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Denna information har utformats for dig om cochleaimplantat fér barn och ungdomar.
Vi vet att du och din familj kommer att ha manga fragor om vard och behandling. Vi hoppas
att du ska hitta svar pa en del av dina fragor i denna information.

Har du fragor, kontakta Horsel- och
balansmottagning 3:

E-tjanst via 1177

Telefon: 018-611 51 54

Vand sida for
¢ att lasa mer!
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Vad ar cochleaimplantat?

Cochleaimplantat (Cl) ar en protes for horselsinnet. Ett tekniskt hjalpmedel for personer med
ddvhet och grav horselnedsattning som gor det mgjligt att hora ljud.

Ett Cl bestar av en yttre och en inre del. Den inre delen bestar av en mottagare som opereras in
under huden och fran den leds elektroder in i horselsnackan. Den yttre delen (processorn) tar
emot ljud och omvandlar ljudet till signaler som skickas genom huden till mottagaren. Fran
mottagaren gar elektriska impulser till elektroderna och stimulerar pa sa vis horselnerven.
Haorselnerven leder signalerna vidare till horselcentrum i hjarnan.

Processorn bestar dels av en horapparatliknande del, dels av en platta som faster mot
mottagaren under huden med hjélp av en magnet.

Vilka kan vara aktuella for cochleaimplantat?

Barn vars horsel ar sa nedsatt att de inte har nagon storre hjalp av horapparat kan ha nytta av
CI. Oavsett anledningen till horselnedséttningen ar det viktigt att horselnerven fungerar och
kan skicka signalerna vidare till horselcentrum i hjarnan. Ett dovt barn maste fa Cl under sina
forsta levnadsar for att hjarnans horselcentrum ska utvecklas till att kunna hora talat sprak. Om
man forlorar horseln efter att man lart sig prata kan man ocksa fa Cl. De flesta foraldrar till
dova barn véljer idag att ge sina barn CI. Ibland finns det medicinska hinder som gor att barnet
inte kan opereras med CI.




Utredning

Utredningen bestar av noggranna hérselmatningar med och utan horapparater. Barnet rontgas
och genomgar ofta dven hérselmatning i narkos. Logopeden bedomer barnets
kommunikations- och sprakutveckling. Tillsammans med horsellakare och kurator gar man
igenom for- och nackdelar med ett CI utifran de forutsattningar som finns. Darefter samrader
teamet kring patientens forutsattningar for Cl. Om allt ser bra ut bokas ett andra besok. Vid det
besoket far familjen traffa en familj med ett barn som har Cl. Man traffar dven den kirurg som
ska operera och den ingenjor som ska gora inkopplingen.

Operation

Operationen utfors i narkos och tar cirka tva till tre timmar. Lite av haret rakas bort. Snittet
gors ett par centimeter bakom 6rat. En kanal borras in i benet till mellandrat och darefter in i
horselsnackan. Dér placeras elektrodkabeln som ska stimulera hdrselnerven. Mottagardelen
placeras sedan under huden. Under operationen gors en rontgen och ingenjoren kontrollerar
att implantatet fungerar. Efter operation far man stanna pa avdelningen i cirka ett dygn.

Efter operationen kan barnet vara lite trott och dasigt. Smarta efter operationen ar inte uttalad
men dampas vid behov effektivt med smartlindrande medicin. Under nagon vecka efter
operationen kan balansorganet i orat vara paverkat. Detta kan medfora att barnet blir vingligt
och ostadigt, men besvaren ar oftast 6vergaende. Andra besvar, som kan upptrada, ar tinnitus
och paverkat smaksinne, men dven dessa besvar forsvinner i regel inom nagra veckor. Nagon
enstaka gang kan ansiktsnerven reagera med nedsatt funktion efter operationen. Risken att
nerven blir bestaende skadad ar mycket liten. For att minska risken for infektion ges
infektionsforebyggande behandling.

Inkoppling och uppfoljning

Ungefar fyra veckor efter operationen pabdrijas inkopplingen av implantatet tillsammans med
ingenjor och audionom. Inkopplingen innebdr att processorn programmeras och barnet borjar
hora. Inkopplingen tar ungefar sju till tio dagar fordelade 6ver tva manader. Under denna tid
traffar familjen kurator for samtal och logoped for att fa rad och traning vid anvandningen av
implantatet.

Forsta aret traffar barnet regelbundet audionom, ingenjér och logoped. Aterbesok ar
inplanerade till tre, sex, nio och tolv manader efter inkopplingen. Déarefter halvars och sedan
arliga besok. Horselhabiliteringen sker i samarbete mellan teamet for hdrselimplantat och
horselhabiliteringen i hemregionen. Medlemmar ur teamet for horselimplantat kan bjuda in
eller besoka forskolan/skolan och informera och handleda personal, assistenter och anhériga.

Resultat

Forutsattningarna for Cl varierar mellan olika personer. Det beror pa att horselnedséttningen
kan ha olika orsaker och att barnet kan ha flera olika funktionsnedsattningar. Tidig operation
liksom mycket sprakstimulans forbattrar resultatet. Ljudet som man uppfattar med CI kan lata
mer eller mindre tydligt. En del barn utvecklar inte forméagan att hora talat sprak utan behdver
teckensprak som sitt primara sprak. Méanga barn med CI hor idag sé bra att de nar normal
talspraksutveckling och de kan med hjalp av visst stod ga i vanlig skola.



Ovrigt

Var verksamhet bygger pa samarbete med remitterande regioners horselvard och det &r en
fordel om en stor del av traning och uppféljning kan ske sa nara hemmet som mojligt.
Respektive regioners regler for sjukresor galler vid besoken. Patienthotell erbjuds vid behov.

Ett CI forsvarar magnetrontgen och kan storas av viss teknisk utrusning. Patienten forses
darfor med ett implantatkort att visa vid lakarbesok och nar man gar genom en
sakerhetskontroll pa en flygplats.

| Teamet for horselimplantat ingar foljande
professioner:

Horsellakare
Kirurg

Ingenjor
Barnaudionom
Vuxenaudionom
Logoped
Kurator
Horselpedagog
Koordinator

Kontakt Akademiska
Akademiska sjukhuset nas via:
patientkontaki@akademiska.se
pa webbplatsen 1177.se. For Patientkontakt 018-611 30 33,

sjukvardsradgivning ring 1177, Véxel: 018-611 00 00

Oppet dygnet runt. www.akademiska.se
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