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Przywracamy pacjentéw do spotecznosci 0séb styszacych
~Panaceum” rozmawia z prof. dr. hab. n. med. Wiestawem Konopkga, specjalista
otolaryngologii, otolaryngologii dzieciecej, audiologii i foniatrii, kierownikiem Kliniki
Otolaryngologii ICZMP w todzi, konsultantem krajowym w dziedzinie otorynolaryngologii
dzieciecej.

Czym zajmuje sie Klinika Otolaryngologii ICZMP w todzi?
PROF. DR. HB. N. MED. WIEStAW KONOPKA:

W Klinice Otolaryngologii ICZMP realizujemy wiele procedur chirurgicznych, natomiast
wartym podkreslenia jest program leczenia gtuchoty z zastosowaniem implantéw
Slimakowych oraz zakotwiczonych w kosci BAHA. Zajmujemy sie leczeniem gtuchoty,
operujac dzieci do 18 roku zycia z duzym sukcesem juz od siemiu lat. JesteSmy jednym

z nielicznych osrodkéw w Polsce, ktdre wykonujg takie operacje u dzieci. Nie mamy co
prawda w nazwie osrodka ,Swiatowy”, ale chyba udaje nam sie wykonywa¢ catkiem dobrg
prace, aby pomdc naszym pacjentom.

Od wielu lat jestem pod wrazeniem skutecznosci tej metody. Smiato mozna powiedzie¢,
ze implant slimakowy to jedno z najwiekszych osiggnie¢ medycyny XX wieku. Naprawde
jest to niesamowite uczucie, gdy patrzy sie na mtodg osobe gtuchg, ktéra zaczyna styszed
i dzieki temu moze prawidtowo sie rozwija¢. Dziecko idzie do normalnego przedszkola,
potem szkoty. Oczywiscie jest to wynik ciezkiej pracy wielu 0séb, nie tylko chirurgéw
otolaryngologdw, ale i logopeddéw oraz rodzicéw. Czasami rodzice nie zdajg sobie sprawy,
ze po leczeniu operacyjnym czeka ich dziecko tak intensywna rehabilitacja. Jesli jednak
podejma sie wyzwania, to efekty sg rewelacyjne, sami jestesmy zaskoczeni, ze az takie
mozna uzyskac.

Czy pacjenci wracaja do catkowitej sprawnosci?

Mate dziecko po wszczepieniu implantu czasami rozwija mowe nawet wczesniej niz
zdrowy réwiesnik. Na rozwdj mowy wptyw ma wiele czynnikdéw, nie tylko narzad stuchu.
Wszczepiamy implant slimakowy dziecku rocznemu, a ono czasami juz po 6-8 miesigcach
intensywnej rehabilitacji logopedycznej rozwija mowe tak, jak styszacy réwiesnicy. Bardzo
to nas cieszy.
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Ktdrzy pacjenci maja wszczepiane implanty slimakowe?

To sg urzadzenia, ktdre stosuje sie w gtuchocie catkowitej albo przy bardzo gtebokim
niedostuchu czuciowo-odbiorczym, powyzej 80 decybeli. Zabieg polega na tym, ze
elektrode wprowadza sie bezposrednio do slimaka. Mamy mozliwos¢ srédoperacyjnego
sprawdzenia prawidtowego potozenia elektrody w Slimaku i weryfikowania skutecznosci
dziatania 22 elektrod. Kolejno - po okoto miesigcu od operacji - nastepuje pierwsze
programowanie procesora mowy i ocena reakcji dziecka. Ustawienia procesora mowy
odbywaja sie wiele razy po to, aby parametry stymulacji drogi stuchowej byty jak
najbardziej skuteczne.

Jak przebiega diagnozowanie stuchu u dziecka?

Aby podjac sie operacyjnego leczenia, musimy by¢ pewni, ze stan stuchu kwalifikuje sie
do leczenia z zastosowaniem implantu Slimakowego. Prosze pamieta¢, ze to sg czesto
bardzo mate dzieci, a to nie utatwia procesu. Diagnostyka zaczyna sie od badania stuchu
w ramach Powszechnego Przesiewowego Programu Badania Stuchu u Noworodkdw.

