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Oticon Opn S Preuves cliniques

I N T R O D U C T I O N

Ce livre blanc présente un résumé des études cliniques réalisées  
sur les avantages des technologies clés d’Opn S pour les utilisateurs, à 
savoir l’OpenSound OptimizerTM et l’OpenSound Booster. Les clients  
peuvent s’attendre à des avantages comme une meilleure 
compréhension de la parole, un effort cognitif réduit et une meilleure 
mémorisation. La nouvelle plateforme, Velox S, permet à l’OpenSound 
Optimizer de détecter et d’éliminer le Larsen avant qu’il ne devienne 
audible. Cette nouvelle technologie permet aux audioprothésistes 
d’ouvrir le paysage sonore des clients avec six décibels de gain 
supplémentaires avec la même acoustique, sans risque de Larsen* (voir 
le livre blanc Présentation d’OpenSound Optimizer, Callaway 2019 pour 
en savoir plus). Grâce à ce nouvel OpenSound Optimizer et au Booster 
dans OpenSound Navigator, Opn S offre à présent une expérience 
sonore ouverte à davantage d’utilisateurs. 

La reconnaissance de la parole est l’une des mesures clés de la 
performance d’une aide auditive et a naturellement fait partie  
des études de performance d’Opn S. Les évaluations de la 
reconnaissance de la parole permettent de déterminer si l’audibilité  
est correctement restituée et si les indices acoustiques sont 
suffisamment perçus, mais ne prennent pas en compte les processus 
cognitifs complexes au niveau du cerveau lorsque l’on donne du sens à 
la parole dans un environnement bruyant, ni de tous les avantages du 
traitement du signal (ex., Keidser, 2016). Par conséquent, des mesures 
cognitives ont également été réalisées, lors des études cliniques sur les 
avantages avancés de BrainHearingTM dans Opn S.  

*Pour les réglages prescrits par les guides de bonne pratique 

Josefine Juul Jensen, M.A. 
Audiologiste en recherche clinique, 
Centre de Recherche en Audiologie appliquée, 
Oticon A/S
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Tableau 1 Aperçu des conditions expérimentales

OpenSound Optimizer OpenSound Booster
Oticon Opn 1 Oticon Opn S Oticon Opn avec OSN 

Modéré
Oticon Opn S avec OSN 
Booster

Réglage inférieur (aucune 
cible atteinte) sur NAL-NL2

Cible atteinte sur NAL-NL2 Approche First Fit, 
DVO+

Approche First Fit,
DVO+ 

55 dB Bruit masquant    env. simple ; gain léger 67 dB Bruit masquant    bruyant, complexe ; gain modéré

Adaptation à la cible : un défi clinique actuel
En utilisant les technologies actuelles, les audioprothé-
sistes doivent souvent faire un compromis au niveau de 
l’adaptation. Ils souhaitent fournir un gain optimal avec 
une bonne qualité sonore dans une adaptation ouverte 
sans Larsen, mais la réalité est bien plus complexe. Les 
systèmes de gestion du Larsen sont une nécessité dans 
les aides auditives, mais ils peuvent affecter négative-
ment la qualité sonore (Waterschool, 2009 : Guo, Jensen 
& Jensen, 2013) et réduire le gain réduit pour lutter 
contre le sifflement et ainsi introduire des distorsions 
dans le signal de parole sous la forme d’importants déca-
lages de fréquence ou autres éléments liés au Larsen. 
En plus des stratégies de gestion du Larsen, il y a d’autres 
raisons qui expliquent pourquoi les utilisateurs finaux 
ne reçoivent pas la quantité de gain prescrit. La recherche 
démontre que jusqu’à 70% des appareillages sont au 
moins 10 dB en-dessous de la cible, entre 1 et 4 kHz 
dans les appareillages pour lesquels l’approche First Fit 
est utilisée (Sanders et al, 2015 ; Munro et al, 2016 ; 
Valente et al, 2018). 

