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Rezumat.

in surditatea sever sau profunda, aparatele auditive conventionale devin ineficiente, fiind necesare solutii implantabile
avansate, precum implanturile cohleare, de trunchi cerebral, sistemele hibride electro-acustice si implanturile ancorate
osos. Inovatiile - de la electrozi atraumatici si procesoare cu algoritmi de inteligenta artificiala, la insertie asistata robotic -
au Tmbunatatit perceptia sonora, rata de succes chirurgicala si integrarea sociala, conturand noi directii pentru reabilitarea
auditiva personalizata si integrarea rapida a tehnologiilor emergente in practica.

Cuvinte cheie: implant cohlear, reabilitare auditiva, inteligenta artificiala.

Summary. Advances in implantable technologies used in auditory rehabilitation of patients with severe and
profound hearing loss.

In cases of severe or profound hearing loss, conventional hearing aids become ineffective, requiring advanced
implantable solutions such as cochlear implants, auditory brainstem implants, electro-acoustic hybrid systems, and bone-
anchored hearing systems. Innovations - from atraumatic electrodes and sound processors with artificial intelligence
algorithms to robot-assisted insertion - have improved sound perception, surgical success rates, and social integration,
outlining new directions for personalized auditory rehabilitation and the rapid integration of emerging technologies into
clinical practice.
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Pesrome. locTraxenus B 00,1aCTH MMILIAHTHPYEMBbIX TEXHOJIOTHIi, HCIIOIb3YeMbIX [IJISl CIYX0BOi peaduiInTanun
NALMEHTOB C TSKEIOH M IN1y00K0i TyroyXocThlo.

[Tpn Tsoxénolt mm IyOOKOW MoTepe Cilyxa TpaJuIHOHHBIE CIYXOBBIEC aImaparbl CTAHOBATCS HEI(P(EKTUBHBIMH,
410 TpeOyeT MPUMEHEHHS MEePEIOBbIX NMIUIAHTHPYEMbIX PELICHHH, TaKMX KaK KOXJEeapHbIe NMIUIAHTAaThl, MMIIAHTATHI
CTBOJIAa MO3Ta, EKTPO-aKyCTHUECKUE THOPHU/IHBIE CUCTEMBI U KOCTHO-aHKEPOBAHHBIE CIIyXOBBIE CHCTEMBI. MIHHOBannmn
— OT aTpaBMAaTUYHBIX JJIEKTPOJOB M 3BYKOBBIX IIPOLECCOPOB C AITOPUTMAMU HCKYCCTBEHHOIO MHTEIUIEKTa [0
pOOOTH3NPOBAHHON MOMOIIM MPU HMIUIAHTAlMKM — YIYYIIWIN KadyecTBO 3BYKOBOTO BOCIIPHSITHS, ITOKa3aTeln
XUPYPTrUYECKOro ycrexa 1 COUaIbHY0 HHTETPallHIo, OIPENEss HOBbIE HAIPABICHUS IEPCOHATN3UPOBAHHON CITyXOBOMI
peabuuTanyy 1 OBICTPOI MHTErpaluy MepeIOBBIX TEXHOJIOTHI B KIMHUYECKYTO PAKTHKY.

KoaioueBble ciioBa: KoxyieapHbIi HMITIAHT, CITyX0OBas peadMINTanusl, NCKYCCTBCHHBI HHTEIUICKT.

Introducere. Mondiala a Sanatatii estimeaza cd, in anul 2024,

majora de dizabilitate auditiva, afectand dezvoltarea
comunicdrii, integrarea sociala si calitatea vietii [1, 3].
In ultimii ani, progresele in tehnologiile implantabile
— precum implanturile cohleare, implanturile de
trunchi cerebral, sistemele hibride electro-acustice si
implanturile ancorate osos - au revolutionat optiunile
terapeutice, oferind pacientilor rezultate auditive si
functionale semnificativ imbunatatite [5, §].
Tehnicile  chirurgicale  minim  invazive,
procesarea digitala avansatd $i integrarea cu
dispozitive inteligente au permis adaptarea rapida
si personalizarea reabilitarii [10, 12]. Organizatia

auditiva invalidanta, subliniind importanta accesului
la solutii moderne de reabilitare [2].

Scopul cercetarii.

