ () Nao

- Carro de curativo () Sim n° ( ) Néo

- Carro de medicamento ( ) Sim n°__ ( ) Néo

- Lixeira para lixo hospitalar ( ) Sim n°®___ ( ) Nao

- Espelho Fixo 1,40 x 1,50 ( ) Sim n°__ ( ) Nao

- Bebé Conforto () Sim () Néo

- Berco () Sim () Néo

- Testes Psicoldgicos () Sim () N&o

- Conjunto bésico de instrumentos musicais () Sim () Nao

- Jogos de encaixe () Sim ( ) Néo

- Brinquedos para ludoterapia e terapia fonoaudiologica () Sim ( ) Néo
- Brinquedos para faixa etaria0 — 3 anos ( ) Sim ( ) Nao

3. Produgéo do Servico

3.1 O Servico tem capacidade para protetizar no maximo 60 (sessenta)
pacientes/més, garantindo atendimento integral aos pacientes (diagndstico,
tratamento clinico, selecdo, adaptacdo e fornecimento de aparelho de amplificacdo

sonora individual — AASI e terapias), em pacientes do SUS. ( ) Sim () Nao

3.2 O Servico ofertara consultas gerais em otorrinolaringologia e exames de média
complexidade em otorrinolaringologia. ( ) Sim () N&o

- O numero de consultas a ser oferecido para pacientes externo referenciados ser4 de no
minimo 224 por més.
( )Sim ( )Né&o

- O numero de exames a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo 112 pormés. () Sim ( ) Nao

4. Informagbes complementares (preencher no caso da capacidade de
producédo ser maior do que o minimo exigido no item 3.)



4.1 O Servico possui mais que uma equipe minima com a qualificacdo exigida
( )Sm n°___

(acima de duas equipes anexar a discriminacdo dos profissionais conforme
modelo abaixo)

Equipe 2:

- 02 Médicos otorrinolaringologistas com titulo de especialista na respectiva
area, conferido pelo Conselho Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou,
ainda, certificado de Residéncia Médica em sua area, reconhecido pelo Ministério
da Educacéo ou Sociedade Brasileira afim. ( ) Sm () Néo

1. Nome: CRM:
Titulo de Especialista ()Sim ()
N&ao
Certificado de residéncia () Sim ()
médica Néo
2. Nome: CRM:
Titulo de Especialista () Sim ()
Nao
Certificado de residéncia () Sim ()
meédica N&o

- 01 Médico neurologista e/ou neuropediatra com titulo de especialista ra respectiva area,
conferido pelo Conselho Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de
Residéncia Médica em sua &rea, reconhecido pelo Ministério da Educagdo ou Sociedade Brasileira
afim. () Sim ( ) Nao

1 - Nome: CRM:
Titulo de Especialista () Sim ()
Nao
Certificado de residéncia () Sim ()
meédica N&o

- 01 Médico pediatra e/ou neuropediatra com titulo de especialista na respectiva &area,
conferido pelo Conselho Federal de Medicina ou Sociedade Brasileira afim ou, ainda, certificado de
Residéncia Médica em sua é&rea, reconhecido pelo Ministério da Educagdo ou Sociedade Brasileira
afim.( ) Sim ( ) Nao

1 - Nome: CRM:
Titulo de Especialista () Sim ()
Néo
Certificado de residéncia () Sim ()
meédica N&o

- 01 Fonoauditlogo em seu Conselho Regional, com especializagdo em audiologia
reconhecida pelo Ministério da Educacdo e/ou Conselho Federal de Fonoaudiologia e experiéncia
em audiologia infantil (diagnostico, protetizacdo e reabilitagdo auditiva).