Dans cette approche, contrairement aux recommanda-
tions de bonne pratique, la cible n’est pas vérifiée avec 
des mesures REM ; toutefois, l’avantage est qu’elle fait 
gagner du temps et peut être utilisée pour des métho-
dologies génériques ou propriétaires. Bien qu’il y ait de 
bonnes raisons pour que les audioprothésistes optent 
pour l’approche First Fit, elle peut comporter certains 
inconvénients qui ne sont pas nécessairement évidents. 
La recherche démontre que même en cas de perte audi-
tive légère, le cerveau peut subir des changements très 
tôt à cause d’une perte auditive (non traitée) (Campbell 
& Sharma, 2013). Il est possible que ces changements 
ne soient pas pris en charge de manière satisfaisante 
si les utilisateurs finaux sont mal équipés. Heureusement, 
pour Opn S, la précision du premier appareillage est 
passée de 62% à 84% avant un réglage fin (Callaway, 
2019). Néanmoins, même les audioprothésistes 
employant des mesures REM pour la vérification font 

souvent face au défi que les aides auditives ne peuvent 
pas atteindre la cible sans compromis sur le risque de 
Larsen ou sur la taille du venting (ex. occlusion). Avec 
l’OpenSound Optimizer, ce défi est minimisé en donnant 
accès à un gain supplémentaire de 6 dB combiné à une 
prévention proactive du Larsen. 

Environnements bruyants : un défi constant pour 
l’utilisateur final
D’autres défis, en lien avec la vie quotidienne des malen-
tendants, existent. L’écoute avec une perte audi-
tive fatigue et nécessite davantage de ressources cogni-
tives (Pichora-Fuller, 2016). Bien que des preuves solides 
démontrent que l’OpenSound Navigator réduit signifi-
cativement ce problème (cf. Preuves cliniques Opn 2016, 
Livre blanc Oticon), il y a encore des choses à améliorer. 
Avec les nouveaux automatismes du Booster dans 
l’OpenSound Navigator, celui-ci peut aider davantage 
en ajoutant le choix d’une transition très élevée et en 
ajoutant 3 dB de réduction du bruit dans les environne-
ments simples. Les utilisateurs peuvent également acti-
ver le Booster lorsqu’ils en ressentent le besoin, rendant 
l’écoute encore plus facile pour le cerveau.

Basées sur les preuves solides d’Oticon Opn, deux études 
ont été menées sur la compréhension de la parole, la 
charge cognitive et la remémoration. Elles ont évalué 
les apports supplémentaires de BrainHearing avec Oticon 
Opn S, en se concentrant sur les technologies présentées 
ci-dessus et leurs avantages par rapport aux problèmes 
présentés.  Ce livre blanc se compose de trois sections 
principales : compréhension de la parole, effort d’écoute 
et remémoration, avec les résultats des deux études 
(présentées dans le contexte de ces trois sections). 

Les conditions expérimentales
Le Tableau 1 montre un aperçu des conditions expéri-
mentales. L’avantage pour la compréhension de la parole 
et l’effort cognitif lors de l’écoute a été testé en com-
parant d’abord Opn S avec l’OpenSound Optimizer à Opn 
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avec une gestion du Larsen traditionnel et ensuite Opn 
S avec l’OpenSound Booster à Opn avec l’OpenSound 
Navigator avec une transition Modérée.

Pour l’OpenSound Optimizer, les aides auditives ont été 
adaptées à la cible selon la méthodologie NAL-NL2, avec 
une tolérance de 2 dB, vérifiés en mesures REM. Les 
appareils Opn ont été adaptés avec un réglage de 6 dB 
inférieur à la cible sur 2-4 kHz. Un réglage inférieur à 6 
dB de moins a été le paramètre choisi pour différentes 
raisons : une analyse concurrentielle interne de 2017, 
a démontré que certains fabricants limitaient le gain et 
ne pouvaient pas atteindre la cible, tandis que d’autres 
le pouvaient. La différence entre ces dispositifs était 
de 6 dB dans la zone de 2-4 kHz. Cette zone est impor-
tante pour la parole, mais est souvent propice au Larsen, 
pouvant alors nécessiter une limitation du gain. L’autre 
raison était que les critères d’acceptation de l'écart de 
correspondance avec la cible selon les guides de bonnes 
pratiques est de 5 dB (British Society of Audiology, 2018; 
Bagatto et al, 2011). Ainsi, on suppose que de nombreux 
utilisateurs utilisent actuellement des dispositifs ayant 
un réglage inférieur dans la zone importante  pour 
la parole et si l’on doit simuler cela, il faut être à plus de 
5 dB en-dessous de la cible.

