
! ! ! !人工耳蜗植入治疗重度或极
重度感音性耳聋已有四五十年历
史，在我国也已开展二十多年。目
前，人工耳蜗是公认的治疗重度
以上感音性耳聋最有效的方法，
也是仿生医学最成功项目之一。

双侧植入
听力学研究证明双耳聆听具

有以下优势：双耳聆听能够提高
听力 !!"#$%；能更好地对声源进
行定位，感受立体声；提高噪声环
境中的言语识别能力；双耳聆听
的听觉记忆好于单耳，特别是短
时记忆；在日常生活中提高患者
的交流及社会技能。研究表明，单
侧耳蜗植入者聆听时需要投入更
多的注意力及更多感官系统集
成，双侧重度聋患者植入双侧人
工耳蜗比单侧植入可获益更多。

双侧人工耳蜗植入 "&'' 年
就已开始尝试，(# 世纪 &# 年代
末，双侧人工耳蜗植入的主要目
的转为希望提供双耳增益，改善
在噪音环境下言语理解力，获得
更好的信噪比。近来，双侧同时人
工耳蜗植入成为主流趋势，代替
以往的序贯人工耳蜗双侧植入。
双侧人工耳蜗植入对患者的

好处在于“保证植入后获得最佳
听力表现”。双侧植入通过消除头
影效应、双耳总和效应、双耳静噪
效应、双耳时间差和能谱差综合
作用从而使聆听者能准确判定声
源位置，提高言语声信噪比，避免
单侧人工耳蜗植入的听力剥夺效
应。双侧植入对中枢神经系统的
发育刺激比单侧植入更快，建立
了双耳聆听的优点。

(##)年，*+,-./-01234 报道
了 5&例行双侧人工耳蜗植入德
国语前聋儿，术后结果都优于单
侧植入儿，双侧植入与单侧植入
言语识别率平均差达 "'6)7。
总结双侧人工耳蜗植入研究

结果，可以得到以下结论：噪音环
境下言语理解力增强，克服头影
效应，获得更好信噪比；安静环境
下言语理解力增强；声音定位能
力增强。并且研究表明应早期行
双侧人工耳蜗植入，对听觉系统
及相关系统的发育效果更好。

早期植入
早期植入是指尽早为适合植

入人工耳蜗的耳聋患者植入人工
耳蜗。人工耳蜗植入从最早仅用
于成人，到允许用于 8岁以上儿
童，再到 (岁以上儿童，直至普遍
接受的 "岁以上儿童植入，现在
欧洲等医学发达国家和地区把植
入年龄又向前推进一步，提出早

期植入概念即 8."(月龄植入。通
过研究发现，新生儿一出生就开
始与外界交流，通过不断聆听促
进听觉.语言功能的发育。从出
生到 5岁之间是听觉和言语发育
的关键期。在此期间，大脑听觉皮
层迅速发育，听觉功能逐步完善，
使之能辨别出不同的声音，并且
通过模仿他们听见的声音学习说
话。如在此时因耳聋缺乏听觉刺
激，大脑听觉皮层的发育将受到
影响。因此语前聋的患儿应该尽
早植入人工耳蜗，在言语发育关
键期充分接受声音刺激，实现听
觉和言语康复，从而在生活和学
习各方面赶上同龄健听儿童。
越来越多的研究表明越早期

植入的儿童可以获得更快的开放
言语感知能力，植入后时间越长，
早期植入的优势表现更为明显。
对于语后聋患者，早期植入

的概念就是丧失听力后尽可能早
地进行耳蜗植入。如果长期失去
声音刺激，听觉言语中枢将逐渐
退化，从而出现言语理解迟钝，口
齿不清等。早期植入人工耳蜗可
以保持其听觉中枢的功能，有利
于听觉康复和言语理解。

老年植入
对于因听力障碍影响生活质

量的老年性耳聋的治疗，多数耳
聋程度较轻或中等程度者可以通
过验配助听器达到恢复听力的目
的，但部分重度和极重度老年性
耳聋患者，如果佩戴助听器效果
不理想，人工耳蜗植入或将成为
治疗其老年性耳聋唯一方法，可
以通过植入人工耳蜗来帮助老年
人恢复听力，提高其生活质量。老
年聋属于语后聋，手术后只需要
进行短时间的听觉训练就能达到
良好的效果。植入手术的年龄没
有限制，只要身体状况良好可以
接受全身麻醉者，都适合手术。目
前国内外人工耳蜗植入患者的最
大年龄为 '&岁。国外老年人植入
比例达到 !#7以上。
相信随着人们生活水平的提

高、植入技术的进步和救助政策
的完善，会有越来越多的老年
人通过植入人工耳蜗重建
听力。在可以预见的将
来，人工耳蜗植入将成
为老年性耳聋患者治疗
的一个重要方向和手段。
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人工耳蜗植入
治疗重度耳聋

