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Sommaire

Afin de permettre I’intégration au marché du travail ou encore le
maintien a I’emploi des personnes atteintes de déficience auditive, il
est nécessaire d’adapter les conditions d’utilisation des avertisseurs
sonores aux capacités auditives de ces personnes. Pour ce faire, on
doit disposer d’une mesure clinique de la sélectivité fréquentielle qui
sera prédictive des capacités de détection d’un signal quelconque dans
un bruitambiant quelconque. Afin de mettre au point une telle mesure,
un inventaire de connaissances a été dressé, passant en revue les
méthodes courantes de mesures de la sélectivité fréquentielle. Trois
approches ont été considérées: la mesure des courbes psychoacoustiques
de sélectivité fréquentielle, la sommation de la sonie et la mesure des
filtres auditifs. Chaque méthode a été examinée en fonction de ses
fondements théoriques ainsi que de ses avantages, inconvénients et
contraintes d’utilisation aupres des déficients auditifs. L’analyse révéle
que la mesure des paramétres des filtres auditifs en utilisant le bruit
masquant a échancrure telle que proposée par Patterson et Nimmo-
Smith {J. Acoust. Soc. Am. 1980, 67, 229-245] constitue la méthode
la plus valide et la plus précise en contexte de prédiction des capacités
de détection d’un signal sonore dans le bruit. Cependant, un certain
nombre d’adaptations devront étre entreprises aux fins spécifiques
d’une utilisation en milieu clinique.

Abstract

In order to enable hearing-impaired individuals to be integrated in
the workforce or to keep their job despite their impairment, it is
necessary to adapt the acoustic warning signals to their hearing
capabilities. In order to do so, one needs a clinical measure of
frequency selectivity that predicts signal detection ability in noise. In
context of developing such a tool, the relevant literature is reviewed,
making a critical assessment of the current methods for measuring
frequency selectivity. Three approaches are considered: psychoacou-
stic tuning curves, loudness summation and auditory filter measure-
ments. Each method is examined within its theoretical background,
considering its advantages, disadvantages and constraints when
applied to a hearing-impaired population. This leads to the conclu-
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sion that the measure of auditory filters using a notched noise, as put
forward by Patterson and Nimmo-Smith [J. Acoust. Soc. Am. 1980,
67,229-245], provides the most valid and precise method for predic-
ting signal detection ability in noise. However, various adaptations
are needed to make this method suitable for clinical testing.

Problématique

Dans un grand nombre de milieux industriels, la sécurité des
travailleurs est directement liée a la détection de signaux
sonores avertisseurs de danger et ce, malgré des ambiances
relativement bruyantes (Laroche et al., 1990a). Pour cette
raison, des personnes atteintes de déficiences auditives peu-
vent se voir perdre ou refuser un emploi en milieu potentielle-
ment bruyant, étant jugées incapables de percevoir les
avertisseurs sonores (Anon., 1987a). Le probléme est en fait
lié a I’absence de critéres valide d’évaluation des capacités
auditives individuelles en fonctions de conditions spécifiques
de détection d’avertisseurs (Anon.,1987b; Mayo, 1988). L’a-
daptation d’un poste de travail aux contraintes imposées par
une déficience auditive ne peut &tre faite, dans I’état actuel des
connaissances, que sur la base de prédictions statistiques (La-
roche et al.,, 1990b). Sans évaluation précise de la capacité
auditive de la personne concernée, des erreurs importantes,
tant de sous-estimation que de sur-estimation, peuvent étre
commises. La question est donc de savoir si I’on peut dispo-
ser d’une mesure clinique de la sélectivité fréquentielle (SF)
qui sera prédictive des capacités de détection d’un signal
quelconque dans un bruit ambiant quelconque. La présente
analyse vise a déterminer dans quelle mesure les procédures
courantes d’évaluation de la SF peuvent satisfaire cet objectif.

