L'approche du processus
d'ajustement d'Oticon

INTRODUCTION

2020 marqgue l'année ol notre concept bien connu, le
BrainHearing"c fait peau neuve afin de prendre en compte de
nombreuses nouvelles connaissances et les conclusions des
recherches effectuées dans le domaine de l'audiologie, et de la
fonction cognitive associées a la perte auditive.

Une des questions évidentes a se poser est : comment
rapprocher nos nouvelles connaissances de la fonction cognitive
et des processus auditifs afin d'offrir des ajustements optimaux
aux utilisateurs d'aides auditives ? L'objectif de ce livre blanc est
de mettre a la disposition des professionnels de la santé auditive
les directives d’'Oticon sur ce que I'ajustement optimal de nos
produits peut comprendre et les étapes qui sont continuellement
prises pour améliorer la qualité des ajustements. Notre objectif
le plus important est d'aider au processus cérébral de la meilleure
facon possible afin de tirer le meilleur parti du port d'une aide
auditive moderne.
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Conjoncture

En tant qu'audioprothésiste, vous étes fier de faire en
sorte que vos clients bénéficient d'aides auditives qui
améliorent leur qualité de vie et d'offrir des ajustements
qui font une différence au niveau de leur santé et de
leur bien-étre. C'est ce qui donne aux professionnels de
santé auditive la satisfaction du travail accompli et c'est
laraison pourlaquelle nous travaillons sans cesse pour
faire ce que nous faisons le mieux. Cependant, I'ajuste-
ment d'une aide auditive en elle-méme ne suffit pas.
Elle demande des consultations de haute qualité et une
approche de laréadaptation audiologique personnalisée
et axée sur l'individu. Cest ce qui permet d'obtenir les
meilleurs résultats cliniques et une plus grande satis-
faction (McMillan et al, 2013, Olsson et al, 2013). De
plus, ceci nous permet de nous distinguer des autres
dans le domaine des aides auditives, des écouteurs et
des amplificateurs auditifs personnels (AAP) qui sont
offerts en vente libre. Partout a travers le monde, la
formation et les connaissances nécessaires aux activités
enaudiologie varient fortement, mais l'utilisation d'aides
auditives dans le processus de réadaptation est quelque
chose que tous ont en commun. Alors, que peut faire
Oticon afin de jouer son role de fabricant d'aides
auditives ?

Le 5février 2020, notre slogan People First est devenu
Life-Changing Technology. Ce changement était d'une
treés grande importance afin d’indiquer clairement que
notre priorité est d'offrir une technologie de pointe qui
transforme la qualité de vie de milliers de personnes
atteintes de perte auditive. Nous proposons également
cing caractéristiques qui permettent de découvrir qui
nous sommes et notre facon de faire. Compte tenu de
ses cing éléments, I'énoncé suivant sapplique lorsque
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nous mettons sur pied une approche en matiére
d'ajustement:

Nous devons garder I'esprit ouvert, demeurer I'affut des
nouvelles technologiques et adopter les orientations
qui nous incitent a aller de I'avant. Au fur et a mesure
que nous découvrons de nouveaux avantages pour le
cerveau, ceux-cidoivent étre mis a profit pour le déve-
loppement d'aides auditives et pour nos pratiques en
matiere d'ajustement afin d'obtenir les effets désirés.
La technologie que nous développons doit étre en
mesure d'offrir ces avantages pour soutenir la fonction
cognitive. Nous devons nous engager a soutenir les
audioprothésistes et les divers moyens qu'ils utilisent
pour travailler et traiter la perte auditive en créant des
solutions d'ajustements intuitives d'une grande flexi-
bilité et des outils professionnels pour ajuster les aides
auditives de facon optimale. Enfin, les aides auditives
Oticon doivent répondre aux besoins des utilisateurs et
a leur mode de vie, et nous devons garder en téte que
notre objectif vise aaméliorer la qualité de vie de millions
de personnes qui font appel a ces produits.

