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按：近日，省儿童康复研究中心结合开展“我为群众办实

事”实践活动，对 2018、2019 年各地诊断上报的 545 名听障

儿童进行点对点电话服务和问卷调查，撰写了《2018-2019 年

全省听障儿童电话随访情况报告》。省残联党组书记、理事长

万力同志批示：“我为群众办实事”就是要从一件件具体事情

入手，切实解决我们工作中的短板弱项。各处室、直属单位要

借鉴儿童康复研究中心的做法，认真梳理业务领域内的问题，

切实寻求从政策上、机制上、措施上解决残疾人群众为难事、

烦心事的办法。各地残联要针对报告中提出的问题，举一反三，

拿出具体措施，有效改进工作。现将报告刊发，供学习参考，

并结合实际，积极做好为残疾人排忧解难工作，切实将党史学

习教育成果转化为“我为群众办实事”的实际成效。 
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2018—2019年 

全省听障儿童电话随访情况报告 

省儿童康复研究中心 

为进一步做实做优听障儿童的全流程康复服务，省儿康中

心对全省 2018、2019 年各地诊断上报的 545 名听障儿童信息，

通过细化梳理数据，开展点对点电话服务，在提供政策咨询服

务的基础上，开展问卷调查，重点对听障儿童家长政策知晓、

助听设备干预和康复训练等情况进行了调查研究。 

一、总体情况 

本次共收到全省 13 个设区市听力诊断机构及南京同仁医

院确诊的听障儿童信息 545 名，其中有效电话随访 304 名、未

接电话或不接受随访及非江苏户籍 241 名。在随访的 304 名听

障儿童中，听力正常 47 名、单侧聋 18 名、双侧聋 239 名（表

1），其中双侧聋有人工耳蜗需求的 135 名。因单侧聋患儿不影

响语言发育，故本次统计分析主要面向双侧聋的 239名患儿，

主要涉及康复训练救助政策、助听器补贴政策、人工耳蜗救助

政策知晓度及享受政策救助等情况。 

表 1  各设区市、南京同仁医院报送信息电话随访情况 

诊断地区、机构 人数 双侧聋 单侧聋 听力正常 

南京 22 22 0 0 

无锡 36 15 10 11 
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徐州 18 18 0 0 

常州 19 19 0 0 

苏州 26 20 0 6 

南通 24 22 0 2 

连云港 3 2 1 0 

淮安 33 26 0 7 

盐城 39 37 0 2 

扬州 23 12 0 11 

镇江 9 9 0 0 

泰州 22 14 7 1 

宿迁 16 12 0 4 

同仁医院 14 11 0 3 

合计 304 239 18 47 

备注：连云港仅报送 2019 年 3 名听障儿童信息，未报送 2018 年相关信息。 

二、政策知晓度情况 

（一）康复训练救助政策。双侧聋 239 名患儿中，知晓康

复训练救助政策 196 人，知晓率 82.01%，南京、徐州、南通、

扬州、泰州、宿迁知晓率超 90%，无锡、常州、淮安、盐城、

镇江知晓率不足 80%（表 2）。获知免费康复训练政策途径主要

是残联、医院、康复机构、家长及其他渠道，分别比占 61.73%、

8.67%、7.65%、13.27%、8.67%（表 3）。 

表 2  康复训练救助政策知晓度 

（合计：双侧聋 239 人，知晓训练政策 196 人，知晓率 82.01%） 
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表 3  康复训练救助政策获知途径（合计：知晓人数 196 人） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（二）助听器补贴政策。双侧聋 239 名患儿中，知晓助听

器补贴政策 123 人，知晓率 51.46%，扬州、镇江、泰州、宿迁

知晓率超 75%，无锡、徐州、常州、苏州、南通、淮安知晓率

不足 50%（表 4）。获知助听器补贴政策途径主要是残联、医院、

康复机构、家长及其他渠道，分别占比 63.41%、4.07%、9.76%、
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11.38%、11.38%（表 5） 

表 4  助听器补贴政策知晓度 

（合计：双侧聋 239 人，知晓训练政策 123 人，知晓率 51.46%） 

表 5  助听器补贴政策获知途径（合计：知晓人数 123 人） 

 

 

 

 

 

 

 

（三）人工耳蜗救助政策。有人工耳蜗需求的 135 名患儿

中，知晓人工耳蜗救助政策 119 人，知晓率 88.15%，所有设区
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市知晓率均达 80%及以上，其中南京、无锡、徐州、苏州、淮

安、扬州、宿迁知晓率超 90%（表 6）。获知耳蜗救助政策途径

主要是残联、医院、康复机构、家长及其他渠道，分别占比

51.26%、8.4%、9.24%、20.17%、10.92%（表 7） 

表 6  人工耳蜗救助政策知晓度 

（合计：耳蜗需求 135 人，知晓政策 119 人，知晓率 88.15%） 

表 7  人工耳蜗救助政策获知途径（知晓人数 119 人） 
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三、享受政策救助情况 