La mesure de la SF en clinique audiologique a été consi-

dérée jusqu’ici en fonction d’autres objectifs. D’une part, on
lui attribue une certaine valeur pour le diagnostic différentiel
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en facilitant par exemple I’identification de composantes neu-
ro-sensoriclles dans le cas de pathologies complexes telles
que I’otosclérose qui affecte d’abord I’oreille moyenne (Zwicker
et Schorn, 1978; Florentine et al., 1980; Schorn et Zwicker,
1990) ou encore dans les cas ol I’on soupgonne une atteinte
rétro-cochléaire (Tyler, 1986). D’autre part, elle présente un
intérét pour la réadaptation audiologique en contribuant a
raffiner les criteres de prescription des prothéses auditives et
a améliorer le pronostic de leur efficacité (Thorton et Abbas,
1980; Tyler et al., 1984; Haggard et al., 1986). Par exemple,
on peut prévoir que les personnes qui présentent une détério-
ration importante de sélectivité en basses fréquences tireront
trés peu de bénéfices d’une prothése qui amplifierait les com-
posantes de basses fréquences de la parole a cause du débor-
dement anormal de I’effet de masque vers les hautes fréquences
(Trees et Turner, 1986; Gagné, 1988; Hannley et Dorman,
1983). L’introduction sur le marché des prothéses numériques
permettant un traitement plus ou moins complexe du signal
acoustique fait d’ailleurs appel a une connaissance plus dé-
taillée des caractéristiques de la fonction auditive de I’usager.
D’une maniére générale, la SF représente I’un des meilleurs
prédicteurs de I’intelligibilité de la parole dans le bruit (Fes-
ten et Plomp, 1983). Enfin, la détérioration de la SF dans le
temps peut constituer un indicateur précoce d’atteinte a I’au-
dition consécutive a une exposition excessive au bruit. 11 est
possible, en effet, que le bruit affecte la SF a des niveaux
d’exposition pour lesquels les seuils absolus d’audition ne
sont pas altérés de maniere significative (Evans 1983; La-
roche et Hétu, 1988; West et Evans 1990).

La mesure de la SF en milieu clinique suscite donc de
plus en plus d’intérét. Toutefois, son utilisation est encore trés
restreinte. En effet, bien que plusieurs méthodes de mesure
aient été proposées dans la littérature, trés peu ont été optimi-
sées en fonction des contraintes de la pratique clinique (Lut-
man, 1987). Leur application requiert, en général, un
entrainement prolongé des sujets, des durées d’examen relati-
vement longues et des dispositifs perfectionnés. Dans certains
cas, I’analyse des résultats suppose un traitement mathémati-
que complexe (Patterson, 1974; Houtgast, 1977; Pick, 1980).
De plus, peu d’études ont été menées afin de quantifier la
fidélité de la mesure et d’établir des valeurs normatives.

L’objet de cet article est de dresser un bilan critique des
données disponibles dans la littérature psychoacoustique et
audiologique concernant les méthodes de mesure de la SF en
vue d’identifier laquelle est la plus susceptible de satisfaire
les contraintes d’examen clinique en termes de validité, de
précision, de fidélité et de durée d’examen et ce, dans une
perspective de quantification de la capacité de détection dans
le bruit. L’analyse qui suit couvre I’information disponible
concernant les trois principales approches de mesure de la SF,
soit a) la mesure des courbes psychoacoustiques de sélectivité
de fréquentielle, b) la mesure de la sommation de la sonie et
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c) la mesure des caractéristiques des filtres auditifs. Pour
chacune d’entre elles, nous avons d’abord procédé a un exa-
men des principes méthodologiques, puis a une analyse des
contraintes d’application a une population déficiente auditive.