L’OpenSound Optimizer a été testé avec un niveau moyen 
de masquage de 55 dB SPL, pour provoquer un gain dans 
les niveaux faibles sur les aides auditives, car une ampli-
fication des sons faibles stimule le plus les systèmes anti-
Larsen. Le Booster a été testé avec un niveau moyen de 
masquage de 67 dB SPL créant une situation plus com-
plexe et plus bruyante, simulant ainsi les environne-
ments où les utilisateurs finaux ont généralement besoin 
de plus d’aide. Les rapports signal-bruit (SNR) ont été 
ajustés individuellement pour correspondre à 50%, 77% 

ou 80% de compréhension de la parole. Ces conditions 
ont été à la base des deux expériences portant sur Opn 
S : une au Danemark en collaboration avec le Centre de 
recherche d'Eriksholm (18 participants) et une à 
Oldenburg Hörzentrum en Allemagne (19 participants). 
Tous présentaient des pertes auditives neurosenso-
rielles allant de légères à modérées avec pour certains, 
des pertes en pente de ski. Les tests se sont réalisés 
sur chacuns des deux sites. Les figures 1 et 2 montrent 
les audiogrammes moyens des deux types de pertes 
auditives.

Compréhension de la parole 
Pour évaluer l’amélioration de la compréhension de la 
parole avec Opn S, l’étude danoise a utilisé le Danish 
Hearing Noise Test (HINT, Nielsen & Dau, 2011), tandis 
que l’étude allemande a utilisé le test de phrase 
Oldenburg (Oldenburger Satztest, OLSA). Dans les deux 
méthodes, les phrases sont présentées dans le bruit, 
et les personnes qui écoutent doivent répéter ce qu’ils 
entendent une fois que le bruit s’arrête. En testant ceci 
dans différentes conditions, il est possible d’explorer 
les améliorations de la compréhension de la parole d’Opn 
à Opn S. 

Résultats 
Les études danoises et allemandes ont démontré une 
amélioration de la compréhension pour Opn S. La Figure 
3 montre les résultats de l’OpenSound Optimizer en 
fonction du SRT pour les participants allemands, avec 
une amélioration significative moyenne du RSB de 1,2 
dB. La Figure 4 montre les résultats pour l’Opn S Booster, 
dans lesquels on trouve une amélioration du RSB signi-
ficative moyenne de 1,6 dB. Des résultats similaires ont 
été trouvés chez les participants danois, avec une amé-
lioration moyenne de 12 points de pourcentage (non 
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Figure 1. Audiogramme moyen avec écarts 
moyens pour les participants allemands

Figure 2. Audiogramme moyen avec écarts 
moyens pour les participants danois
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affiché ici). Dans l’étude danoise, le RSB devait rester 
constant car c’est une condition pour la méthode de 
pupillométrie (voir la section suivante). Par conséquent, 
les résultats de l’étude danoise sont décrits en points 
de pourcentage, tandis que l’étude allemande s’inté-
ressait aux améliorations du RSB. Pour Opn S, les résul-
tats montrent que le nouveau traitement optimise une 
compréhension de la parole déjà excellente, ajoutant 
la reconnaissance des quelques mots supplémentaires 
nécessaires à la reconnaissance complète de la phrase.

