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Perché il mio bambino ha  
bisogno di un altro screening? 
L’udito del tuo bambino è stato sottoposto a screening mediante otoemissioni 
acustiche (OAE) o con il test dei potenziali evocati uditivi (ABR), oppure sono stati 
utilizzati entrambi i metodi (lo screening è un controllo rapido per verificare se il 
bambino è in grado di sentire i suoni).

Da un primo screening non è stato possibile ottenere un risultato ottimale per uno o 
per entrambi gli orecchi del tuo bambino. Molti bambini devono essere sottoposti a 
un secondo screening. I movimenti del bambino, i rumori nella stanza o la presenza  
di liquido nell’orecchio dopo la nascita potrebbero aver falsato i risultati. Il tuo  
bambino potrebbe non avere problemi di udito, ma dobbiamo effettuare un altro 
controllo per accertarlo. 

È dunque necessario sottoporlo a un altro screening dell’udito nel periodo  
compreso tra una settimana e un mese di vita. Un membro dello staff ospedaliero ti 
aiuterà a scegliere la data in cui tornare per effettuare il test. Oppure, ti verrà  
indicato un luogo vicino a casa tua dove il bambino potrà ricevere una seconda visita 
di controllo dell’udito. 
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Risultati dello screening dell’udito 

______________________________________________________
NOME DEL BAMBINO

______________________________________________________
DATA DELLO SCREENING NEONATALE

Il bambino non ha superato il primo screening dell’udito per: 

 Entrambi gli orecchi   Orecchio destro   Orecchio sinistro

Visita per il secondo screening del bambino

L’udito del bambino verrà ricontrollato per entrambi gli orecchi.

_________________________________________________ 
DATA E ORA

_________________________________________________ 
LUOGO

_________________________________________________ 
NUMERO DI TELEFONO

Metodo di screening    OAE     ABR

Note
_________________________________________________ 

_________________________________________________ 

_________________________________________________



Cosa succederà dopo la visita?
I risultati verranno consegnati direttamente a te, 
 al pediatra o alla clinica, e all’ospedale in cui il  
bambino è nato. Nella maggior parte dei casi,  
i bambini superano senza problemi il secondo  
screening. Tuttavia, alcuni bambini dovranno essere  
sottoposti a un controllo dell’udito più completo  
e accurato. In questo caso, il membro dello staff  
che ha effettuato il secondo screening ti  
spiegherà come procedere.

Preparazione del bambino
Se il bambino dorme durante lo screening sarà tutto più semplice. 
	 1. Cerca di non far dormire il bambino prima della visita. 
	 2. �Fai mangiare il bambino poco prima dello screening: lo aiuterà  

ad addormentarsi.
	 3. �Porta una coperta, qualche pannolino, vestiti di ricambio e altro 

latte in polvere, se ne fai uso.

È importante conservare il referto del  
secondo screening
Lo screening di controllo consente di verificare le capacità uditive del 
bambino. L’udito è importantissimo. Il bambino ha bisogno di sentire 
i suoni per imparare a parlare e conoscere il mondo. L’udito è molto 
importante nei primi mesi di vita per prevenire eventuali problemi nello 
sviluppo del linguaggio o difficoltà in ambito scolastico. È per questo 
motivo che nel New York State tutti i bambini vengono sottoposti a una 
visita di controllo per individuare eventuali problemi di udito. 

Se non ti presenti all’appuntamento per il secondo screening, potresti 
essere contattato dall’ospedale, dal pediatra o dalla clinica del  
bambino e/o dall’Early Intervention Program (Programma di intervento 
precoce, EIP) della tua contea. 

44



5

LISTA DI CONTROLLO PER VERIFICARE L’UDITO*

Controlla l’udito e il linguaggio di tuo figlio
Anche se ha “superato” lo screening, è sempre importante controllare  
il suo udito. La lista seguente* ti aiuterà a verificare le sue capacità  
uditive durante le varie fasi della crescita. Se il bambino ha buone  
capacità uditive, sarà in grado di compiere le azioni indicate di seguito. 
Se hai dubbi sull’udito di tuo figlio a qualsiasi età, rivolgiti al pediatra o 
alla clinica.