Examen des méthodes de mesure
de la sélectivite fréquentielle

La mesure des courbes psychoacoustiques
de sélectivité fréquentielle

Principes méthodologiques

Depuis plusieurs décennies, la SF est décrite au plan physio-
logique par la mesure des courbes électrophysiologiques de
sélectivité ("tuning curves™). Celles-ci sont obtenues en me-
surant le niveau de pression acoustique nécessaire pour pro-
voquer un niveau d’activité prédéterminé d’une fibre nerveuse
isolée en fonction de la fréquence du signal (Kiang et al.,
1965; Pickles, 1986). Inspirés par les résultats de tels travaux,
des psychoacousticiens ont mis au point des procédures qui
permettent d’obtenir une courbe trés semblable a partir d’une
réponse perceptuelle; la résultante est une courbe psychoa-
coustique de sélectivité fréquentielle (CPSF ou PTC pour*“Psy-
choacoustical tuning curves”).

Selon la méthode mise au point par Zwicker (1974), on
cherche le niveau d’un son masquant de fréquence variable
qui sera tout juste nécessaire pour masquer un signal de fré-
quence fixe. La Figure | illustre trois types de parametres
proposés pour quantifier la sélectivité fréquentielle a partir de
mesure de courbes de CPSF. On s’inspire généralement des
parametres décrivant les filtres de résonance analogiques. On
appelle fréquence caractéristique (Fc), le point de la courbe
ou le seuil masqué est minimal. Comme 1’indique la Figure
la, la sélectivité autour de la F. peut étre déterminée en
divisant sa valeur par la largeur de bande obtenue entre les
points correspondant a une élévation du niveau du son mas-
quant de 10 ou 12 dB (QiodB ou Qi24B) (Florentine et al.,
1980; Ritsma et al., 1980). Une autre approche, illustrée a la
Figure 1b, consiste 3 mesurer la différence en dB entre les
niveaux du son masquant, d’une part, aux points ou la largeur
de la courbe de CPSF est égale a une octave et, d’autre part, a
la Fe (dioer) (Bonding, 1979). Une troisieme approche adop-
tée par plusieurs auteurs (Tyler et al., 1979; Lutman et Wood,
1985; Davidson et Melnick,1988) consiste a caractériser la
pente de la courbe de CPSF de part et d’autre de la Fc en
calculant la différence entre les niveaux du son masquant
obtenus a des fréquences pré-déterminées (d1 et d2: Fig. l¢).
La différence entre le niveau sonore du son masquant a Fc et
celui du signal (d3: Fig. lc) définit ’efficacité du masquage.
Ainsi, a la limite, comme [’illustre la Figure lc, seulement
trois valeurs suffisent a quantifier la courbe de CPSF. Cette
approche, tout en permettant de caractériser I’asymétrie des
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Figure 1. lllustration des paramétres décrivant les
courbes de CPSF.

a) QiodB: Fc divisé par la largeur de la courbe a 10 dB
au-dessus de Fc.
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b) dioct: différence entre niveaux estimés du son mas-
quant a une largeur de la courbe d’'une octave et a Fe.
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¢) di: différence entre le niveau du son masquant a une
fréquence déterminée en dega de Fc et a Fe.
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filtres auditifs, sacrifie la précision de la mesure (en ne consi-
dérant que trois seuils masqués) au profit de sa simplicité et
de la durée d’examen.

D’une maniere générale, les divers descripteurs des courbes
de CPSF sont susceptibles d’étre fortement influencées par
I’erreur de mesure d’un seul seuil masqué; par exemple, a la
Figure la, on peut visualiser qu’une légere erreur de mesure a
3 ou a 5 kHz change de maniere trés significative la mesure
de Q10dB.

Dans une perspective de prédiction de la capacité de
détection dans le bruit, on peut considérer la courbe de CPSF
comme I’inverse de la pondération fréquentielle du filtre au-
ditif centré a Fc. (Patterson et Moore, 1986). Mais, ceci est
vrai seulement si différents biais de la mesure sont contrdlés.
Ceux-ci sont liés a I’intervention de trois phénomeénes: la
production de sensations de battements, la production de sons
de combinaison et I’écoute hors fréquence caractéristique.