Analiza si sintetiza progreselor recente in
tehnologiile implantabile utilizate in reabilitarea
auditiva a pacientilor cu surditate severa si profunda,
evidentiind tipurile de dispozitive, indicatiile,
avantajele, limitarile si perspectivele lor de dezvoltare.

Materiale si metode.

A fost realizata o revizuire integrativa a literaturii
de specialitate, utilizand articole publicate intre anii
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2021 si 2025, identificate prin cautari in baze de date
stiintifice internationale precum PubMed, Scopus si
Web of Science. Au fost incluse studii clinice, meta-
analize, revizuiri sistematice, teze si rapoarte ale
World Health Organization referitoare la implanturile
cohleare, implanturile de trunchi cerebral, sistemele
hibride electro-acustice si implanturile ancorate 0sos.
Selectia articolelor a fost realizata pe baza relevantei
pentru tema cercetdrii si a calitatii metodologice.
Informatiile extrase au fost sintetizate si prezentate
comparativ, subliniind evolutiile tehnologice,
rezultatele clinice, provocarile si perspectivele
viitoare in domeniul reabilitarii auditive.

Rezultate si discutii.

Rezultatele analizei literaturii  evidentiaza
progresele semnificative in tehnologiile implantabile
utilizate pentru reabilitarea auditiva, aceste solutii
diversificate fiind grupate in patru categorii principale,
fiecare cu indicatii specifice, beneficii si limitari
proprii.

Implantul cohlear: principii, indicatii si
evolutii tehnologice.
Implantul ~ cohlear este un  dispozitiv

medical destinat pacientilor cu pierdere auditiva
neurosenzoriala severa—profunda, care nu obtin
beneficii functionale adecvate de la aparatele
auditive conventionale. Structura acestuia cuprinde
o componenta externa (microfon, procesor de sunet,
transmitdtor) si o componentd internd (receptor—
stimulator, electrod intracohlear) [3, 5].

Progresele tehnologice recente au urmarit
reducerea traumatismului chirurgical, optimizarea
designului electrozilor si imbunatatirea procesarii
digitale a sunetului, determinand o crestere a fidelitatii
auditive si o adaptare mai rapidd [6, 8]. Noile
platforme software integreaza algoritmi de inteligenta
artificiala pentru adaptarea automata la mediu, oferind
o experientd auditiva personalizata [9].

Implantul de trunchi cerebral si sistemele
hibride electro-acustice.

e Implantul de trunchi cerebral (Auditory
Brainstem Implant — ABI) este indicat pacientilor
la care implantul cohlear nu este posibil (ex. aplazie
cohleara, leziuni ireversibile ale nervului auditiv,
neurofibromatoza tip 2) [10, 19]. Dispozitivul ocoleste
cohleea si nervul auditiv, stimuland direct nucleii
cohleari din trunchiul cerebral. Desi rezultatele sunt,
in general, mai modeste comparativ cu implantul
cohlear, ABI poate restabili perceptia sunetelor de
mediu si recunoasterea limitata a vorbirii [20].

e Sistemele hibride electro-acustice combina
stimularea electricd pentru frecventele inalte cu
amplificarea acusticd pentru frecventele joase, fiind

indicate pacientilor cu resturi auditive utile in gama
joasa [11, 13]. Acest concept permite o perceptie mai
naturald a muzicii si imbunatiteste recunoasterea
vorbirii in medii zgomotoase [18], cu beneficii
functionale superioare fatd de implanturile cohleare
standard la pacientii atent selectati [15].

Implanturile ancorate osos (BAHS).

Implanturile ancorate osos (Bone Anchored
Hearing Systems — BAHS) transmit vibratiile sonore
direct catre urechea internd prin conductie osoasa,
ocolind urechea externa si medie [9, 12]. Acestea sunt
indicatein hipoacuzii de transmisie severe, malformatii
ale conductului auditiv extern sau surditate unilaterala
[15]. Modelele actuale, precum BONEBRIDGE si
Ponto, asigurd o fixare stabild, estetica Tmbunatatita
si o calitate superioara a sunetului. Progresele recente
includ procesare digitald avansatd si conectivitate
wireless, facilitand integrarea cu dispozitive mobile
si sisteme de asistenta auditiva [12, 15]. Studiile au
demonstrat cresterea semnificativd a inteligibilitatii
vorbirii si a satisfactiei pacientului [9].

Tehnologii emergente in implanturile auditive.