Effort cognitif pendant l’écoute 
Pour évaluer l’effort cognitif pendant l’écoute, deux 
méthodes différentes ont été appliquées sur les deux 
sites de recherche. La pupillométrie est la méthode d’en-
registrement constant de la dilatation pupillaire de la 
personne testée tout en effectuant une autre tâche, 
comme écouter un locuteur dans le bruit. La pupillomé-
trie est une excellente méthode objective pour enquêter 
sur l’effort d’écoute et a déjà été utilisée à de nom-
breuses reprises pendant les recherches sur l’audition 
(ex. Wendt et al, 2017 ; Ohlenforst et al, 2018). Lors 
d’activités éprouvantes – comme suivre une conversation 
dans le bruit – une augmentation de l’effort se reflète 
dans la dilatation de la pupille (Beaty, 1982). Les études 
ont utilisé le pic de dilatation pupillaire crête (PPD) 
comme mesure principale pour l’effort maximum (ex. 
Ohlenforst et al, 2018, Wendt et al, 2017, Zekveld et al. 
2011).  Toutefois, d’autres études montrent qu’il existe 
des manières plus sensibles d’analyser la dilatation pupil-
laire (Mirman et al, 2008, Wendt et al, 2018, Juul Jensen 

et al, 2018). L’analyse de la courbe de croissance (GCA) 
examine comment la pupille change au fil du temps et 
peut, par conséquent, analyser, par exemple, à quel 
point il était éprouvant de reconnaître la parole et de 
s’en souvenir avant de répondre à la tâche, offrant une 
interprétation bien plus précise de la charge cognitive. 
Dans l’étude danoise, le GCA a été appliqué aux 
données.

Dans l’étude allemande, l’Adaptive Categorical Listening 
Effort Scaling (ACALES) (Krueger et al, 2017) a été uti-
lisée pour mesurer l’effort d’écoute perçu.  Dans cette 
méthode, les personnes qui écoutaient ont évalué leur 
effort lors de l’écoute de parole dans le bruit sur une 
échelle de 13 catégories, allant d’aucun effort à un effort 
extrême, avec une catégorie supplémentaire "seulement 
du bruit", correspondant à l’absence de perception de la 
parole. De cette façon, une Unité d’échelonnement de 
l’effort (ESCU) peut être obtenue, qui correspond à une 
catégorie d’une certaine quantité d’effort (ex., 7 ESCU 
= effort modéré). En ayant des données issues de 
mesures de l’effort objectives et subjectives, il est pos-
sible de se faire une meilleure idée sur l’expérience 
d’écoute avec Opn S.                          
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Figure 4. Résultats de la compréhension de la parole 
pour l’OSN Booster d’Opn S des participants allemands, 
montrant une amélioration moyenne du RSB de 1,6 dB. 
Ceci correspond à une amélioration de l’intelligibilité de 
la parole d’environ 15%. * p < 0,05 ; ** p < 0,001 

Figure 3. Résultats de la compréhension de la parole 
pour l’OpenSound Optimizer d’Opn S des participants 
allemands, montrant une amélioration moyenne du 
RSB de 1,2 dB. Ceci correspond à une amélioration de 
l’intelligibilité de la parole d’environ 15%. ** p < 0,001 
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Figure 5. Disposition spatiale pour les deux études, avec 
une parole cible à 0º, locuteurs hommes venant de +/- 
90º, et bruit constant venant de -180°. La caméra 
oculométrique (eye-tracker) a été uniquement utilisée 
dans l’étude danoise.

Oculomètre

                                                                                                                                                                                                                                                                                                           
La Figure 5 présente la disposition spatiale des deux 
expériences (l’Eye-tracker a été uniquement utilisé sur 
le site danois). La parole a été présentée de face et un 
locuteur homme a été présenté de chaque côté pour 
créer des signaux de parole perturbateurs, tandis qu’un 
bruit constant était présenté de l’arrière. 

Résultats 
Les résultats illustrés dans la figure 6 démontrent une 
dilatation pupillaire réduite pour la compréhension et la 

remémoration de la parole, indiquant un effort d’écoute 
réduit pour Opn S. Notez que la « zone sous la courbe », 
correspond à la dilatation pupillaire générale au fil du 
temps. Lorsque cette zone est plus petite, l’effort évalué 
à partir de la charge cognitive globale via la pupillométrie 
était également réduit. Pour Opn S, une réduction de 
45% maximum a été vue pour l’écoute de la parole et la 
mémorisation des informations, se traduisant en un effort 
cognitif significativement réduit (p < 0,000). 