( )Sim ( )Né&o
1 - Nome: CRFa:




Titulo de Especialista () Sim ()
Nao

Experiéncia em audiologia infantil (') Sim ()

(minimo dois anos) N&o

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

na area de audiologia infantil)

- 02 Fonoaudiélogos inscritos em seu Conselho Regional, com especializagdo em audiologia
reconhecida pelo Ministério da Educagdo e/ou Conselho Federal de Fonoaudiologia, ou, com
capacitacdo e experiéncia em audiologia (diagnostico, protetizacdo e reabilitagdo auditiva). ( )
Sim () Néo

1 - Nome: CRFa:
Titulo de Especialista () Sim ()
Néo

Capacitacdo e Experiéncia em () Sim ()
audiologia (minimo dois Nao
anos)

(apresentar  certificado  do

curso e documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

2 - Nome: CRFa:

Titulo de Especialista () Sim ()
N&o

Capacitacdo e Experiéncia em () Sim ()

audiologia (minimo dois N&o

anos)

(apresentar  certificado  do
curso e documento que
ateste o tempo de trabalho
nessa area)

- 03 Fonoaudidlogos inscritos em seu Conselho Regional, preferencialmente com experiéncia
em reabilitacdo auditiva (terapia) comprovada mediante documento que ateste o tempo de
trabalho nessa area de reabilitagdo ou com capacitagdo em reabilitacdo auditiva (apresentar
certificado do curso). () Sim () Néo

1 - Nome: CRFa:
Experiéncia  em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva Nao

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacdo em reabilitacdo () Sim ()



auditiva Nao
(apresentar  certificado  do

Curso)

2 - Nome: CRFa:
Experiéncia  em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva Nao

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacdo em reabilitacdo () Sim ()

auditiva N&o
(apresentar  certificado  do

Curso)

3 - Nome: CRFa:
Experiéncia em  reabilitacdo () Sim ()
auditiva Nao

(apresentar documento que

ateste o tempo de trabalho

nessa area)

Capacitacdo em reabilitacdo () Sim ()
auditiva N&o
(apresentar  certificado  do

Curso)

- 01 Assistente Social () Sim () Néo

1 - Nome: CRESS:

- 01 Psicologo () Sim ()
Nao
() Sim ()
Nao

1- Nome: CRP:

4.2 Producéo do Servico

4.2.1. O Servigco tem capacidade para protetizar no maximo pacientes/més, garantindo
atendimento integral aos pacientes (diagndéstico, tratamento clinico, selecdo, adaptacdo e
fornecimento de aparelho de amplificagdo sonora individual — AASI e terapias), em pacientes do
SUS. ( )Sim ( ) Nao

4.2.2. O Servigo ofertar4d consultas gerais em otorrinolaringologia e exames de média
complexidade em otorrinolaringologia ( ) Sim ( ) N&o

- O numero de consultas a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou
estadual.
( )Sim ( ) Nao



- O numero de exames a ser oferecido para pacientes externos referenciados sera de no
minimo por més, de acordo com as necessidades definidas pelo gestor municipal ou estadual.
( )Sim ( ) Nao

INFORMAGOES ADICIONAIS:
Anexar cdpia do diploma de graduacdo, titulos, curso de capacitacdo e
comprovantes de experiéncia dos profissionais.

INTERESSE DO GESTOR (ESTADUAL OU MUNICIPAL EM GESTAO PLENA) NO
CREDENCIAMENTO:

CONCLUSAO:

De acordo com vistoria realizada in loco, nodia__ /__/ a Instituicdo cumpre com 0s

requisitos da Portaria SAS/MS n° 587, de 07 de outubro de 2004.

OBSERVACOES:

LOCAL / DATA:

CARIMBO E ASSINATURA DO GESTOR:

ANEXO IV

DIRETRIZES PARA O FORNECIMENTO DE APARELHOS DE AMPLIFICAGAO SONORA INDIVIDUAL
(AASI)

Os Servicos habilitados pelo Ministério da Saude para o fornecimento @ Aparelhos de
Amplificagdo Sonora Individual (AASI), devem garantir & pessoa portadora de deficiéncia auditiva o
melhor uso possivel do seu residuo auditivo. Para tanto devem oferecer um processo de
reabilitacdo que garanta desde a selecdo e adaptacdo do tipo e caracteristicas tecnoldgicas do AASI
adequados as caracteristicas audiologicas e necessidades acuUsticas do individuo, o
acompanhamento periédico com monitoramento audiolégico da perda auditiva e da amplificagdo e
orientagdo e treino do manuseio do AASI, até a terapia fonoaudiol6gica para o desenvolvimento
das habilidades auditivas e de linguagem do usuario.