Directiile actuale de cercetare vizeaza cresterea
performantei, reducerea vizibilitdtii componentelor
externe si imbunatatirea experientei auditive in medii
complexe. Printre acestea se numara implanturile
complet implantabile, care includ sursa de energie
si procesorul 1in interiorul corpului, eliminand
necesitatea componentelor externe vizibile [4, 6].

O alta linie de dezvoltare o constituie integrarea
inteligentei artificiale in procesarea semnalului
auditiv, permitand adaptarea automatd la diferite
medii sonore si optimizarea recunoasterii vorbirii n
zgomot [14, 16, 25]. Miniaturizarea componentelor,
utilizarea materialelor biocompatibile avansate si
dezvoltarea de sisteme cu incarcare inductiva fara
fir contribuie la cresterea fiabilitatii si la reducerea
necesitatii interventiilor de intretinere [3, 19].

Implanturile auditive moderne au demonstrat o
crestere semnificativd a perceptiei vorbirii, inclusiv
in medii acustice dificile, imbunatatind concomitent
calitatea vietii si integrarea socialda a pacientilor,
atat la adulti, cat si la pacienti pediatrici [3, 5, 7,
17]. Beneficiile cognitive si emotionale se reflecta
in reducerea izoldrii sociale si 1n imbunatatirea
performantelor scolare si profesionale [11, 15].

Cu toate acestea, persistd provocdri majore,
precum costul ridicat al dispozitivelor, accesul
limitat 1n tarile cu venituri mici si lipsa implementarii
uniforme a programelor de screening auditiv neonatal
[8, 18, 20-21]. La acestea se adaugéd disparitatile
geografice si deficitul de instruire a personalului
medical specializat, factori ce influenteaza negativ
ratele de implantare.
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Tabelul 1.

Sinteza principalelor tipuri de implanturi auditive - caracteristici, indicatii
si limitari - in reabilitarea surditatii severe si profunde

Tip implant Indicatii principale

Avantaje Limitari

Surditate neurosenzoriala

Implant Cohlear (C1) severa/profunda bilaterala

Imbunatatirea inteligibilitatii
vorbirii, rezultate auditive stabile
pe termen lung, aplicabil si la copii

Necesita interventie
chirurgicala si reabilitare
indelungata

Aplazie cohleard, leziuni ale
nervului auditiv, neurofibro-
matoza tip 2

Implant de trunchi
cerebral (ABI)

Singura optiune cand implantul
cohlear nu este posibil; restabileste
perceptia sunetelor

Rezultate functionale
mai reduse, risc chirurgi-
cal crescut

Sistem hibrid elec-
tro-acustic (EAS)

Resturi auditive functionale in
gama joasa

Sunet perceput mai natural, imbu-
ndtatirea recunoasterii muzicii

Posibila pierdere a restu-
lui auditiv rezidual

Hipoacuzii de transmisie,

Ancorat osos (BAHS) surditate unilaterala

Imbunatatirea inteligibilitatii
vorbirii, confort sporit in utilizare

Necesita integrare
0soasa, rezultat estetic
variabil

Acesteaspecte subliniazd necesitatea unor strategii
integrate care sa combine inovatiile tehnologice cu
masuri de accesibilitate si formare profesionala.
Pentru a depasi aceste provocdri, perspectivele
viitoare includ extinderea tele-audiologiei pentru
monitorizarea la distantd, dezvoltarea de solutii
personalizate bazate pe profilul auditiv si genetic al
pacientului, precum si intensificarea programelor de
preventie si educatie auditiva [24, 25].

Concluzii.

Tehnologiile implantabile au revolutionat
reabilitarea auditivdi a pacientilor cu surditate
severa si profunda, oferind o recuperare functionalad
semnificativa si  imbunatitind calitatea vietii.
Progresele in proiectarea electrozilor, procesarea
digitala si integrarea conectivitatii wireless au condus
la dispozitive mai performante, usor de utilizat si
adaptate nevoilor individuale. Aceste avansuri au
determinat cresteri semnificative ale inteligibilitatii
vorbirii, orientdrii spatiale si participarii sociale.
Tehnologiile emergente - inclusiv integrarea
inteligentei artificiale - promit o personalizare
mai precisd a procesului de reabilitare, ceea ce
impune extinderea accesului la tratament, formarea
continud a specialistilor si actualizarea permanenta a
protocoalelor clinice.
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