
孩子一出生就張大耳朵，吸收外界資訊，聆

聽各種聲音，為將來語言發展打基礎，若聽

力受損，又沒及早治療，未來可能連說話都

有障礙。如果早期發現，儘快做早期療育，

語言能力就有機會與同齡孩子並駕齊驅，由

此可知新生兒聽力篩檢對孩子語言發展有多

重要。

在
馬偕紀念醫院耳鼻喉科主治醫師林鴻清與

許多專家學者的努力推動下，衛生福利部

國民健康署（以下簡稱健康署）自2012年起全面

補助本國籍出生未滿3個月的新生兒進行聽力篩

檢。在2016年篩檢率已達98%，其中篩檢未通過

需要接受後續診斷的新生兒有2251人，而最終

共有1938名新生兒進行後續確診，其中889人確

診聽損，聽損發生率為千分之4.5，而這項篩檢

成果已發表於國際學術期刊。

臺灣新生兒聽力篩檢成績　東亞第一

林鴻清説：「臺灣因為有實力深厚的醫療團隊、

醫療資源配合，因此有能力全面實施新生兒聽

力篩檢，臺灣成績在東亞應是第一名，比日本、

韓國都做得好，像韓國新生兒聽力篩檢部分，估

計還落後臺灣約5年，這成績是很多臺灣耳鼻喉

科及聽力語言專家共同努力出來的成果，非常

值得肯定。」

林鴻清表示，根據以往流行病學資料，新生兒出

現聽力受損（以下簡稱聽損）比率約千分之三，

有些是單側聽損，也有雙側聽損。在聽損的新

生兒中，約十分之六為遺傳，另外十分之四是感

染、早產或產程缺氧等原因導致，也有部分孩

子是4、5歲才出現聽損，屬於「遲發性聽損」，

故孩子於4、5歲再做一次學前聽力篩檢，才能

盡早發現異常、進行早期療育。因此目前全國所

施行的「出生時新生兒聽力篩檢」與4歲進行的

「學齡前聽力篩檢」兩者相輔相成，有了這兩項

文／廖彥博

把握黃金早療期

－新生兒聽力篩檢，
　　　　　讓孩子聽見幸福

18 2019. 03 / 第 20期 



措施，得以及早發現、診斷、治療嬰幼兒聽損問

題，將影響程度降至最低。

早期治療　避免影響語言能力發展

林鴻清曾遇到一個家庭，家中兩孩子都有聽損，

當時還沒有全面推行新生兒聽力篩檢，長女4歲

才發現聽力異常，爸爸因為有此經驗，很瞭解新

生兒聽力篩檢的重要性，所以弟弟在一出生便

接受聽力檢查。這位爸爸表示：「我們認為，如

果提早介入孩子聽損治療方面的話，他發展會

跟一般正常小孩比較接近。」

另一個家庭的媽媽她的孩子也是因為接受新生

兒聽力篩檢，很快就發現有重度聽損，且很早

便接受早期療育，搭配助聽器。這位媽媽表示，

對孩子來講，早一點讓她有聲音上的接觸，她

就可以達到正常人的聽力狀態，進行早期療育

後，也可以和其他人正常溝通，別人也聽得懂

孩子在說什麼，過去曾接觸有小孩三、四歲才

發現聽損，語言能力要追上同齡孩子，過程就

會很辛苦。

聽損　不一定等於聽障

許多民眾不清楚「聽損」與「聽障」有何不同？

林鴻清解釋：「『聽損』是指聽力有受損狀況，

沒有及早治療，一旦影響口語、對話發展能力，

生活上就會形成許多人際、學習障礙，這就是

『聽障』，兩者差別在於有沒有對生活造成影

響。聽損兒早點接受治療、口語訓練，配戴助聽

器或裝設人工電子耳，持續接受聲音刺激，未來

就有機會恢復正常口語能力，對生活也就不會

造成重大影響。」

聽損分成輕、中、重度，林鴻清表示，不是所有

聽損兒都必須接受人工電子耳手術，門診中，約

十分之九的聽損兒使用助聽器，其他十分之一

則使用人工電子耳做輔助，不管使用助聽器或

裝設人工電子耳，都需要經過醫師嚴謹評估。

目前全國已有309家醫療院所提供新生兒聽力篩

檢、56家醫療院所提供新生兒聽力確診服務，民

眾如有需要，可上網查詢相關資訊。
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衛生福利部國民健康署

新生兒聽力篩檢專區

新生兒透過聽力篩檢，及早發現聽力受損，便能

儘早進行療育。
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