
Sau đây là danh sách các kỹ năng nghe, nói và ngôn ngữ mà một em bé 
có khả năng thính giác bình thường có thể làm được: 
 
Từ sơ sinh tới ba tháng tuổi… 
♥ Giật mình khi nghe các âm thanh lớn 
♥ Yên lặng nghe các giọng nói quen thuộc 
♥ Quay đầu về phía quý vị khi quý vị nói 
Từ ba tới sáu tháng tuổi… 
♥ Dõi mắt theo âm thanh 
♥ Có nhiều âm thanh khác nhau: khóc ré lên, thút thít, và/hoặc khúc khích 
♥ Thích nghe tiếng xúc xắc và các đồ chơi tạo âm thanh 
Khoảng sáu tháng tuổi… 
♥ Quay đầu về phía có âm thanh 
♥ Bắt đầu bắt chước các âm thanh tiếng nói 
♥ Nói bập bẹ, “ma-ma”, “ga-ga”, “da-da” 
Khoảng chín tháng tuổi… 
♥ Quay đầu về phía có âm thanh êm dịu 
♥ Hiểu từ “no-no” hoặc “bye-bye” 
♥ Bắt chước âm thanh tiếng nói của những người khác 
Khoảng mười hai tháng tuổi… 
♥ Gọi đúng từ “ma-ma” hoặc “da-da” 
 
Nếu có thắc mắc về tình trạng phát triển thính giác hoặc khả năng nói của 
con mình, hãy nói chuyện với chuyên gia y tế của con quý vị. 
 

 
Chúng tôi có thể cung cấp ấn phẩm này dưới dạng thay thế khác như chữ nổi Braille, bản in khổ lớn và 

băng âm thanh. Xin liên lạc với văn phòng dưới đây để lấy tài liệu này dưới dạng khác: 
 

MISSOURI DEPARTMENT OF HEALTH AND SENIOR SERVICES 
Division of Community and Public Health 

PO Box 570 
Jefferson City, MO 65102 

800-877-6246 
Missouri Relay 800-735-2466 

http://www.dhss.mo.gov/NewbornHearing 
 

Để tìm hiểu về các dịch vụ chăm sóc sức khỏe cho bà mẹ và trẻ em khác, xin gọi số: 
800-TEL-LINK    (800-835-5465) 

 
 

HÃNG SỞ CUNG CẤP CƠ HỘI CÔNG BẰNG/CẤM PHÂN BIỆT ĐỐI XỬ 
Các dịch vụ được cung cấp công bằng mà không phân biệt đối xử. 
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Buổi Khám Kiểm Tra Thính Giác Đầu 

Tiên của Con Quý Vị 
 
 

      
                                                                                                                  

          
                                                                  
 
 

               
  

 
 
 
 
 

Chương Trình Khám Kiểm 
Tra Thính Giác Cho Trẻ Sơ 

Sinh 

SỞ Y TẾ VÀ DỊCH VỤ NGƯỜI CAO NIÊN TIỂU BANG MISSOURI 



 
 
Tại sao nên cho con tôi kiểm tra thính giác? 
 
• Suy giảm thính giác là một trong những căn bệnh thường gặp nhất ở trẻ 

sơ sinh. Tại Tiểu Bang Missouri, tất cả các em bé đều được khám kiểm 
tra xem có khả năng bị suy giảm thính giác hay không. 

• Các em bé không thể cho chúng ta biết nếu không nghe được. Khám 
kiểm tra là cách duy nhất để biết em bé có bị suy giảm thính giác hay 
không. 

• Điều quan trọng là cần phải chẩn đoán sớm các bệnh về thính giác. Hai 
năm đầu tiên của em bé là quan trọng nhất để em học nói và ngôn ngữ. 
Nếu con quý vị bị suy giảm thính giác, em sẽ không có được nhiều kinh 
nghiệm học tập quan trọng. 

 
Các em bé được khám kiểm tra thính giác khi nào? 
 
Các buổi khám kiểm tra thính giác được thực hiện tại bệnh viện chỉ trong 
vòng vài giờ sau khi con quý vị ra đời. 
 
Cách thức thực hiện khám kiểm tra? 
 
Khám kiểm tra thính giác của trẻ sơ sinh được thực hiện bằng các thiết bị đặc 
biệt theo một trong hai phương pháp nhanh chóng sau đây: 
 
OAE:  Otoacoustic Emissions được thực hiện bằng cách đặt các micro cực 
nhỏ vào khoang tai ngoài của em bé và ghi lại phản ứng của tai giữa đối với 
các tiếng click hoặc các âm thanh to dần. 
 
ABR:  Brainstem Auditory Evoked Response được thực hiện bằng cách đặt 
các điện cực lên da đầu của em bé và đo sóng não tạo ra khi phản ứng với các 
tiếng click. 
 
Tôi cần biết những gì về khám kiểm tra thính giác? 
 
• Khám kiểm tra rất an toàn, không đau và có thể xong trong khoảng 10 

phút. 
• Đa số các em bé đều ngủ trong khi khám kiểm tra. 
• Quý vị sẽ biết kết quả khám kiểm tra trước khi rời bệnh viện. 
• Kết quả sẽ là “đạt yêu cầu” hoặc “giới thiệu đi khám tiếp”. 
 
Đừng quên cho bệnh viện biết tên của chuyên gia y tế hoặc y viện của con 
quý vị để gửi kết quả cho họ. 

        

     
 
Tại sao một số em nhỏ lại cần buổi khám kiểm tra thính giác khác 
(“giới thiệu đi khám tiếp”)? 
 
• Một số em bé có thể cần phải khám thêm bởi vì: 

o Có chất lỏng trong tai  
o Em bé ngọ nguậy nhiều 
o Phòng kiểm tra ồn ào 
o Em bé bị suy giảm thính giác 

• Nếu con quý vị không đạt yêu cầu kiểm tra thính giác, hãy nhớ cho em đi 
khám kiểm tra lại hoặc đưa em tới khám với một bác sĩ chuyên khoa 
thính giác càng sớm càng tốt. 

• Đa số các em bé cần đi khám thêm đều có thính giác bình thường. Tuy 
nhiên một số em sẽ bị suy giảm thính giác. 

 
Một em bé sơ sinh có thể có kết quả khám kiểm tra thính giác đạt 
yêu cầu mà vẫn bị suy giảm thính giác không?  
 
• Có, một số em bé có thính giác đủ để có kết quả kiểm tra đạt yêu cầu 

trong lần kiểm tra đầu tiên, tuy nhiên sau đó bị suy giảm thính giác do: 
o Một số căn bệnh 
o Một số thương tích 
o Một số loại thuốc 
o Trong gia đình có người đã từng mắc bệnh suy giảm thính 

giác khi còn nhỏ 
• Sử dụng danh sách các kỹ năng phát triển thính giác bình thường ở trang 

bìa sau để làm hướng dẫn. Trẻ sơ sinh và trẻ em mắc các bệnh này có thể 
hội đủ điều kiện nhận dịch vụ trợ giúp. 
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