Os adultos ou criangas que apresentem dificuldades de comunicacdo decorrentes de uma
perda auditiva sdo candidatos potenciais ao uso de aparelho de amplificacdo sonora individual. As
indicacbes do uso de Aparelho de Amplificagdo Sonora Individual (AASI) seguirdo recomendagdes



divididas em trés classes fundamentais, adaptadas da literatura médica e fonoaudioldgica,
conforme se segue:

Classe I: H& consenso quanto a indicagdo do Aparelho de Amplificacédo
Sonora Individual (AASI) e o

consenso é resultado de estudos a partir de evidéncias cientificas.

Classe 11: H& controvérsia quanto & indicacdo do AASI.

Classe IllI: H& consenso quanto & falta de indicagdo ou contra-indicacdo do
AASI.

A — CRITERIOS DE INDICACAO DO USO DO AASI

Classe |

1. Individuos adultos com perda auditiva bilateral permanente que apresentem, no melhor
ouvido, média dos limiares tonais nas frequéncias de 500, 1000, 2000 e 4000 Hz, acima de 40 dB
NA.

2. Criangas (até 15 anos incompletos) com perda auditiva bilateral permanente que
apresentem, no melhor ouvido, média dos limiares tonais nas frequéncias de 500, 1000, 2000 e
4000 Hz, acima de 30 dB NA.

Classe 11

3. Criangas com perdas auditivas cuja média dos limiares de audibilidade encontra-se entre
20 dBNA e 30 dBNA (perdas auditivas minimas).

4. Individuos com perdas auditivas unilaterais (desde que apresentem dificuldades de
integracgdo social e/ou profissional).

5. Individuos com perda auditiva flutuante bilateral (desde que tenham monitoramento
médico e audiolégico sistematico).

6. Individuos adultos com perda auditiva profunda bilateral pré-lingual, ndo-oralizados (desde
que apresentem, no minimo, detecgdo de fala com amplificacéo).

7. Individuos adultos com perda auditiva e distarbios neuro-psico-motores graves, sem
adaptacdo anterior de AASI e sem uso de comunicacéo oral.

8. Individuos com alteragdes neurais ou retrococleares (apoés teste).

9. Perda auditiva limitada a freqiiéncias acima de 3000 Hz.

Classe Il
10. Intoleréncia a todo tipo de amplificacdo/controle de ganho devido a um recrutamento
intenso.

11. Anacusia unilateral com audi¢céo normal no ouvido contra-lateral.

B - AVALIACAO DIAGNOSTICA NECESSARIA PARA A INDICACAO DO USO DE AASI E SELECAO DA
AMPLIFICACAO

Pacientes acima de trés anos (Servicos na Média Complexidade)

1. Avaliacdo otorrinolaringoldgica

2. Avaliag&o audiologica:

2.1. Anamnese fonoaudiologica

2.2. Audiometria tonal limiar ou audiometria condicionada por via aérea e via
Ossea

2.3. Logoaudiometria (LDV, LRF, IRF);

2.4. Imitanciometria

2.5. Pesquisa do nivel de desconforto (tom puro e fala);



2. Testes de percepcéo de fala
3. Avaliacdo de linguagem
4. Questionarios de avaliacdo do desempenho auditivo;

Pacientes acima de trés anos para o diagnéstico diferencial (Servicos na Alta
Complexidade)

6. Avaliacdo otorrinolaringologica

7. Avaliacdo audioldgica:

7.1. Anamnese fonoaudioldgica;

7.2. Audiometria tonal limiar ou audiometria condicionada por via aérea e via
Ossea

7.3. Logoaudiometria (LDV, LRF, IRF);

7.4. Imitanciometria

7.5. Pesquisa do nivel de desconforto (tom puro e fala);

7.6 Potencial evocado auditivo de curta, média ou longa laténcia;

7.7. Emiss@es otoacusticas evocadas transiente e/ou produto de distorcao;

7.8 Testes de processamento auditivo;

8. Avaliacio de linguagem;

9. Testes de percepc¢ao de fala;

10. Questionarios de avaliacdo do desempenho auditivo;

Pacientes até trés anos (Servigcos na Alta Complexidade)

