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RESUMO EXPANDIDO 

 

 

Introdução: Um sistema auditivo íntegro é essencial para proporcionar a 

aquisição e o desenvolvimento adequados da fala e da linguagem, pois o contato 

que a criança tem com o ambiente auditivo ao seu redor durante os primeiros 

anos de vida é o que garantirá que ela aprenda os sons necessários para a 

produção da fala. O programa de Triagem Auditiva Neonatal (TAN) exerce um 

papel importante na detecção de casos de deficiência auditiva em neonatos e, 

consequentemente, na intervenção precoce na audição infantil e, portanto, a 

evasão de pacientes de serviços de triagem é um fator a ser monitorado para se 

adquirir melhores resultado nessa intervenção. Objetivos: Evidenciar a 

porcentagem de evasão dos pacientes da TANE (triagem realizada em neonatos 

com indicadores de risco para perda auditiva) nas etapas de reteste e 

acompanhamento e o perfil das crianças atendidas por esse serviço do HC-

UFMG. Métodos: Trata-se de um estudo observacional, retrospectivo e 

descritivo. Foram incluídos na amostra as crianças atendidas pelo serviço de 

TANE do HC-UFMG entre junho de 2016 e novembro de 2019 9 (n=451), 

excluindo-se da pesquisa os indivíduos cujas informações de alta, triagem, 

conduta e atendimento não constam no banco de dados e cuja tentativa de 

consegui-las com seus responsáveis não foi realizada a tempo de se concluir a 

pesquisa (n=68). Resultados: A amostra foi composta por 383 crianças, 200 do 

sexo masculino e 183 do sexo feminino. Os principais indicadores de risco para 

perda auditiva encontrados entre os usuários desse serviço foram permanência 

na UTI Neonatal por mais de cinco dias (75,5%), ventilação mecânica (36,3%) e 

hiperbilirrubinemia (27,1%). Após as buscas ativas do serviço de TANE do HC-

UFMG dos pacientes que evadiram da triagem, a taxa de evasão encontrada 

para o período de 2016 a 2019 foi de 46,7% (179 pacientes), dos quais evadiram 

79,3% (142) durante o acompanhamento e 20,7% (37) durante a etapa do 

reteste. Conclusão: A presente pesquisa evidencia uma taxa de evasão de 

46,7% no período avaliado, sendo que a maioria (79,3%) das crianças que 

evadiram, o fizeram na etapa de acompanhamento, no entanto, são necessárias 

mais informações para definir com exatidão as causas desse fenômeno. Sugere-

se, em consideração à recente pandemia de COVID-19, que estudos posteriores 

busquem evidenciar o impacto dessa situação na evasão da TANE. 

 

Descritores: Audição, Neonato, Triagem Neonatal. 
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