Avantages BrainHearing

Nous observons qu'il est de plus en plus important que
I'ajustement des aides auditives soit fait adéquatement
si nous voulons offrir les meilleurs avantages pour le
fonctionnement et pour la santé cérébrale. Anu Sharma
et son équipe de I'Université du Colorado ont mené de
nombreux travaux qui démontrent que la perte auditive
non traitée entraine une réorganisation corticale (Glick
& Sharma, 2017). De plus, Glick et Sharma (2020) ont
entrepris des recherches fascinantes sur l'intégration
de laréorganisation cérébrale des patients atteints de
perte auditive faible a modérée. Leurs dernieres

Les cinq caractéristiques
o Ouverture et curiosité

e BrainHearing™

e Innovation technologique

o Dévouement envers les utilisateurs

e Engagement aupres des professionnels

Tableau 1. Les cing caractéristiques déterminantes
d'Oticon



recherches démontrent que le traitement de la perte
auditive avec des aides auditives ajustées conformément
aux meilleures pratiques consultatives, en matiére de
vérification, de validation et de temps d'utilisation adé-
quat (+ 5-6 heures par jour minimum) entraine une
inversion de l'intégration de la réorganisation corticale
qui coincide avec des améliorations de la perception
vocale et des performances cognitives.

Quelle est la quantité de son traitée par le
tympan?

Evidemment, laudibilité reste 'élément clé. Nous devons
étre en mesure de démontrer au client que lorsque ses
aides auditives sont ajustées adéquatement, la clarté
des sons est nettement améliorée et ceci lui permet
d’entendre ce qui lui échappait auparavant. Le meilleur
moyen de s'assurer que l'utilisateur peut entendre les
sons estde mesurer le niveau sonore au niveau du tympan
dans chaque oreille; ce que I'on appelle la mesure de
l'oreille réelle. Outre les données surlamesure de la sortie
proximale de I'aide auditive par rapport aux cibles métho-
dologies génériques ou propriétaires, l'intelligibilité de
la parole nous permet d'avoir acceés a des informations
précieuses sur la quantité des fréquences vocales dis-
ponibles et audibles pour 'utilisateur. Il s'agit d'un nombre
unique compris entre 0 et 100 (%) et il est donc tres
simple de l'utiliser comme outil et comme indicateur de
la quantité vocale percue lorsque l'utilisateur porte ses
aides auditives. Nous pouvons également utiliser le résul-
tat de I'écart-type, pour une fréquence individuelle ou
pour une plage de fréquences, afin de déterminer sinous
nous rapprochons des seuils de gain cible. Conformément
aux meilleures pratiques en matiére audiologique (British
Society of Audiology, 2018), les seuils doivent &tre de
+/-5dBdelacible entre 250 Hz and 6000 Hz.

Etude Oticon :
dynamique

Une étude a été réalisée par Oticon en 2019 afin de
démontrer les avantages occasionnés par la prévention
dularsen grace au BrainHearing, une fonctionnalité du

I'importance de l'‘audibilité

Scene sonore

intégrale

Code neural

OpenSound Optimizer offert avec les aides auditives
Oticon Opn S. Une comparaison a été effectuée entre
le gain optimal qui représente un sous-ajustement de
6 dB en raison d'une limitation de gain provoquée par
la stratégie de gestion de la réduction du larsen tradi-
tionnelle. Ces réductions de gains surviennent périodi-
quement au quotidien lorsque l'aide auditive détecte
des situations propices a l'apparition de larsen, mais qui
sont imperceptibles par le professionnel de la santé
auditive; cette difficulté peut étre évidente pour I'uti-
lisateur qui percoit faiblement certains sons et peut
varier en intensité.

