ESTADO DE SANTA CATARINA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE SERVICOS ESPECIALIZADOS E REGULACAO
GERENCIA DE REGULAGAO AMBULATORIAL

PROTOCOLO DE ACESSO PARA CONSULTA EM REPOSICAO DE APARELHO DE
AMPLIFICACAO SONORO INDIVIDUAL
REVISAO DE APARELHO AUDITIVO
0710875 — COD. INTERNO
030101004-8 — COD. UNIFICADO

INDICACOES:

e Usuarios de aparelho de amplificagdo sonoro individual (AASI) acompanhados nos

Servicos de referéncia, com necessidade de reposicdo apds prazo de validade.

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

v" Indicar o documento apresentado pelo usuério: Boletim de ocorréncia, laudo de
assisténcia técnica, checklist do prestador.

v" No caso de BO, informar: ndmero de série do(s) AASI(s), a quantidade (se um ou dois
AASI), e se for apenas um aparelho, identificar de qual orelha (direita/esquerda).

v No caso de falha técnica do funcionamento, informar: marca, modelo e n2 de série do
AASI, o valor do laudo da assisténcia técnica.

v" No caso do checklist, informar: o parecer do fonoaudiélogo, nimero de série dos
aparelhos auditivos, nimero de horas de uso do AASI.

v Informar se apresentou atestado de matricula ou declaragdo do trabalho.

v" Nao é necessario o “Encaminhamento SASA”

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v FONOAUDIOLOGOS OU ENTREGA DE DOCUMENTACAO PELO USUARIO OU SEU
REPRESENTANTE.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

e Usuarios que necessitam de reposi¢do de um ou dois AASI,
com idades de zero a 14 anos, 11 meses e 29d na data da
solicitagao.

e Usuario que apresente atestado de frequéncia
educacional.

e Usuario que necessita a reposicdo do aparelho
AMARELO bilateralmente;
e Usudrio com uso do AASI em torno de 8 horas diarias;
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VERDE e Usuario que necessita a reposi¢do unilateralmente

e Usuario ha mais de 5 anos sem uso de AASI

e usudrio que perdeu AASI no prazo de garantia

e usuario que recebeu AASI de reposicao no intervalo menor
que 12 meses

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
o SANTA CATARINA. Diretrizes de Atencdo a Saude Auditiva na Rede de
Cuidados a Saude da Pessoa com Deficiéncia em Santa Catarina. 2018

e BRASIL. Instrutivo de Reabilitacao Auditiva, Fisica, Intelectual e Visual. 2020

e COLABORADORES:

. Jagueline Reginatto — Coordenadora da Area da Salude da Pessoa com Deficiéncia e Gerente de
Habilitacdo e Redes de Atencdo

« Sabrina Vieira da Luz — Fonoaudidloga responsavel pelos Servicos de Saude Auditiva -
SES/GEHAR

« Janice Westphal Roman Nappi — Fonoaudidloga — SES/GEHAR
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