les battements — Lorsque deux sinusoides de fréquences
voisines, soit un signal et un son masquant, sont présentés
simultanément, il y a interaction acoustique se traduisant en
une sensation de battements, c’est-a-dire, une fluctuation pé-
riodique de la sonie d’un son unique. La perception de ces
battements peut améliorer la détection du signal et fausser la
pondération fréquentielle du filtre auditif ainsi obtenu. L’in-
fluence de ce facteur parasite peut étre minimisée en utilisant
des bruits de bande étroite plutot que des sons purs. En prati-
que, on évite de mesurer ’effet du masqueur aux fréquences
immédiatement voisines du signal (Zwicker et Schom, 1978;
Bonding, 1979). Toutefois, lors du calcul d’indices de sélecti-
vité tel que le dioct, on doit alors estimer le seuil masqué a la
Fc. Ainsi, Bonding (1979) suppose un rapport signal-bruit de
0 dB. On sait qu’en réalité, il peut étre nettement inférieur a
cette valeur; en effet, le rapport est en moyenne de -4 dB pour
un bruit de bande correspondant a la largeur de la bande
critique (Scharf, 1959). Cette fagon de procéder peut donc
conduire 2 des erreurs d’évaluation de la SF (Tyler et al.
1983), en particulier en sur-estimant la valeur de djoct.

les sons de combinaison—L a présentation simultanée de
deux sinusoides peut engendrer, au niveau du systéme auditif,
des distorsions bien caractérisées appelées sons de combinai-
son. L’apparition de ces produits de distorsion réflete la non-
linéarité de la réponse du systéme auditif périphérique. Dans
certaines conditions, ceux-ci sont plus facilement audibles
que le signal original (Greenwood, 1972) et la mesure de la
SF peut alors étre confondue avec la détection de sons de
combinaison. Le probléme se pose en particulier avec le son
de différence cubique dont la perception est facilitée a bas
niveaux de stimulation (Smoorenburg, 1974) comme c’est le
cas dans la mesure des courbes de CPSF. Au contraire des
battements, I’utilisation des bruits de bandes étroites ne dimi-
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nue pas 'effet de cette interaction; dans certains cas, elle
I’accentue (Greenwood, 1972).

I’ écoute hors fréquence caractéristique—La demiere diffi-
culté de la mesure des courbes de CPSF est I’écoute hors
fréquence caractéristique ("off-frequency listening”). Cette
expression est utilisée pour décrire, dans une expérience de
masquage, le fait qu’un signal peut étre détecté par un filtre
auditif centré a une autre fréquence que celle du signal et pour
laquelle le rapport signal/bruit serait meilleur. Johnson-Da-
vies et Patterson (1979) et O’Loughlin et Moore (1981) ont
démontré comment ce phénoméne pouvait influencer la me-
sure des courbes de CPSF, remettant en cause, dans ce cas, la
correspondance entre courbes physiologique et psychoacous-
tique de sélectivité fréquentielle. Ce facteur peut toutefois
étre controlé en ajoutant un bruit masquant stationnaire.

En somme, malgré son intérét évident, la courbe de CPSF
ne peut étre établie de fagon valide qu’en recourant a des
contrdles expérimentaux relativement complexes. Par ailleurs,
un certain nombre de procédures de mesure simplifiées (Bon-
ding, 1979; Lutman et Wood, 1985; Schom et Zwicker, 1990)
en vue d’un usage clinique, bien que satisfaisantes pour diffé-
rencier les auditeurs normaux et anormaux, donnent trop peu
d’information pour caractériser les filtres auditifs au plan
quantitatif. Les données recueillies et les indices de sélectivi-
té qui en sont déduits (Fig. 1) sont fortement sujets  erreur et
ne fournissent pas une description détaillée de la forme des
filtres auditifs. Dans la perspective de la prédiction de la capaci-
€ de détection dans le bruit, il s’agit d’une limite importante.