! ! ! !一年前，患者张某因左耳持
续性耳鸣，求诊于各大医院。服用
药物、针灸及高压氧治疗后均无
改善。最终患者求诊于上海交通
大学附属第六人民医院耳鼻咽喉

头颈外科。笔者详细询问患者病
情及检查后，怀疑颅内占位病变，
为患者开具头颅 9:/检查。结果
提示患者小脑桥脑区有一 ";81<

的肿瘤。由于患者就诊较早，肿瘤
尚处早期，医师为患者行保留面
神经及听神经功能的显微外科手
术。手术非常成功，术后患者成功
保留了听力且面神经功能正常。

听力下降、耳鸣是听神经瘤
主要临床表现。常因无特殊表现，
而耽误诊断，从而错过治疗的最
佳时期。肿瘤晚期时，直径常超过
51<，通常累及后组颅神经，即第
&、"#、""对颅神经，而出现声音嘶
哑、呛水、吞咽困难、同侧肢体活
动不便和步态不稳等症状。虽然
此时诊断较为容易，但已错过最
佳治疗机会。

听神经瘤属于良性肿瘤，如
果能早期诊断，容易手术切除且
手术并发症少。对于早期听神经
瘤（小于 (1<），面神经功能保留

几率可以达到 &#7以上，而听功
能的保留率也可达到 !#7左右；
而晚期听神经瘤（大于 (1<），肿
瘤由于与周围脑组织粘连严重而
不易完整切除，面神经功能保留
几率仅有 !#7左右，听功能几乎
不可能得以保留。

可见，听神经瘤早期治疗对
于提高患者生活质量至关重要。
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听神经瘤诊治宜尽早

! ! ! !著名的德国作曲家贝多芬 (=

岁时双耳听力逐渐下降，很快就严
重耳聋。但是这种耳聋并不影响他
感知声音，他口咬一根顶在钢琴音
箱上的木棍，获得由钢琴振动带来
的听力，从而完成他毕生大部分的
传世佳作。贝多芬的听力障碍被称
为传导性耳聋，引起这种传导性耳
聋的疾病是耳硬化症。

奇妙的耳朵
耳朵的结构分为三个部分，

外耳由耳廓和耳道组成，主要功
能为分辨声音的方向和传递声
音。第二部分是中耳，由鼓膜和与
之相连的听骨链组成，听骨链是
由关节连接在一起的三块软骨组
成，这种特殊方式连接的听骨链
可以将接收到的声音放大。第三
部分是内耳，当听骨链中的镫骨
（人类最小的骨头）通过内耳的一
个窗口（卵圆窗）将振动的声波传
递到内耳的液体中，内耳听觉细
胞兴奋，并将声音通过听神经传
递到大脑，形成听觉。
人类接收声音主要有两种模

式，一种是经过鼓膜的振动，中耳
的听骨链的放大作用，引起内耳液
体的振动，产生听力。第二种模式
是头颅受到空气中声波的振动，直
接引起内耳液体的振动，产生听
觉，但是这种感知声音的能力比较
弱，平时感受不到。医生将振动的
音叉放在受试者的头部检查听力，
就是利用直接振动头颅来检查听
力。同理，贝多芬巧妙地用木棍的

振动来感知钢琴的声音。

耳硬化的听力障碍
并不是所有听力障碍可以像

贝多芬一样可以借助头颅的振动
感知声音。贝多芬患的耳硬化症是
由于内耳的卵圆窗的骨质增生的
结果。骨质增生使得卵圆窗中容纳
的镫骨不能活动，声音不能引起内
耳的液体振动，产生明显的耳聋。

耳硬化的听力障碍的过程是
渐进性的，这是由于硬化范围的发
展使得镫骨的固定经历了局部到
全部的过程。但是有这种听力障碍
的人常常有“闹境返聪”现象，在嘈
杂的环境中反而听得清楚。耳硬化
虽然有听力障碍，但是他们不像感
音神经性聋患者因为听不清而大
声嚷嚷，因为他们自己的声音很容
易进头颅骨直接传达到内耳。

而且，耳硬化特别青睐年轻
人，常见发病年龄 "!.!#岁。男女
比为 ">(!。耳硬化尤其易出现在
年轻女性，在怀孕期听力障碍加
重。因为孕期的激素变化可以诱
发或加重耳硬化的骨质增生。

耳硬化的治疗
耳硬化的治疗可以佩戴助听

器，也可以通过耳显微手术植入
人工镫骨提高听力。如果助听器
和人工镫骨植入效果不好，可以
通过植入骨导助听器提高听力。
骨导助听器是在头颅骨上植入一
个振动器，将特殊助听器接收的
声音振动颅骨达到通过听力的目

的。原理与贝多芬用木棍感受声
音一脉相承。

耳硬化的人工镫骨植入是一
个主要的治疗方法，耳硬化的手
术治疗类似于白内障的手术，白
内障的手术需要等待晶体完全混
浊，而耳硬化的手术需要等待镫
骨完全固定才能实施。&#7以上的
的耳硬化通过手术可以提高听
力，而不用助听器帮助。

目前没有有效的药物可以治
疗耳硬化。

少数耳硬化由于晚期硬化灶
的骨质病变的有害因素进入内耳，
损害内耳听觉细胞，出现严重的感
音神经性耳聋。这种情况下人工镫
骨和骨导助听器治疗无效，可以改
用人工耳蜗植入进行治疗。

耳硬化症自我判断
"; 年轻人尤其女性逐渐出现

的听力下降，双侧多见。(;怀孕期
出现的听力下降。5; 无中耳炎病
史。); 听力检查为传导性听力障
碍。!;有时 ?@检查可以发现镫骨
周围的硬化灶。
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