W Instytucie Centrum Zdrowia Matki Polki, podobnie jak w innych osrodkach potozniczych
w Polsce, wszystkie dzieci, ktére przychodza tu na Swiat, sa poddane takiemu badaniu.
Badanie polega na rejestracji emisji otoakustycznej - OAE. Jesli dziecko nie przejdzie
pozytywnie takiego badania, to po miesigcu poddane jest ponownemu badaniu w Poradni
Audiologicznej. Wtedy za pomocg szczegdtowych badan audiologicznych ustalany jest
prog stuchu i rodzaj niedostuchu. Tam, gdzie s wskazania, zaleca sie protezowanie
stuchu z zastosowaniem aparatéw stuchowych. Czasami potrzebne jest badanie rejestracji
wywotanych potencjatéw stuchowych z pnia mézgu (BERA), wykonywane we snie
fizjologicznym albo farmakologicznym - aby mie¢ pewnos¢, jaki jest prog stuchu. Cata ta
diagnostyka jest prowadzona w naszym szpitalu, ktéry ma trzeci poziom referencyjnosci.
Czesto trafiajg do nas najtrudniejsze przypadki do diagnozowania i leczenia z catego
kraju. Czasami bywa i tak, ze musimy przekonywac rodzicéw, ze dziecko jest gtuche.
Pamietam przypadek, kiedy rodzice do kofica nam nie wierzyli, dopiero jak wszczepilismy
implant i dziecko zaczeto styszed, to sie przekonali.

Ktdre dzieci sa kwalifikowane do leczenia operacyjnego?

Operujemy dzieci, ktére osiggnety pierwszy rok zycia, ktéry jest wiekiem najbardziej
optymalnym do leczenia operacyjnego. Najmtodsze dziecko, ktére operowalismy, miato 9
miesiecy i widzimy, ze im mtodszy pacjent, tym lepsza skutecznos¢ zabiegu, zwtaszcza
przy implancie slimakowym. Ale operujemy tez dzieci starsze i uzyskujemy u nich dobre
efekty. Jestesmy w tej specyficznej sytuacji, ze ICZMP jest osrodkiem kardiologicznym

i kardiochirurgicznym, w ktérym operuje sie i diagnozuje dzieci z ciezkimi wadami serca.
U czesci tych pacjentdéw, ktdérzy przebyli nawet kilka operacji kardiochirurgicznych



ratujgcych zycie, wystepuje gtuchota. Dlatego ta grupa implantowana jest stosunkowo
pdézno, nawet w wieku 4-5 lat. Dodatkowo stosowane leki przeciwkrzepliwe i koniecznos¢
wyjatkowej opieki anestezjologicznej sprawiaja, ze te dzieci trafiajg do naszego osrodka.

Jakie sa przyczyny gtuchoty u dzieci?

Jest ich wiele: czasami sg to przyczyny genetyczne, czasami sg to powiktania zabiegéw
operacyjnych na sercu czy stosowanych lekéw. Mamy sporg gromadke starszych dzieci
obcigzonych kardiologicznie i u nich wyniki operacji tez s bardzo dobre. Czesto
zajmujemy sie trudnymi przypadkami. Wczoraj wszczepitem drugi implant u
szesScioletniego pacjenta, ktéry nie ma nerek, czeka na ich przeszczep i jest ciggle
dializowany. Operowalismy tez dziewczynke juz po przeszczepie nerki i jej tez
wszczepiliSmy implanty slimakowe.

"Szacuje sie, ze srednio 1 na 1000 dzieci rodzi sie gtuche. To bardzo duza grupa, my to
widzimy po liczbie pacjentéw. Kiedys te dzieci trafiaty do srodowisk gtuchoniemych. My
uwazamy, ze dzieci po leczeniu powinny jak najszybciej wraca¢ do spotecznosci
styszacej".

Czy implanty slimakowe sa stosowane z dwoch stron, do obydwu uszu?

Zazwyczaj operujemy najpierw jedng, a potem drugg strong. Jeden implant dotyczy
jednego ucha. Sam zabieg jest dos¢ skomplikowany, a pole operacyjne bardzo niewielkie.
Jezeli jest sukces po pierwszym wszczepieniu implantu, to kwalifikujemy jak najszybciej
pacjenta do drugiego. Teraz juz nie mamy problemdw z dostepnoscig tych urzadzen.
Operujemy tylu pacjentéw, na ilu pozwala nam obtozeniu bloku operacyjnego. Czas
oczekiwania na taki zabieg implantacji nie jest u nas bardzo dtugi. Oczywiscie mamy inne
problemy - do mojej kliniki na ré6zne operacje czeka w kolejce 1300 dzieci.

Czy implanty slimakowe to jedyne urzadzenia wszczepiane u matych pacjentow
w kierowanej przez pana profesora klinice?

Stosujemy jeszcze implanty zakotwiczone w kosci BAHA, sg one stworzone dla 0séb, ktore
majg niedostuch przewodzeniowy - u dzieci diagnozowany najczesciej w przebiegu wad
rozwojowych ucha zewnetrznego i srodkowego przy zachowanych prawidtowych
strukturach ucha wewnetrznego, czy w przebiegu innych uszkodzen stuchu - tam, gdzie
konwencjonalne aparaty stuchowe nie majg zastosowania. Sg to implanty tytanowe
wszczepiane do kosci skroniowej. To rozwigzanie moze by¢ zastosowane u dzieci od 4
roku zycia, kiedy ko$¢ skroniowa osigga odpowiednig grubos¢.

Czy takie wady wystepuja tylko w potaczeniu z jakims ogélnym syndromem?



