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　　专家简介　冯　永，中南大学湘雅医院耳鼻咽喉头颈外科主任医师、教授、博士生
导师，现任中南大学湘雅医院耳鼻咽喉头颈外科主任、湘雅人工耳蜗植入中心主任、中

国医学遗传学国家重点实验室 ＰＩ研究员、中国医师协会耳鼻咽喉科医师分会常务委
员、中华医学会耳鼻咽喉科分会湖南省副主任委员等。主要从事以人工耳蜗植入为主

的耳聋早期康复和耳显微外科以及遗传性耳聋为主的基础研究。完成近１０００例人工
电子耳蜗植入，１９９６年起在国内早期开展了遗传性耳聋的系列研究，１９９８年参与克隆
了我国首个耳聋致病基因（ＧＪＢ３）（ＮａｔｕｒｅＧｅｎｅｔｉｃｓ，１９９８，２０，３７０）。共主持国家９７３课
题１项、８６３项目１项、国家自然科学基金６项、卫生部部属（管）医院临床学科重点项
目１项等２０多项科研项目；获国家科技进步奖二等奖１次，湖南省科技进步二等奖
２次；在国内外各级杂志发表论文１００余篇，其中ＳＣＩ论文１６篇。

　　自１９９５年我国首次开展了多道人工耳蜗植入
以来，在众多临床耳科医生的积极倡导和推动下，人

工耳蜗技术在我国迅速发展，目前国内已有近万人

接受了人工耳蜗的植入，取得了可喜的成绩，这对于

提高我国重度和极重度感音神经性聋、甚至全聋患

者重建听力，回到有声世界起到了积极的促进作用。

目前国内外的人工耳蜗应用逐渐呈现低龄化，各种

政府和社会慈善支持项目也多限定在１～６岁的儿
童。然而随着人工耳蜗技术的日趋成熟，大龄语前

聋患者的人工耳蜗需求日益扩大，但是，大龄语前聋

植入后出现的言语功能和社会心理等问题使这个群

体的选择和预后等面临艰难的抉择。笔者自

２００２年完成第１例２２岁语前聋男性患者的人工耳
蜗植入后，便一直关注和追踪大龄语前聋患者这个

特殊群体，结合本人的工作体会及国内外关于该群

体的文献报道，认为大龄语前聋患者是人工耳蜗临

床应用中一个不容忽略的群体。

１　语前聋患者人工耳蜗植入者的年龄选择

人的语言发展有几个关键期：１～３岁最为旺
盛，６岁以前获得最佳时期，７～１２岁大脑的可塑性
明显降低，１２岁以后就逐渐接近成人［１］。２００３年，
中华医学会耳鼻咽喉科学分会在长沙制定的《人工

耳蜗植入工作指南》［２］中对语前聋患者选择的最佳

年龄定为１２个月至５岁，并指出语前聋患者手术植
入时的年龄越小效果越佳，这可最大限度地在脑可

塑临界期前避免听感觉剥夺和扩大言语及语言技能

的潜力。２０１３年，中华医学会耳鼻咽喉科学分会在
制定新《人工耳蜗植入工作指南》［３］基础上做出了

修改：语前聋患者植入年龄通常为１２个月至６岁；
植入年龄越小效果越佳，但要特别预防麻醉意外、失

血过多、颞骨内外面神经损伤等并发症；目前不建议

为６个月以下的患儿植人人工耳蜗，但脑膜炎导致
的耳聋因面临耳蜗骨化的风险，建议在手术条件完

备的情况下尽早手术。第二版指南将人工耳蜗植入

最佳年龄的范围增大，且不建议年龄过小植入。由

于植入时年龄是人工耳蜗植入术后疗效的重要因素

之一，且指南明确指出年龄越小效果越佳，所以人工
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耳蜗植入的年龄呈现日益低龄化的趋势，各种捐助