Nous avons observé qu'une audition optimale doit non
seulement &tre mesurable dans un environnement cli-
nique contrélé, mais qu'elle doit étre maintenue tout
aulongdelajournée afin d'obtenir une amélioration de
15 % des résultats d'intelligibilité de la parole et une
amélioration supplémentaire de 10 % du rappel de la
mémoire, ce qui est un avantage cognitif réel (Juul
Jensen, 2019).

Améliorer la qualité de vie des utilisateurs
L'enquéte réalisée par MarkeTrak 8 (Kochkin, 2011) a
mis en lumiére un lien entre la qualité de vie percue et
le handicap auditif. Une amélioration significative de la
qualité de vie a été observée chez 9 utilisateurs sur 10
lorsque ceux-ci constataient une amélioration de 70 %
de leur audition enraison du port d'aides auditives dans
différentes situations d'écoute. Il s'avere que pour obte-
nir une amélioration auditive de 70 % avec des aides
auditives, une conformité de 70 a 80 % aux meilleures
pratiques en audiologie est nécessaire. Certaines pra-
tiques ont une plus grande incidence sur le processus
de réadaptation. Par exemple, parmi les audioprothé-
sistes qui se sont conformés a 90 % aux directives des
meilleures pratiques, 82 % ont effectué une mesure
auriculaireréelle, alors que pour le méme groupe, seu-
lement 7 % d'entre eux ont encouragé leurs clients de
visionner une vidéo pour faire la vérification; cecirepré-
sente un bon choix seulement pour certains
utilisateurs.



Sinous voulons un réel changement de la qualité de vie
des personnes atteintes de perte auditive, nous devons
encourager les professionnels de la santé auditive a
adopter les principes de meilleures pratiques en matiere
audiologique. Ceciimplique de consacrer 15 a 20 minutes
de pluslors de la consultation et réaliser une vérification
de lamesure auriculaire, du signal vocal cible, des niveaux
sonores inconfortables, et d'offrir d'autres mesures aux
clients comme des documents a apporter a la maison.
Les fabricants ont consacré beaucoup d'effort afin de
créer des aides auditives et des équipements de tests
qui facilitent le travail en clinique et afin de développer
des solutions fiables et rapides. A titre d'exemple, la
vérification de lamesure auriculaire estintégrée au logi-
ciel d'ajustement etun test de reconnaissance de la parole
dans le bruit, notamment avec QuickSIN, peut étre fait
en 5 minutes avec des écouteurs ou des équipements
compatibles avec certains audiomeétres.

Donc, qu'est-ce que les clients et les audioprothésistes
gagnent a ajouter des étapes au processus de visite de
suivi et d'ajustement ?

L'audioprothésiste se distingue de ses concurrents en
présentant les résultats (avant et apres) de I'ajustement
des aides auditives et, surtout, en mentionnant aux clients
les avantages dontils peuvent tirer profit avec les appareils.
Une étude réalisée par Kochkin (2011) démontre que
lorsque l'audioprothésiste effectue ces mesures des le
départ et qu'il investit un peu plus de temps lors des pre-
mieres rencontres, ceci réduit le temps passé en clinique
(réduction d’'une a deux visites a la clinique).

La confiance du client envers l'audioprothésiste qui
effectue les mesures objectives et subjectives augmente
parce que ceci permet de créer la meilleure expérience

Avantages BrainHearing

A Attention sélective améliorée
Meilleure mémorisation
Effort d'écoute réduit

Plus de repéres linguistiques
au cerveau

Moins de bruit méme
entre les mots

Amélioration de la
compréhension
de la parole

d'ajustement possible. Cette confiance peut potentiel-
lement mener a des références de nouveaux clients
(Kochkin, 2010). Enraison de la qualité des ajustements
effectuées, le client appréciera encore plus les sons
qu'il percoit; principale raison pour laquelle il a consulté.