11. Avaliacdo otorrinolaringolégica
12. Avaliagdo Audioldgica:

12.1. Anamnese fonoaudiolégica;
12.2. Emissdes otoacusticas transiente e produto de distorcéo;
12.3. Observacédo de respostas comportamentais a estimulos sonoros;

12.4. Potencial evocado auditivo de curta e/ou média laténcia;

12.5. Imitanciometria;

12.6. Audiometria de refor¢o visual (VRA) ou audiometria lidica, realizada preferencialmente
com fones;

13. Medida da diferenca entre acoplador de 2,0 ml e orelha real (RECD);
14. Avaliagdo de linguagem

15. Testes de percepcéao de fala;
16. Questionarios de avaliacdo do desempenho auditivo.

C — SELECAO E ADAPTAGAO DE AASI

1. Tipo do aparelho

1.1. A escolha do tipo de aparelho devera ser feita com base nas
necessidades individuais do paciente, levando-se em conta 0 grau e a configuracdo
de perda de audicdo e as caracteristicas eletroacUsticas e tecnolégicas do AASI
necessarias.



1.2. Em criancas até 3 (trés) anos de idade o tipo de aparelho deve
possibilitar ajustes finos adicionais, necessarios na medida em que se obtenha uma
caracterizagcdo mais acurada do status auditivo e da percepcéo de fala da crianca.;
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1.3. Em criancas até 8 (oito) anos é preferencial o uso de aparelhos
retroauriculares;

1.4. Deverdo ser selecionados e testados no minimo 3 (trés) marcas
diferentes de AASI.

2. Adaptacdo por via aérea ou por via 0ssea

2.1. A adaptacdo de AASI de condugdo Gssea procede nos seguintes casos:

- Individuos cujas condi¢bes anatbmicas e/ou fisiolégicas da orelha externa e/ou orelha
média impossibilitem a utilizacdo de AASI de condugdo aérea.

- Individuos que apresentem perdas auditivas com presenca de grande diferencial
aéreo/6sseo, quando ndo for possivel atingir a quantidade de ganho e saida prescritos via utilizagdo
de AASI de conducédo aérea.

2.2. Nos casos de adaptacdo por via 6ssea é preferencial a utilizacdo de aparelhos que
apresentem a abertura do microfone localizada ao nivel da orelha.

3. Adaptacédo unilateral x bilateral

3.1. E preferencial a indicagéo bilateral

3.2. A adaptacgdo de AASI unilateral procede nos seguintes casos:

- Adulto com perda auditiva assimétrica quando a avaliacdo indicar o ndo beneficio da
adaptacao bilateral.

- Adulto com perda auditiva assimétrica quando um dos lados é anacusico.

- Perda auditiva bilateral, quando as condi¢des anatdmicas e/ou fisiolégicas da orelha
externa e/ou orelha média impossibilitarem a utilizagdo de AASI de condugdo aérea bilateral e
guestdes de conforto impossibilitarem o uso de AASI de condugédo éssea.

- Opgao do paciente ap6s experiéncia bilateral

4. Molde auricular

4.1. Os testes para selecdo de AASI devem ser realizados utilizando-se molde auricular
adequado ao tipo de aparelho e as necessidades acuUsticas e anatdmicas do paciente.

4.2. O molde auricular deve ser confeccionado especialmente para cada
paciente.

4.3. Em crianca até 12 (doze) meses o molde dever4 ser renovado, no
minimo, trimestralmente e a partir desta idade com intervalos semestrais.

4.4. Em adulto o molde devera ser renovado uma vez por ano

4.5. Excegdes em que a periodicidade da renovacéo do molde pode variar:

- Quando houver danificacdo do molde

- Casos de doencas cronicas de orelha média ou externa

- Necessidade de modificacdes acuUsticas do AASI que demandem a confeccdo de outro
molde

5. Selecéo das caracteristicas eletroacusticas
5.1. Deve constar no prontuario do paciente:

- Os valores do ganho, resposta de freqliéncia e saida méxima prescritos a
partir dos limiares auditivos e/ou medidas supraliminares.
- A regra prescritiva utilizada para estes célculos.



- As caracteristicas dos circuitos especiais, as entradas alternativas, a
necessidade de AASI por conducdo 0ssea.

