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APPROCHE DE 

L ’ADAPTATION 

PROTHETIQUE DE LA 

PERSONNE  AGEE



03/07/2019
Philippe Estoppey/Acoustique Riponne-
Lausanne 2

1. le choix du type d’ ACA

2. la réalisation l’embout

3. l’adaptation et du réglage de l’ACA

4. le contrôle d’efficacité

5. la délivrance de l’appareillage 

6. le suivi technique & prothétique

L’adaptation c’est



• Prescription

• Anamnèse «d’orientation prothétique»

• Audiométrie d’orientation prothétique

• Le type d’ACA  > réglage-algorithmes
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Toute adaptation doit être 

précédée d'un diagnostic et d'une 

prescription médicale

qui permettra de lever toutes 

contre-indications à l’appareillage



Cette prescription

doit être effectuée le plus tôt possible:

• Dès que le patient ressent une gêne à la 

communication en particulier en groupe et en 

famille. 

• Plus on attend, plus le patient aura des 

difficultés à supporter et accepter 

l’appareillage et plus l’ adaptation sera longue 

et difficile.
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• de mettre   en évidence les problèmes 

rencontrés: manipulation, problèmes 

cognitifs, la façon de vivre du patient, mais 

surtout obtenir l’adhésion du patient. 

• L’examen de l’oreille nous donnera des 

indications (forme du CAE, texture du 

cartilage) pour la prise d’empreinte et le 

choix du modèle d’appareil

L’anamnèse
permettra:



Questions:

1. Le seuil d’audition suffit-il pour une bonne adaptation 

prothétique?

a) oui mais celui-ci doit être assez prononcé

b)  non le seuil n’a rien à voir à la qualité d’une adaptation 

c)  non il faut mesurer le seuil subjectif d’inconfort

d)  oui 
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La connaissance du seul seuil d’audition

(SA) ne suffit pas pour le choix 

prothétique, il faut absolument :

• mesurer le seuil subjectif d'inconfort (SSI)

• établir un audiogramme vocal

L’AUDIOMETRIE
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MTD MTD

Audiométrie tonale

12/06/11



TABLEAU COMPARATIF ENTRE 

DIFFERENTS TESTS VOCAUX

Rouge :  phrases

Noir :     dissyllabiques

Vert :      monosyllabiques

« A » :    logatomes



Test ANL
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Ces tests permettrons: 

• de mieux cibler le choix prothétique

• d’établir un pronostic prothétique
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La décision du type d’ACA 

le modèle



2.    Une adaptation doit-elle être précoce?

a) Oui car cela a de l'importance au niveau cognitif/mnésique

b) Non il faut d’abord que le patient accepte l’appareillage

c) Oui car ce sera plus facile pour l’audioprothésiste si le 

patient est plus jeune

d) Non aucune importance



03.07.2019 Ph. Estoppey 15

1° Le choix :

La décision du type d’ACA
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LE CONTOUR D’OREILLE
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Microphone

tygon

Coude de l ’appareil

Coude du moulage

Boîtier de 

l ’appareil

Embout ou moulage

Boîtier de l ’appareil
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La prise d’empreinte

•confection de l’embout sur la base d'une empreinte 

du conduit auditif

et de la conque

par l'injection d'une

pâte à base de silicone

•L'embout est le garant d'une

bonne transmission

du gain de la prothèse

1° Le choix :
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Réglage de l'appareil auditif

Le but est 
• De redonner une fonction auditive la plus 

proche de la normale.

• De procurer une intelligibilité satisfaisante 

en un maximum de circonstances

• D’obtenir une bonne tolérance objective et

subjective.
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Méthode du Pré-Réglage (Xavier Renard) :

• permet de calculer le gain théoriquement 

idéal, ainsi que le niveau maximum de 

sortie que la prothèse ne doit pas dépasser

• compare le milieu de la dynamique 

statistique de l'entendant avec le milieu de 

la dynamique résiduelle du sourd

Réglage de l'appareil auditif
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DATE 

OPERATEUR

PATIENT
LUSCHER

I    Seuil Subjectif d ’Inconfort

I    Absence d ’Inconfort

Réflexe Stapédien Présent

Réflexe Stapédien Absent

AUDIOMETRE
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OBSERVATIONS

AUDIOMÉTRIE D’ORIENTATION PROTHÉTIQUE

AUDIOMÉTRIE TONALE
WEBER FRONTAL                                                             Liminaire et Supra-Liminaire

250      500    1000   2000    4000

OD                                                              OG

OREILLE NORMALE                                                            OREILLE PATHOLOGIQUE

+10 +10 +10
125        250        500      1000       2000     4000       8000       125     250        500       1000      2000      4000      8000

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

110

130

120

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

110

120

130

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

110

130

120

750        1500      3000     6000       10000 750     1500       3000      6000     10000
0 0

Collège National d ’Audioprothèse



Est l’ incontestable avancée qui a 

permis l’amélioration du TTT du 

signal

LA NUMERISATION
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Avantages du numérique :

• Fiabilités pour un coût raisonnable.

• Régénération du signal.

• Multiplicité des possibilités de réglages 

• Possibilité de limiter le Larsen

• Améliore l’efficacité des prothèses 

(multiples algorithmes)

• permet de tenir compte de l’évolution 

des désirs et de la surdité du patient. 
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ALGORITHMES







Compression de fréquences

Ph.Estoppey -
audioprothésiste

29



Auto acclimatation

permet d’augmenter automatiquement et 

progressivement l’amplification pour le 

patient, lorsque celui-ci utilise le dispositif. Il 

est possible d’ajuster facilement le niveau de 

départ, la vitesse d’acclimatation et le niveau 

cible.



AUDIOMETRIE D’EFFICACITE PROTHETIQUE
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Audiométrie tonale en 

champ libre
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Audiométrie vocale en champ libre
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MERCI 

pour votre 

attention


