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Giornata mondiale dell’udito

Sordita infantile, la diagnosi precoce fa la differenza

L'allarme

«Ladiagnosiprecocedei
deficituditivi congenitiediquelli
progressivineineonati, general-
mentefattaneiprimi2-3 mesidi
vita, e ilmigliormodo perinterve-
niretempestivamente ediminui-
relapercentuale dicasi diipoacu-
siaconesitimvalidanti. Trale cau-
sediquestapatologia, purtroppo,
ceanchel’eccessivaesposizione
alrumoregeneratodalle sorgenti
piudiverse, dalla tvaidevice, co-
me smartphone e tablet, sucui &
fondamentalefareinformazione
perunacorrettaprevenzione. An-
chenellenostre Terapie Intensive
Neonatali (TIN) siamo quotidia-
namente impegnatimi.nterventi
tesialcontenimento dell’esposi-
zione alrumore, alla protezione
delsonnoeal coinvolgimentodei

Bimba affetta da sordita

genitoriconl'incoraggiamentoa
parlare/leggere/cantare ai propri
neonati perunadeguato sviluppo
sensoriale».

Equanto affermail presidente
dellaSocietaTtalianadiNeonato-
logia (SIN), Luigi Orfeo, in occa-
sione della Giornata Mondiale
dell'Udito.

Laipoacusia osordithcongeni-
taéunapatologiache colpiscean-
coraoggil,5-3neonatisumillee
inalcune categoriedibambini, co-
meineonatiprematuriricoverati
inTINequellicon familiaritaper
ipoacusiainfantile, la prevalenza
puoessere10-20volte maggiore.
Laipoacusianeonatalecongenita
puodipenderedafattorigenetici,
cherappresentanoil 50-60%dei
casi, maancheesternicomelein-
fezioni trasmessenell'uterodella
madre, tra cui la piti frequente &

quelladaCitomegaloviruse poila
Rosolia congenita e la Toxopla-
SMOSI.

«Liinfezione congenitada Cito-
megalovirus appare la causa pitt
frequente diipoacusianongene-
ticaneipaesiindustrializzatied &
ilmotivo principale dellaumento
della prevalenza gia dalla prima
infanzia. Lamaggior parte dique-
stineonati, tuttavia, non presenta
segniosintomispecificiallanascita.
Graziealloscreeningaudiologico
universale,cheneattestalapositi-
vith, edilsuccessivoscreening se-
lettivo per Citomegaloviruscon-
genito, lapatologiapudessereri-
levataepresain caricosindasubi-
to», continuaOrfeo. Che aggiun-
ge: «0ggi, fortunatamente, lo
screeningaudiologicoviene effet-
tuatonellaquasi totalita delle Te-
rapie Intensive Neonatali».

11 defieit uditivo permanente

infantile puo avere gravi conse-
guenze sullosviluppodellinguag-
gioedelleabiliti cognitive, anche
quandoisolato. Ladiagnosipreco-
ceeil presupposto perattuaremi-
sureditrattamento eabilitazione
adeguatenei tempienellemodalita.

Dal 2017, comunque, conil De-
cretodel Presidente del Consiglio
dei Ministri del 12 gennaio per
TaggiornamentodeiLivelliessen-
ziali diassistenza (LEA),si garan-
tisce lo screening uditivo per la
sordita congenitagratuitamente
atuttiineonati.

11 Gruppo di Studio Organi di
Senso della SIN ha elaborato un
documento sull'organizzazione,
esecuzioneegestione delloscree-
ning uditivo neonatale, rivolto
principalmente ai pediatri/neo-
natologi. Sonoin fase di completa-
mentole nuoveraccomandazioni,
realizzate dal Tavolo Tecnicodel-
I'Istituto Superiore di Sanita.
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