5.2. Na selecdo de ganho e saida maxima para bebés e criancas até 3 (trés)
anos devem, necessariamente, ser utilizados métodos prescritivos que considerem
a medida da diferenca entre o acoplador e a orelha real (RECD).

5.3. Os aparelhos selecionados devem estar devidamente cadastrados pelos
fabricantes e distribuidores junto ao Ministério da Saude.

5.4. Os aparelhos selecionados devem estar classificados segundo as
caracteristicas e recursos eletroacusticos, conforme apresentado abaixo:

TECNOLOGIA
Tipo A Tipo B Tipo C
PROGRAMACAO Nao Programaveis | Programaveis.
programavel Ou néo
MODO DE Aérea ou Aérea ou Aérea
CONDUCAO DO Ossea dssea
SOM
CONTROLE DE PC ou Compressao Compressao
SAIDA Compresséao de limitacdo de limitagéo
de limitacdo
COMPRESSAO | MONOCANAL | WDRC mono WDRC
ou multicanal multicanal

CONTROLES |Ganho, corte| Ganho, corte| Ganho, corte
DISPONIVEIS |de grave e/ou|de grave e/ou|de grave e/ou
corte de| corte de| corte de
agudo, agudo, agudo,
controle  para|controle  para|controle  para
saida maxima. |saida maxima, |saida

controle do| maxima,

limiar e/ou| controle do

razao de| limiar e/ou

compressao. razéo de
compressao

e/ou  controle
das constantes
de tempo da

compressao.
CONTROLE DE Manual Manual Manual e/ou
VOLUME e/ou automatico
automatico
ENTRADAS Bobina Bobina Bobina
ALTERNATIVAS telefonica telefbnica telefébnica e/ou

e/ou entrada e/ou entrada entrada de




de audio de audio audio
MEMORIAS Unica Unica ou Unica ou
multmemo6ria | multimemoria
MICROFONE Omnidirecional | Omnidirecional | Omnidirecional
ou direcional ou direcional ou direcional
CONTROLE DE Algoritmo para
RUIDO reducéo de
ruido.
EXPANSAO Expanséo
FEEDBACK Algoritmo para
reducgéo de
feedback (tipo
passivo)

O percentual de prescricdo e fornecimento pelos Servicos de Atencdo a Salde Auditiva das
diferentes classes de tecnologia de aparelho de amplificagdo sonora individual (AASI) é de:

- Tipo A: 50%

- Tipo B: 35%

- Tipo C: 15%

6. Verificacdo do desempenho e beneficio fornecido pelo aparelho

6.1. A verificacdo do ganho e saida méxima deve ser realizada utilizando-se
medidas com microfone sonda ou medidas em campo livre.

6.2. Com criangas menores de 3 anos devem ser necessariamente utilizados
medidas com microfone-sonda para a avaliacdo objetiva da resposta saida com
diferentes sons de entrada e realizada a medida de saturacdo no acoplador e
sendo utilizada a RECD como fator de corregéo.

7. Validagéo

7.1.A validacio da amplificacdo deve ser feita com a aplicacdo de protocolos
de percepcao de fala e de questionarios de avaliacdo do beneficio e satisfacdo do
paciente e/ou familia, adequados para a idade e habilidade auditiva do paciente.

D - ACOMPANHAMENTO

O Servico € responsavel pelo acompanhamento periddico destes pacientes
monitorando a perda auditiva e a efetividade do uso do AASI.

Adultos (uma vez por ano)

1. Avaliagéo Otorrinolaringolégica
2. Avaliacdo Audiologica

2.1. Audiometria tonal

2.2. Logoaudiometria

2.3. Imitanciometria



2.4. Audiometria em campo com pesquisa do ganho funcional

2.5. Ganho de inser¢cdo

3. Testes de percepcao de fala

4. Questionarios de avaliacdo do beneficio e satisfagéo

5. Avaliacdo e orientacdo do manuseio, aconselhamento, orientacdo sobre
estratégias de comunicacao

6. Reposicéo de molde auricular

Pacientes até 3 anos (até quatro vezes por ano)