Fonctionnalités cognitives conviviales des
aides auditives

Nous avons établi que la vérification de l'audibilité avec
les aides auditives et le respect de certaines pratiques
donnent de meilleurs résultats et avantages cognitifs,
en plus d'offrir des gains auditifs indéniables. Mais quelles
sontles principales technologies qui accroissent les avan-
tages cognitifs et auditifs offerts par Oticon ? Pour
répondre a cette question, nous devons nous pencher
surles éléments de preuves disponibles; plus particulie-
rement, aux technologies propres aux aides auditives.
Le tableau 2 présente un apercu des principales fonc-
tionnalités, essentielles et avancées, du BrainHearing
offert depuis ao(it 2020 avec les aides auditives Oticon.
Depuis longtemps, Oticon se distingue par son partage
de connaissances avec les professionnels de la santé
auditive et ceci est une source de fierté et de satisfaction
dans le développement de nos produits. Les livres blancs
fournissent des informations surles données fondamen-
tales dans le domaine de la compréhension vocale et de
l'audibilité lors de différentes situations ainsi que des
preuves tangibles sur la charge mentale comme l'effort
d'écoute etlerappel de lamémoire a court etalong terme.
Veuillez visiter I'adresse Internet www.oticon.global/
professionals/audiology-and-technology/technologies/
research pour consulter laliste complete des livres blancs
qui exposent les avantages cognitifs et auditifs des appa-
reils d'Oticon.

Principales fonctionnalités du BrainHearing

¢ OpenSound Navigator™ permet l'acces a tous
les sons environnants et équilibre les sources
sonores. Les fonctionnalités automatiques
s‘ajustent lorsque I'environnement d'écoute
se complexifie.

e OpenSound Optimizer™ offre un gain optimal
toute la journée et sans chute de gain en raison
des stratégies de gestion du larsen.

e Speech Guard™ LX améliore la clarté sonore en
conservant les repéres de la parole.

e SuperShield prévient rapidement et de facon
intelligente le larsen.

¢ Noise Reduction LX diminue les bruits méme
entre les mots.

Tableau 2. Avantages du BrainHearing et les cing éléments clés de la technologie des aides auditives d'Oticon



Grace a I'ensemble de fonctionnalités fondées sur les
données décisives illustrées dans le tableau 2, nous pou-
vons contribuer aaméliorer la charge cognitive entrainée
par la perte auditive, tout particulierement dans les envi-
ronnements d'écoute complexes. Le OpenSound Navigator
peut étre personnalisé selon les besoins particuliers du
client en fonction des questions uniques et subjectives
offertes par le logiciel Genie ou de mesures objectives du
signal vocal. Ceci nous permet d'aider de facon plus adé-
quate les gens qui en ont le plus besoin. Le Speech Guard
joue également un réle important. Bien que le maintien
de l'audibilité soit I'élément clé, celui-cine doit pas se faire
audétrimentde lacompression et de ladistorsion duson.
Grace al'OpenSound Navigator et au OpenSound Optimizer,
le Speech Guard contribue fortement a conserver une
qualité sonore ce qui permet au cerveau de donner un
sens aux sons qu'il percoit.

Quelles sont les autres initiatives prises par
Oticon afin d'offrir des ajustements
optimaux?

Dans leur pratique quotidienne, les professionnels de
la santé auditive sont limités dans le temps, font face a
des contraintes financiéres et a bien d'autres obligations
quiles empéchent d'effectuerla vérification des cibles
de gain. Une étude faite par Mueller et al. (2010) signale
que la prise de mesures avec I'aide de microphone était
de 39 % en 1995, 42 % en 1999 et de 37 % en 2003.
Ces chiffres varient Iégérement et l'utilisation de
mesures de l'oreille réelle est plus courante chez les
patients pédiatriques, mais que somme toute, les
chiffres demeurent assez faible. En tant qu'entreprise
spécialisée dans le domaine des aides auditives, nous
pouvons offrir un soutien accru aux audioprothésistes
et leur proposer de meilleures pratiques qui leur per-
mettent d'améliorer la qualité des ajustements qu'ils
effectuent sur les appareils que nous développons.