Takie wady widujemy czesto w réznych syndromach, np. zespole Treachera Collinsa, ale
moga by¢ to wady izolowane. Oczywiscie przyczyn gtuchoty jest wiele, ogdlnie mozna
podzieli¢ je na wrodzone i nabyte. Mamy np. pacjentow, u ktérych doszto do gtuchoty

w przebiegu zakazenia cytomegalowirusem w zyciu ptodowym i uszkodzenia struktur ucha
wewnetrznego w trakcie organogenezy. Przed operacjg wszczepienia implantu
Slimakowego musimy wykonac¢ tomografie komputerowg gtowy, aby stwierdzi¢, czy
struktury slimaka pozwalajg na wprowadzenie elektrody. Warunkiem bezwzglednym jest
tez obecnos¢ nerwu stuchowego. Dla pacjentow, u ktérych nie ma nerwu stuchowego,
stosowane sg implanty pniowe. To jest juz oczywiscie zabieg na pograniczu
neurochirurgii.

Jaki procent dzieci ma problemy ze stuchem?

Szacuje sie, ze Srednio 1 na 1000 dzieci rodzi sie gtuche. To bardzo duzo grupa, my to
widzimy po liczbie pacjentéw. Kiedys te dzieci trafiaty do srodowisk gtuchoniemych. My
uwazamy, ze dzieci po leczeniu powinny jak najszybciej wracac¢ do spotecznosci styszace,;.
Nalezy pamietac, ze mate dziecko przed wszczepieniem implantu musi by¢ odpowiednio
przygotowane. Powinno przez kilka miesiecy przed zabiegiem nauczy¢ sie nosic¢ aparat
stuchowy. Implant oczywiscie jest wszczepiany, ale sygnaty z otoczenia sg odbierane
przez zewnetrzny procesor mowy.

Czy takie urzadzenia czesto sie psuja?

Implant slimakowy jest wszczepiany raz na cate zycie. Wymieniane sg tylko czesci
zewnetrzne i baterie. Warto przypomnie¢, ze pacjent ma prawo do wymiany procesora
mowy co piec lat. Teraz dostepnos¢ tych urzadzen jest bardzo dobra. Same implanty
wymagajg specjalnego oprogramowania i to jest juz technologia kosmiczna, rodzice maja
specjalne aplikacje na telefon i mogg np. zmienia¢ programy. Sam implant to koszt okoto
100 tys. ztotych, na szczescie obecnie jest catkowicie refundowany przez Narodowy
Fundusz Zdrowia.

Jaka jest etiologia gtuchoty?

W przypadku gtuchoty wrodzonej, uwarunkowanej genetycznie, moze by¢ to np.
izolowana postac gtuchoty, ktéra w 75 procentach przypadkdéw dziedziczona jest w sposob
autosomalny recesywny. Innymi przyczynami wystgpienia gtuchoty wrodzonej moga

by¢ choroby matki w czasie cigzy, czynniki toksyczne dziatajgce w czasie cigzy oraz
zaburzenia hormonalne. Najbardziej niebezpieczne sg uszkodzenia, ktore wystgpia

w trzech pierwszych miesigcach cigzy, sg to najczesciej zakazenia wirusowe. Jesli chodzi
o gtuchote nabyta, to juz czeSciowo o tym méwilismy przy dzieciach chorych
kardiologicznie. U matych dzieci gtuchota niestety najczesciej jest powiktaniem po



stosowaniu lekdw ototoksycznych, takich jak np. antybiotyki aminoglikozydowe, niektére
leki moczopedne czy inne stosowane w ratowaniu zycia takiego pacjenta. Moze byc tez
gtuchota pourazowa, po ztamaniu kosci czaszki, np. piramidy kosci skroniowej. U 0s6b

z gtuchotg w przebiegu zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych moze dochodzi¢ do
zarosniecia Slimaka - trzeba wtedy jak najszybciej wszczepi¢ implant slimakowy. Warto
pamietac tez o sytuacjach bardziej prozaicznych, jak np. uszkodzenia pohatasowe. Tutaj
profilaktyka polega na unikaniu nadmiernego hatasu.

A na co cierpiat kompozytor Ludwig van Beethoven?

Sa rézne hipotezy, najpopularniejsza méwi, ze najprawdopodobniej cierpiat

na otoskleroze, czyli chorobe, ktora polega na unieruchomieniu trzeciej kosteczki
stuchowej w okienku owalnym $limaka, dlatego miat zachowane przewodnictwo kostne
i czucie wibracji, ktére w pdzniejszym okresie wykorzystywat do odbioru i tworzenia
muzyki. Cierpiat tez na uporczywe szumy uszne, ktore czesto towarzysza otosklerozie.
W innych wspomina sie o przebytym tyfusie czy nawet zatruciu otowiem.

Bardzo dziekuje za rozmowe.
Rozmawiata Patrycja Proc
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