1. Avaliacdo otorrinolaringolégica

2. Avaliacao audioldgica

2.1. Imitanciometria

2.2. Audiometria de Reforco Visual (VRA) a partir dos 5 meses

2.3. Ganho de insercao

2.4. Medida do RECD

3. Protocolo de avaliagdo da funcéo auditiva

4. Protocolo de avaliagdo do desenvolvimento de linguagem

5. Orientacdo a familia quanto ao manuseio do AASI e seus componentes e
conscientizacdo quanto a necessidade da terapia fonoaudioldgica

6. Reposicéo de molde auricular

Pacientes maiores de 3 anos (até 2 vezes por ano)

1. Avaliacdo otorrinolaringolégica

2. Avaliacao audioldgica

2.1. Imitanciometria

2.2. Audiometria tonal

2.3. Logoaudiometria

2.4. Audiometria em campo com pesquisa do ganho funcional

2.5. Pesquisa do ganho de insercéo

2.6. Protocolos de avaliaco da funcdo auditiva

2.7. Protocolos de avaliagdo do desenvolvimento de linguagem

2.8. Orientacdo a familia quanto ao manuseio e conscientizacdo quanto a
necessidade da terapia fonoaudiolégica

2.9. Reposicao de molde auricular

A indicacéo de reposicdo de AASI deve ocorrer nas seguintes situagoes:

- Perda auditiva progressiva comprovada, em que ndo ha possibilidade de
regulagem do AASI anteriormente adaptado.

- Perda ou roubo devidamente comprovado

- Falha técnica do funcionamento dos componentes internos e/ou externos
do AASI, findo o prazo de garantia do aparelho.

E - TERAPIA FONOAUDIOLOGICA

O Servico € responsavel pela reabilitagdo integral destes pacientes devendo garantir a terapia
fonoaudioldgica:



1. Terapia fonoaudiol6gica
1.1. Adultos: sessGes de 45 min., uma vez por semana, individual, durante 4
(quatro) semanas. Avaliacdo e reabilitacdo dos aspectos auditivos e de linguagem

com registro de sua evolugéo.

Criancas: duas sessfes semanais de 45 minutos, individual. Avaliacdo e reabilitacdo dos aspectos
auditivos e de linguagem com registro de sua evolucdo de setembro de 2004, para o(S)
credenciamento(s) solicitado(s). ( ) Sim ( ) N&o

ANEXO V

QUANTITATIVO DE SERVIGOS DE ATENGAO A SAUDE AUDITIVA

Os parametros utilizados para a distribuicdo dos Servicos de Atencdo a Saude
Auditva na Média e na Alta Complexidade € de 1 (um) servico para cada
1.500.000 habitantes. Para garantir a assisténcia as pessoas portadoras de
deficiéncia auditiva nos estados cuja populacdo é inferior a 1.500.000 habitantes
foi estipulado 1 (um) servico e nos estados cuja populacdo esteja entre 2.000.000
e 3.000.000 habitantes 2 (dois) servigos.

Aqueles estados que solicitarem credenciamento/habilitacdo de mais de um servigo, poderdo
distribui-los, a critério do gestor, de forma que até 50% (cinquenta por cento) deles sejam Servigos
de Atencdo a Saude Auditiva na Alta Complexidade.

UF Populacio Quantitativo
Maximo de
Servigos
NORTE 12 911 170 11
AC 557 882 1
AM 2 817 252 2
AP 447 032 1
PA 6 195 965 4
RO 1 380 952 1
RR 324 397 1
TO 1 157 690 1
NORDESTE 47 782 487 33
AL 2 827 856 2
BA 13 085 769 9
CE 7 431 597 5
MA 5 657 552 4
PB 3444 794 2
PE 7 929 154 5
PI 2 843 428 2
RN 2 777 509 2
SE 1784 829 2




SUDESTE 72 430 193 47
ES 3 097 498 2

MG 17 905 134 11
RJ 14 392 106 9

SP 37 035 456 25
SUL 25 110 348 16
PR 9 564 643 6

RS 10 187 842 7

SC 5 357 864 3

CENTRO- 11 638 658 9

OESTE

DF 2 051 146 2

GO 5 004 197 3

MS 2 078 070 2

MT 2 505 245 2

TOTAL 169 872 856 116
BRASIL
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