项目（如王永庆的“听力重建，启聪行动”和“国家贫

困聋儿人工耳蜗／助听器抢救性康复项目”以及各
省市的扶持项目等）大都将资助对象限定在 ５～
６岁以内的语前聋儿童。然而，两版指南［２３］均提出

大于６岁的语前聋儿童或青少年也可行人工耳蜗植
入术，不过需要有一定的听力语言基础，自幼有助听

器配戴史和听力或语言训练史，然而在现实中，这一

部分渴望回归有声世界的群体确被社会有意无意的

忽略了。

２　大龄语前聋患者人工耳蜗植入者的定义及适应
证选择

大龄语前聋的定义：有鉴于目前社会关注的重

点在６岁以下，我们把大龄语前聋定义为７岁及以
上的语前聋。人工耳蜗应用初期，仅用于成人语后

聋病患治疗，自２０世纪９０年代逐步应用于语前聋
患者并获得较好的康复效果，从而改善生命质

量［４］。大龄语前聋患者由于错过了最佳的植入年

龄及听力语言发展期，因此在选择植入对象时应考

虑患者是否有助听器配戴史和听力或语言训练史

（助听器无效或效果很差，是指在最好助听聆听环

境下开放短句识别率≤３０％或双字词识别率
≤７０％）。国外多数研究认为人工耳蜗植入前配戴
助听器达３个月以上的患者，其术后听觉康复效果
更加明显［５６］。国内研究提示同样的结果［７］，并且

通过对比大龄语前聋患者手语组和言语组人工耳蜗

植入量表（ｎｉｊｍｅｇｅｎｃｏｃｈｌｅａｒｉｍｐｌａｎｔｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ，
ＮＣＩＱ）评分发现，术前部分言语交流患者的术后生
理功能显著优于术前依赖手语患者［７］。因此，在对

大龄语前聋患者进行人工耳蜗植入前，除常规的病

史采集、体格检查、听力学、影像学、精神、智力和行

为评估外，患儿术前佩戴助听器并进行听力 －言语
训练后的语言能力评估十分重要。另外，医师需要

使患者家属全面了解孩子的情况，帮助患者及家属

建立正确的期望值，并且做好术后言语康复的准备。

３　大龄语前聋患者人工耳蜗植入术后的效果

人工耳蜗植入术后对低龄语前聋患者的听觉言

语康复疗效已得到公认，但由于大龄语前聋患者人

工耳蜗植入尚属小众群体，故其疗效研究较少。中

南大学湘雅医院冯永团队自２００２年完成第１例２２

岁语前聋男性患者的人工耳蜗植入后，至今为止已

完成６０例大龄语前聋患者的人工耳蜗植入。其中
男３２例、女２８例，听力学显示均为极重度感音神经
性耳聋，植入时年龄７～２８岁，平均年龄１２．２岁，其
中３８例曾有６个月以上助听器佩戴史，２０例虽接
受语言康复训练，但听觉言语康复效果均不满意。

手术采用面隐窝径路的常规术式，术前、术后３个
月、６个月、１年、３年及５年定期测评，通过声母识
别、韵母识别、单音节识别、多音节识别、短句识别评

估听觉康复效果，通过语音清晰度、模仿句长、看图

说话评估语言康复效果，通过希—内学习能力测验

（Ｈ－ＮＬＡＴ）评估学习能力，采用有意义听觉整合量
表（ＭＡＩＳ）综合评价患者听觉言语康复情况。研究
结果发现，大龄组植入者２例放弃佩戴耳蜗（１例因
耳蜗骨化，植入电极数量较少，植入后言语分辨率差

