CENTRO MUNICIPAL DE REABILITACAO

RUA: JOAQUIM DE BARROS ARANHA N2 178 - CENTRO - FONE 3896 - 1026

FICHA DE AVALIACAO DA FONOAUDIOLOGIA / AUDIOMETRIA
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NOME Matricula n2
Data de nasc.: / / Idade: Audiometria: VSC 2090 AUDITEC
Calibragdo: Médico:

AUDIOMETRIA

INSPEGAO DO MEATO ACUSTICO EXTERNO - MEATOSCOPIA

OUVIDO DIREITO: |:|Com obstrugdo |:|Sem obstrucao |:|Obstrug50 parcial

OVIDO ESQUERDO: I:'Com obstrugao |:|Sem obstrugdo DObstrugéo parcial

ORELHA DIREITA ORELHA ESQUERDA
125 250 500 1.000 2.000 4.000 8.000 125 250 500 1.000 2.000 4.000 8.000
750 1.800 3.800 $.000 750 1.308 3.000 §.8000
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SRT: SRT:
Indice de Reconhecimento de Fala:
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_ Observagdes:
Fonoaudiologia: DATA: / /