Pour la mesure subjective de l’effort d’écoute, les 
résultats démontraient également une réduction 
importante. La figure 7a montre le niveau de parole 
présenté à 55 dB, ce qui signifie qu’un niveau de parole 
de 65 avait un RSB de 10 dB. Pour la figure 7b, le bruit 
était présenté à 67 dB, de sorte qu’un niveau de parole 
de 65 avait un RSB de -2 dB. Dans la méthode ACALES, 
plus la ligne est à gauche, moins l’effort est perçu comme 
important. En comparant les lignes roses et grises, il est 
possible d’estimer la différence d’effort pour les 
différents niveaux d’écoute. Opn S a démontré une 
réduction moyenne de 10% de l’effort d'écoute perçu, 
indiquant que l’expérience d’écoute avec Opn S est bien 
moins difficile pour le cerveau qu’avec Opn. 
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Figure 6. Dilatations pupillaires au fil du temps, montrant 
une « zone sous la courbe » significativement plus petite 
pour Opn S. Les dilatations sont bien plus petites pendant 
le traitement de la parole (3-7 secondes) (p < 0,000) et 
pour la mémorisation d’informations (7-10 secondes)  
(p < 0,000). 

Figures 7a (en haut) et b (en bas). Opn Réglage infé-
rieur (17.1) ligne grise, et Opn S Cible atteinte (19.1), 
ligne rose. Plus la courbe est à gauche, plus l’effort est 
réduit. * p<0,05, ** p < 0,001
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Globalement, les résultats relatifs à la réduction de la 
charge cognitive ont démontré un effort d'écoute 
significativement réduit qu’il soit mesuré objectivement 
ou subjectivement. En d’autres termes, Opn S facilite 
une communication fluide pour le cerveau et ceci libère 
des ressources pour d’autres tâches cognitives. 

Mémorisation pendant l’écoute 
La recherche démontre que pour bein s’en sortir dans 
des situations d’écoute difficiles comme par exemple la 
compréhension de la parole dans le bruits, les malen-
tendants doivent puiser dans d’autres ressources cogni-
tives, comme par exemple la mémoire de travail (Rudner, 
Rönnberg, & Lunner, 2013). Selon le modèle de Facilité 
de la compréhension du langage, (modèle ELU, Rönnberg, 
2003 ; Rönnberg et al, 2008 ; Rönnberg et al, 2013), 
étant donné que les ressources de la mémoire de travail 
ne sont pas illimitées, si la mémoire de travail est utilisée 
pour donner du sens à la parole, elle n’est pas disponible 
pour assurer une mémorisation de ce qui a été entendu 
sur le long terme. De plus, ces ressources ne sont pas 
illimitées et lorsque l’utilisateur doit constamment en 
utiliser pour comprendre la parole, cela peut être éprou-
vant et avoir des effets à long terme, comme une fatigue 
et un isolement social (Hornsby, 2016). Heureusement, 
les nouvelles technologies telles que l’OpenSound 
Navigator peuvent améliorer la mémorisation (cf. livre 
blanc Opn Preuve clinique, 2016).  

Pour étudier de manière plus approfondie sur les 
avantages vis-à-vis des capacités de remémoration de 
l’Opn S par rapport à Opn, les mêmes participants ont 
été testés dans les conditions susmentionnées, en 
utilisant le Span Test à Oldenburg. Pendant ce test 
d’intervalle d’écoute, des blocs de 4 ou 6 phrases sont 
présentés au sujet à des RSB élevés (intelligibilité de la 
parole autour de 95%) et celui-ci doit répéter chaque 
phrase et se souvenir du dernier mot. Une fois le bloc 
terminé, elle doit se souvenir d’un maximum de mots. 
La position des mots dans les listes a également été 
analysée, sachant que les mots qui étaient présentés 
au début du bloc sont appelés « primauté » et ceux 
présentés à la fin sont appelés « récence ».
 
Résultats 
Une analyse de la variance (ANOVA) a démontré une 
interaction importante selon la position dans la liste, 
F(1, 18) = 4,9, p < 0,05. Les résultats (présentés dans 
la figure 8) indiquent que pour la récence, Opn et Opn 
S sont au même niveau, alors que pour la primauté, Opn 
S est bien meilleur, ce qui signifie que Opn S aide à mémo-
riser plus de mots à long terme qu’Opn. Comme expliqué 
dans les livres blancs précédents, il s’agit d’un aspect 
important de la compréhension de la parole du point de 
vue écologique (Le Goff, 2016). 