放弃。另１例因过度依赖非植入耳助听器，排斥耳
蜗声信号拒绝使用人工耳蜗），其余植入者均不同

程度从人工耳蜗手术中获益。大龄组语言康复效果

随术后时间增加，语言能力、学习能力明显提高，并

在日常生活逐渐依赖人工耳蜗，术后更加主动接触

社会，社会交往能力得到改善。林仁家［７］、董瑞娟

等［８］对语前聋青少年术后的生命质量研究同样显

示患者可通过人工耳蜗植入得到较好的生命质量。

Ｚｅｉｔｌｅｒ等［９］对１１～１７岁语前聋患者人工耳蜗植入的
效果进行评估，也发现其语言能力明显改善，且听力、

日常生活方面、生理功能、心理功能及社会功能均有

明显的提高；Ｋｌｏｐ等［１０］对８例语前聋成人采用人工
耳蜗植入量表进行研究，结果提示术后４个月患者基
本声音感知、高级声音感知和社会交流能力明显提

高，术后１２个月和３０个月时上述评估分数仍有显著
提高。综上所述，超过最佳植入年龄的大龄语前聋患

者植入人工耳蜗后，其语言理解能力仍有改善的空

间，部分植入者尽管言语能力提高不显著，但通过人

工耳蜗进入到有声世界，增强了对外界信息的感知和

认识，提高了对外部反应的能力。随着佩戴的时间延

长，人工耳蜗已逐渐成为许多植入者身体不可缺的一

部分。提示大龄语前聋患者行人工耳蜗植入除言语

功能外，其他获益因素也应该在考虑的之列。

４　大龄语前聋患者植入术后效果的影响因素

人工耳蜗植入术影响效果的因素有：植入时的

年龄、听觉剥夺时间长短、家庭的支持、教育状况和

康复师指导质量等。对于大龄语前聋患者，在植入
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年龄越早、接受的教育层次越高且家庭和语言康复

中心予以日常言语能力训练的情况下可获得更多的

益处。除此之外，对年长儿童及成人植入者来说，植

入者及家属对术后的期待值尤其重要。刘莎等［１１］

研究表明期望值不恰当的程度与术后对人工耳蜗植

入满意度呈负相关，因此术前帮助患者及家属树立

合适的期望值十分关键。

另外，心理因素对于语前聋患者人工耳蜗植入

术后的效果起着重要作用，２０１３版《人工耳蜗植入
工作指南》增添了患者术前的心理、智力及学习能

力评估，这也进一步验证了心理因素的重要性。有

研究表明，听障学生在兴奋性、忧虑性、独立性上与

听力正常学生有显著差异，在日常生活中则更多地

表现为自控性差、偏执、自我中心、忧虑、不自信

等［１２１３］。然而，大龄语前聋患者具有其独特的心理

因素。我们发现植入人工耳蜗后，大龄植入者的心

理状态呈现变化的过程，大都会经过植入前的“期

待”、植入后开机听到声音时的“欣喜”到建立语言

遇困难时的“困惑”、“失望甚至绝望”，个别人甚至

有极端行为，以后逐渐树立正确的期望值，逐步利用

人工耳蜗的听力建立起适用于自身的交流方式和能

力。因此，在术前、术后开机、调机、语言听觉训练的

每个过程中，都需要关注大龄植入者的心理变化，及

时予以适当的指导及心理疏通，帮助患者逐步适应

并融入有声世界［１４］。

５　大龄语前聋患者人工耳蜗植入的优势

语言康复要晚于听力康复，语前聋患者要先学

会“听”，才能学会“说”，语言康复是长期的训练任

务，植入耳蜗并不是一切，术后长期的听力和语言训

练也是重要的组成部分。尽管低龄语前聋植入者长

期的言语康复效果好于大龄植入者，也有研究显

示［１５］，在植入的早期，低龄组的语言康复评分低于

大龄组。这与大龄患者的理解力、生活认知能力以

及注意力方面占优势有关［１６］，大龄患者在有助听器

及语言培训、具有一定的文化基础上能更好地掌握

并依从助听辅具的使用，并且在开机后适应能力和

行为配合能力更好［１６］。

综上所述，大龄语前群体，需要社会各界力量的

重视，开展多中心、大样本及长期的临床研究，积极

稳妥地推进人工耳蜗在这个特殊群体中的应用，以

促进我国耳聋人群生活质量的提高。
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