Développement du REM Autofit:

Chez Oticon, nous continuons a mettre en ceuvre des
méthodes simples et rapides pour effectuer les tests
dajustement des aides auditives. Grace au protocole de
communication HIMSA, la fonctionnalité inter Module
Communication 2 REM AutoFit d'Oticon permet de com-
muniquer facilement avec une grande gamme de systémes
de mesures de l'oreille réelle offerts sur le marché actuel.
Interacoustics, Audioscan, MedRx, Auditdata, Otometrics,
et Siemens (Rumley & Crowe, 2019). Ceci signifie que les
mesures de l'oreille réelle sont prises par I'entremise du
logiciel Genie 2 et que les cibles sont automatiquement
ajustées selon les marges recommandées par les meil-
leures pratiques audiologiques; ce qui permet de gagner
du temps. Pour faciliter l'utilisation, plusieurs « raccour-
cis » ont été concus pour le REM AutoFit afin que les
audioprothésistes puissent gagner du temps. Outre

I'ajustement automatique du gain pour atteindre les
valeurscibles, l'audioprothésiste requiert seulement 'uti-
lisation d’'un logiciel qui lui permet d'afficher les données
des mesures de l'oreille réelle directement a partir de
Noah Fast Data View, et de vérifier les cibles d'adaptation
propriétaires d'Oticon, le VAC+ et le DSE. Ceci permet de
gagner beaucoup de temps en clinique et daméliorer la
précision de l'ajustement (Rumley & Crowe, 2019). De
plus, les audioprothésistes acquiérent la confiance néces-
saire enlienavec l'utilisation des outils pour garantirune
amélioration du gain auditif pour les clients.

Offrir des outils pour un ajustement

des aides auditives a distance et réussi

En raison de l'accroissement de la demande pour des
options d'ajustements a distance rapides et fiables,
Oticon adéveloppé un guide rapide, First fit with Oticon
RemoteCare (2020), qui donne la possibilité de faire
I'ajustement des aides auditives des clients qui ne
peuvent se déplacer pour une consultation en clinique.
Le guide aborde spécifiquement les premiers ajuste-
ments qui, auparavant, ne faisaient pas partie de la
recommandation et de la portée de l'utilisation du
RemoteCare. Il peut étre difficile d'obtenir un audio-
gramme récent et précis pour I'ajustement des aides
auditives de nouveaux clients, mais grace au testindé-
pendant Grason-Stadler AMTAS Flex qui ne demande
qu'une tablette et des écouteurs bien calibrés (Grason-
Stadler website, 2020), il est possible de faire un dépis-
tage précis des seuils auditifs a distance jusqu'a ce que
le client puisse se rendre en clinique pour un audio-
gramme et un examen complet.

Notre travail et notre rythme de vie nous obligent parfois
arepenser lafacon dont nous procédons aux examens,
mais les progrés réalisés dans le domaine de l'audition,
comme AMTAS Flex, nous permettent des avancées en
matiére d'ajustement optimal méme-ci ceci est fait a
distance.

Résumé

Oticon s'engage a fournir des produits de haute qualité
développés a partir de preuves solides et a aider les
personnes atteintes de perte auditive. Les résultats
comprennent deux volets : les avantages obtenus sur
la perte auditive en elle-méme ainsi que ceux qui
entrainent des problemes de santé cognitive comme
I'effort d'écoute et lamémorisation des conversations.
Dans la pleine mesure possible et pour obtenir les meil-
leurs résultats, nous voulons offrir les meilleurs ajus-
tements auditifs qui respectent les directives et les
meilleures pratiques en matiere audiologique. Nous
nous efforcons de continuellement améliorer nos solu-
tions pour permettre un flux de travail plus rapide et
efficace et quiintégre les procédures et les meilleures
pratiques audiologiques au quotidien.
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