（一）康复训练救助情况。双侧聋 239 名患儿中，享受康

复训练救助政策 194 人、未享受 45 名，救助率 81.17%，南京、

苏州、扬州、泰州、宿迁救助率超 85%，无锡、常州、南通、

淮安、盐城、镇江救助率不足 80%（表 8）。未享受原因主要是：

（1）少部分家长不知晓救助政策；（2）家长怕泄露孩子隐私

拒绝申请免费救助；（3）居家自行康复；（4）认为残联定点机

构康复效果不好而选择自费康复。 

表 8  享受康复训练救助政策情况 

（合计：双侧聋 239 人，享受救助政策 194 人，救助率 81.17%） 

     （二）享受助听器补贴情况。双侧聋 239 名患儿中，享受

助听器补贴政策且未自行购买助听器 25 人，仅占 10.46%；剩

余 214 人中除个别直接自费植入双侧耳蜗的，绝大多数均自费

购买助听器，购买价格 2 万元至 8 万元不等，平均费用 3 万元
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左右，其中部分家长在知晓政策后又申领残联免费助听器或享

受资金补贴。未及时享受到助听器补贴政策原因主要有：（1）

不知晓救助政策 131 人；（2）申请时间长、怕耽误孩子 11 人；

（3）认为救助产品档次低 32 人；（4）其他原因 40 人（表 9）。

其他原因包含已自费购买不想占用免费资源；已植入耳蜗无需

助听器；外耳道闭锁，需自费购买骨导助听器，残联只提供气

导助听器等。 

表 9  未及时享受助听器补贴政策情况（未享受人数 214 人） 

 

 

 

 

 

 

 

 

（三）享受人工耳蜗救助情况。有人工耳蜗需求的 135 名

患儿中，享受项目救助 46 名、未享受 89 名。其中未享受原因

主要有：（1）不知晓人工耳蜗救助政策 20 人；（2）认为救助

耳蜗产品档次低 30 人；（3）认为申请时间长、怕耽误孩子 15

人；（4）项目筛查未通过 9 人；（5）其他原因 15 人（表 10）。

其他原因包含部分家长正在考虑是否植入人工耳蜗或正在申
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请人工耳蜗救助项目。 

表 10  未享受人工耳蜗救助政策情况（合计：未享受人数 89 人） 

 

 

 

 

 

 

 

    四、存在问题及原因分析 

从调研数据上看，在政策知晓度方面，康复训练救助政策、

人工耳蜗救助政策知晓度显著高于助听器补贴政策；在政策救

助方面，免费康复训练政策落实较好、覆盖面广；未享受人工

耳蜗救助政策主要是家长综合考虑因素较多；助听器补贴政策

整体享受率较低，总体而言，助听器的知晓度和救助补贴政策

落实急需提升。且各设区市在救助政策宣传和落实方面差异较

大。同时，在电话随访中，苏州、无锡、常州部分家长反映，

助听器采用市场价货币补贴（补贴标准分别为 4000 元/台、5000

元/人、3000 元/台）方式，虽然自主权更大，也可享受补助，

但相对助听器价格仍需自费好几万。从残联自身角度看，原因

可从主客观两个层面看： 

在客观层面，从家长角度讲，在发现儿童听力障碍后，基
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本第一时间选择医院就诊，医生一般建议适配助听器或植入人

工耳蜗，由于耳蜗需手术且价格昂贵，家长会多方咨询再作决

定，而助听器相比耳蜗价格便宜且无需手术，很多家长会选择

立即自费购买，往往不会想到首先了解咨询政策；部分家长认

为残联提供的免费产品及服务层次较低，无法满足高质量康复

需求（在国产人工耳蜗上体现得较明显），且享受政策救助需

要申请审批等流程，耗时长，影响孩子康复；从医院角度讲，

部分医院、医生对残联救助政策不了解或即使知道也未主动宣

传告知，在听障儿童确诊后，医院受多方因素影响或利益驱使，

主要从医疗角度迅速给出助听器适配、人工耳蜗植入建议，客

观上迎合了家长急于治疗康复的迫切心理。 

在主观层面，主要是基层残联存在服务短板和不足：主动

服务意识不强，底数不清，情况不明。康复救助政策宣传力度

不够，靶向性不强，对所辖区域服务的听障儿童数量掌握不全

面，如某县唯一一家定点听力语言康复机构上半年在训儿童仅

4 人，而在随访过程中仅 2018、2019 年该地有康复需求就有 7

人。政策不熟、业务不精。部分业务负责同志尤其是乡镇一级

残联工作人员对助听器、耳蜗救助项目流程、产品种类及服务

内容等不清晰，无法提供准确有效服务，如部分家长反映，到

残联咨询回复没有免费助听器产品，或直接让家长不要申请免

费的，质量不好、或机型不适合孩子，甚至引导家长不要申请

省里耳蜗项目，名额少时间长，国产耳蜗质量不好等。服务能
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力不足，服务流程不完善。部分地区虽提供免费助听器产品，