Avec une remémoration améliorée, les utilisateurs 
peuvent s’attendre à avoir davantage de ressources 
mentales disponibles pour autre chose que seulement 
comprendre la parole dans le bruit. Ce peut être se 
souvenir de conversations et rester actif dans des 
situations sociales plus longtemps (voir également le 
livre blanc Réduction de l'écart entre une audition 
déficiente appareillée avec OSN et audition normale / 
Closing a gap to normal hearing, Juul Jensen, 2018). 

Figure 8. Performance de remémoration moyenne en 
pourcentage, présentant un effet important de l’Opn 
S sur la primauté* p < 0,05
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Résumé et interprétation clinique
Les études sur l’amélioration de la compréhension de la 
parole à réduction de l’effort cognitif et l’augmentation 
de la remémoration, sont construites sur les études réa-
lisées sur Oticon Opn en 2016. Avec Oticon Opn S, les 
avantages de BrainHearing passent au niveau supérieur 
grâce à l’OpenSound Optimizer et la puissance accrue de 
la plateforme Velox S, pilotant la nouvelle version de 
l’OpenSound Navigator. 

Les études sur l’effort cognitif pendant l’écoute 
démontrent une réduction moyenne d’environ 40% de 
la dilatation pupillaire pendant l’écoute, et une réduction 
significative à la fois lorsque les participants travaillent 
à reconnaître la parole et lorsqu'ils doivent mémoriser 
des informations avant de les restituer. Ce résultat 
objectif montre à quel point la charge cognitive globale 
d’écoute est réduite avec Opn S. De plus, l’effort d'écoute 
perçu a été réduit de 10% en moyenne, démontrant 
clairement que la tâche de communication est plus facile 
pour le cerveau. 

L’étude sur la remémoration démontre une amélioration 
moyenne de 12 points de pourcentage pour Opn S avec 
l’OpenSound Optimizer, s’ajoutant aux 20% d’amélio-
ration de la mémorisation héritée d’Opn. Ces résultats 
étaient importants pour la primauté, démontrant à quel 
point les nouvelles fonctions dans Opn S facilitent la 
mémorisation à long terme. 

Les études sur la compréhension de la parole montrent 
une amélioration de 15% en moyenne, et que les 
participants pouvaient gérer une moyenne de 1,5 dB de 
bruit en plus avec Opn S comparé à Opn. En utilisant la 
fonction psychométrique du test de parole dans le bruit 
(Wagener, Brand, & Kollmeier, 1999), ceci se traduit par 
une amélioration de l’intelligibilité de la parole d’environ 
15%. Cela s’ajoute à une compréhension de la parole 
déjà excellente avec Opn, offrant aux utilisateurs une 
compréhension encore meilleure avec Opn S.  

Ces résultats montrent que la puissance accrue de la 
plateforme Velox S qui contient l’OpenSound Optimizer 
et les nouveaux automatismes de l’OpenSound Navigator 
mettent en relief les avantages de BrainHearing dans 
Oticon Opn S. Le Booster et l’OpenSound Optimizer 
contribuent aux bénéfices du BrainHearing avec une 
plus grande flexibilité d’appareillage : des appareillages 
plus ouverts, une correspondance à la cible prescrite 
améliorée, une meilleure perception des indices de 
parole et une plus grande marge de manœuvre dans les 
environnements d'écoute dynamiques, tout en 
permettant à l’audioprothésiste de mieux répondre aux 
besoins de leurs clients (Callaway, 2019). Ce livre blanc 
décrit comment ces innovations technologiques offrent 
les nouveaux avantages de BrainHearing, permettant 
aux utilisateurs de mieux comprendre la parole tout en 
profitant d’un effort cognitif réduit. En faisant moins 
d’efforts pour comprendre la parole, Opn S facilite le 
travail du cerveau, libérant des ressources cognitives 
pour faire d’autres choses importantes, comme se 
souvenir de plus de mots.
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