La Ley 311 del 2003 del Programa de Cernimiento Auditivo del Departamento de Salud establece el requisito de
llevar a cabo el registro de los resultados de los cernimientos y evaluaciones auditivas que se le realizan a nifos
de 0 a 3 afios a través de un sistema de informacidn. A este sistema de informacion desarrollado por el
Departamento de Salud se le conoce como Puerto Rico Early Hearing Detection and Intervention Information
System (PR EHDI-IS). El propdsito es obtener datos necesarios para la planificacion efectiva y mejorar el sistema
de servicios apropiados para los nifios con pérdida auditiva o sordera. Ademds de los resultados de las pruebas
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auditivas se recoge otra informacion descrita a continuacién. Favor de escribir en letra de molde.

Nombre y Apellidos de la madre (o tutor legal):
Fecha de nacimiento madre (o tutor legal):
Ultimos cuatro (4) digitos del seguro social de la madre (o tutor legal):

Nombre del nifio(a):

Condiciones de salud: (Marcar con una X todas las que apliquen)

Historial o Condiciones de Salud

1. Historial familiar con pérdida auditiva permanente: quien?

2. Infante en Cuidado Intensivo (NICU) o cualquier otra unidad de cuidado intermedio por
mas de 5 dias

3. Uso de oxigenacidon por membrana extracorporeal (ECMO)

4. Ventilacién asistida

5. Exposicion a medicamentos ototdxicos (ejemplos: antibidticos y diuréticos) en el hospital
de nacimiento

6. Hiperbilirrubinemia que requiera cambio de sangre (Exanguinotransfusién o “Exchange
transfusion”)

7. Infecciones perinatales como toxoplasmosis, rubéola, herpes o sifilis, etc.

8. Anomalias craneofaciales (de la cara o de la cabeza)

9. Sindrome asociado a pérdida auditiva - ej. Waardenburg

10. Infecciones identificadas en bebé por cultivos positivos después de nacer en el hospital

11. Trauma en cabeza

12. Virus ZIKA

13. Citomegalovirus (CMV)

OPLPPPEEIl O OO O

14. Otro, especifique:

Siempre que visite una clinica auditiva pida que se registren los resultados de las pruebas auditivas realizadas a
su nifio(a) en el sistema PR EHDI-IS del Departamento de Salud. Para conocer los servicios del Programa de

Cernimiento puede llamar al 787-765-2929 x. 4592 6 4587.
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