*Adattata in base alla lista di controllo del California Department of Health Services  
(Servizi del dipartimento della salute della California)

Dalla nascita a 3 mesi • �Si tranquillizza quando è circondato da voci o  
rumori familiari

• �Reagisce ai rumori forti: sobbalza, chiude gli occhi, 
smette di succhiare, piange o si sveglia

• Quando è sveglio emette suoni deboli simili  
a gorgoglii

Da 3 a 6 mesi • �Rivolge lo sguardo o la testa in direzione dei suoni: 
voci, giocattoli sonori, cane che abbaia 

• �Inizia a emettere suoni simili a parole: “ga,” “ooh,” 
“ba”, e i suoni consonantici p, b, m

• Reagisce ai cambiamenti nel tono di voce

Da 6 a 9 mesi • Risponde a suoni deboli, in particolare quando  
• qualcuno parla
• Risponde quando viene chiamato con il proprio 

nome e rivolge lo sguardo verso chi lo ha chiamato
• È in grado di comprendere parole semplici: “no,” 
• “ciao” ,“succo”
• Balbetta: “da da da,” “ma ma ma,” “ba ba ba”

Da 9 a 12 mesi • Risponde sempre a suoni deboli e forti
• Ripete singole parole e riproduce i versi degli animali
• Indica i giocattoli o i cibi preferiti quando gli  
• vienechiesto di farlo
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L’udito di tuo figlio può e deve essere controllato a ogni età.

Da 12 a 18 mesi • Usa almeno 10 parole
• Riesce a seguire indicazioni verbali semplici: “pre 
  di la palla”
• Indica persone, parti del corpo o giocattoli quando 
  gli viene chiesto di farlo
• Si muove al ritmo della musica

Da 18 a 24 mesi • Usa almeno 20 parole
• �È in grado di mettere insieme almeno due parole: 

“altro succo,” “cos’è?”
• �Usa molti suoni consonantici diversi all’inizio delle 

parole: b, g, m
• Riesce ad ascoltare canzoni e racconti semplici

Da 2 a 3 anni • Usa frasi con due o tre parole 
• �A 2 anni il linguaggio del bambino risulta in parte 

comprensibile (25%-50%) 
• �A 3 anni il linguaggio del bambino risulta in gran 

parte comprensibile (50%-75%)
• �Segue istruzioni in due fasi: “prendi la palla e  

mettila nel cesto”
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Ulteriore assistenza 
     per tuo figlio
Se tuo figlio soffre o potrebbe soffrire di 
problemi di udito, potresti aver bisogno 
di ulteriore assistenza. I neonati, i bambini 
piccoli con esigenze speciali e le  
rispettive famiglie possono ricevere 
assistenza dall’Early Intervention Program 
(Programma di intervento precoce, EIP) 
del New York State Department of Health. 
L’EIP offre screening e test dell’udito, ma 
anche altre forme di assistenza per te, per 
tuo figlio e per gli altri familiari. Per  
maggiori informazioni, rivolgiti al pediatra, 
alla clinica o all’EIP della tua contea o del  
tuo distretto.

Per maggiori informazioni sullo screening dell’udito nei neonati o 
sull’EIP, chiama il numero: (518) 473-7016
In alternativa, puoi visitare la pagina web dell’Early Intervention  
Program all’indirizzo: 
www.health.ny.gov/community/infants_children/
early_intervention/ 

 
Per contattare l’EIP locale,  
chiama la linea diretta:
Growing Up Healthy (Crescere in salute), 
disponibile 24 ore su 24
1-800-522-5006 
TTY: 1-800-655-1789
Nella Città di New York: 311

http://www.health.ny.gov/community/infants_children/early_intervention/
http://www.health.ny.gov/community/infants_children/early_intervention/


Se il tuo bambino è 
nato in un ospedale 
del New York State, 
non temere tutti i 
bambini di New York 
vengono sottoposti a 
una visita di controllo 
dell’udito. 
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Seguici su: 
health.ny.gov

facebook.com/NYSDOH
twitter.com/HealthNYGov
youtube.com/NYSDOH
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