但没有相应配套的验配服务缺乏专业人员帮助家长选择合适

助听器，助听器适配变成了配发；部分地区采购助听器分批采

购、分批救助，名额有限制，发完一批要等几个月甚至半年以

上，产品到货也未及时与家长联系；部分地区在政策救助申请

审批流程上不完善，家长需多次跑腿、耗时也较长。 

五、建议对策 

一是加强信息共享，着力以“前置”做细精准化服务。强化

部门合作，打通信息壁垒，将残联服务前置。7 月中下旬，中

心与信息办赴省卫健委妇幼处就“智慧残联”与“省妇幼保健系

统”关于全省听障儿童信息共享的内容、方式、责任义务等沟

通并达成共识，已草拟好信息共享协议，目前“智慧残联”共享

版块正在开发中。各地残联可通过系统全面及时精准掌握本地

听障儿童信息，主动提供政策咨询、助听设备、康复训练等救

助服务；省人工耳蜗项目办重点面向重度、极重度聋的听障儿

童提供耳蜗救助服务。且系统根据数据筛选情况，第一时间以

短信告知形式向 3 月龄听力检查异常、6 月龄诊断双侧聋儿童

家长提前进行政策分类宣传服务，让家长及时获悉救助路径。

下一步，在系统正式运行后，建议对各地残联关于“信息共享”

后续精准化服务提出明确具体要求，及时录入更新服务信息，

实时掌握服务效果。同时，建议卫健部门加强对听力诊断机构

医生宣教，要求其在确诊后主动告知残联救助政策。 
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二是加强队伍建设，着力以“专业”做实精细化服务。结合

党史学习教育，进一步强化基层残联服务意识。要扎实抓好政

策及业务知识培训，重点强化乡镇、社区一级残疾人工作者的

业务能力，做到政策清楚、流程清晰，且具备一定专业知识。

建议各地残联梳理相关康复救助政策，将救助内容、申请流程、

责任人、联系方式等内容形成标准化手册，通过多种渠道加大

政策宣传力度，残联同步做好政策解释工作；并立足实际，进

一步优化康复救助服务流程，缩短申请审批时间，为家长提供

便利服务。同时，在提升专业服务能力上，比如助听器适配服

务，相较于轮椅、拐杖、盲杖等其他辅具，具有很强专业性，

而为儿童开展精准验配调试助听器服务，关系儿童康复成效及

后期言语发展。因此，建立一支残联系统稳定的服务队伍十分

必要。建议依托各设区市[或有条件的县（市、区）]本级听力

语言康复服务机构或辅具服务机构，开展专门业务培训，建立

专业助听器适配服务队伍。 

三是加强政策优化，着力以“普惠”做好贴心化服务。根据

《江苏省残疾人辅助器具适配补贴暂行办法》，通过招标采购

确定辅具补贴目录，极大降低了相关助听器产品价格，不仅能

满足听障儿童助听器适配需求，也减轻了家庭负担（比如，目

录内中标价最贵的一款助听器 1950 元/台，市场价高达 34900

元/台，约 0.5 折）。建议省残联大力推动省辅具补贴政策落地

落实，第一，各地残联要确定本地的助听器适配定点服务机构，
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优化采购模式，定点服务机构根据听障儿童情况和需求，提出

适配意见，各地残联根据家长需求和选择，及时采购辅具补贴

目录内的适宜助听器产品，保障听障儿童产品及服务需求；第

二，针对儿童助听器，建议有条件的地区将所有产品均纳入免

费适配范围，取消家长补差价环节（中标价高的助听器性能优、

更符合大多数听障儿童需求，同时各地残联在实际适配过程

中，由于家长需补差价，很多地区为避免家长缴费或缴费不知

如何入账等问题，一般都采购补贴标准以内的产品，不能更好

满足家长实际需求）；第三，建议实施辅具货币化补贴的地区

将货币化补贴政策（助听器市场价水份很高，单纯货币补贴变

相成了商家利润）与省里免费配发目录内产品实物方式相结

合，由听障儿童家长根据实际情况选择实物或货币化补贴模

式，更好服务听障儿童，惠及更多家庭。 

 

 

 

 

 

 

 

 
  分送：各设区市残联，省残联各处室、直属单位。

 