Contraintes d’application auprés des déficients auditifs

La mesure des courbes de CPSF auprés de sujets atteints de
perte auditive neuro-sensorielle met systématiquement en évi-
dence une baisse de SF (Leshowitz et al., 1975; Carney et
Nelson, 1976; Leshowiz et Lindstrom, 1977; Wightman et al.,
1977). En regle générale, dans les zones fréquentielles ol la
sensibilité absolue est normale, les courbes de CPSF le sont
également; par contre, dans les zones ol la sensibilité absolue
est détériorée, les courbes de CPSF apparaissent anormale-
ment élargies. On obtient donc une assez bonne corrélation
entre la perte de sensibilité et la perte de sélectivité (Carney et
Nelson, 1982). Ceci vaut pour des étiologies variées: presbya-
cousie, surdités neuro-sensorielles héréditaires, perte auditive
due au bruit, maladie de Méniére (Zwicker et Schorn, 1978).

Cependant, I’utilisation de cette méthode pour quantifier
la baisse de sélectivité fréquentielle souleve plusieurs diffi-
cultés lorsqu’appliquée a une population déficiente auditive.
En effet, outre les contraintes méthodologiques décrites plus
haut, on fait face 4 un probleme de correspondance entre les
mesures obtenues a des niveaux différents de pression acous-
tique dépendant de I’ampleur de la perte auditive. La varia-
tion du niveau de pression acoustique influence trés peu la
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configuration des courbes de sélectivité de fréquence chez les
normaux (Small, 1959; Votgen, 1974), alors qu’elle I’affecte
fortement chez les déficients auditifs (Moore, 1978; Floren-
tine et al., 1980); I’interprétation des résultats souleve donc
des difficultés en contexte clinique lorsqu’il n’est pas possi-
ble d’uniformiser le niveau de présentation des signaux.

Plusieurs chercheurs ont néanmoins travaillé 2 mettre au
point une méthode simplifiée de mesure des courbes de sélec-
tivité de fréquence en tichant de limiter au minimum la durée
d’examen clinique. Le Tableau I résume ces travaux. L’en-
semble des résultats rapportés montre une grande conver-
gence; on observe une baisse de SF chez tous les sujets
atteints de pathologies d’origine cochléaire quel que soit le
type d’étiologie. On note que plusieurs méthodes psychoa-
coustiques ont été utilisées: méthode de choix forcés, audio-
métrie conventionnelle, audiométrie de Bekesy. Le choix de
la méthode influence évidemment le résultat obtenu; on sait
notamment que les seuils masqués obtenus a 1’aide de la
méthode de Bekesy sont plus élevés que ceux obtenus avec la
méthode des choix forcés (Marshall et Jesteadt, 1983,1986).
Cependant, puisque les principaux indices de SF sont des
mesures relatives, I’influence de ce facteur devrait étre négli-
geable dans la quantification de la SF chez des sujets défi-
cients auditifs.

La caractérisation des résultats des différentes études rap-
portées au Tableau I varie également d’une étude a une autre.
La fidélité des différents indices de SF, liée a celle des me-
sures des seuils masqués, a été quantifiée dans un cas (Lut-
man et Wood, 1985) et a été jugée satisfaisante pour le contexte
clinique. En effet, 1a variabilité de la mesure des seuils mas-
qués s’est avérée €tre tout a fait comparable a celle des seuils
absolus en utilisant la méme méthode. Toutefois, ces auteurs
n’ont pas quantifié en tant que telle la variabilité des indices
de SF qu’ils proposent. Or, ceux-ci sont déduits du calcul de
différences entre seuils masqués obtenus a diverses fréquences.
Sachant que la variance des erreurs de la différence entre
deux séries de scores est égale a la somme des variances des
erreurs associées a chacune d’entre elles (Guilford, 1954), on
doit en conclure que la fidélité de tels indices sera inévitable-
ment faible: si la variabilité du seuil masqué est de +7 a 9 dB
pour 95 % des sujets (Lutman et Wood, 1985), la mesure de
di (Fig. 1c), par exemple, sera reproductible de +14 4 +18 dB.

Une difficulté encore plus importante surgit au niveau de
la quantification de la sélectivité. La Figure 2 illustre une
courbe de CPSF typique d’un sujet atteint de déficience audi-
tive neuro-sensorielle superposée a celle d’un auditeur nor-
mal. Comment déduire d’un tel résultat une valeur précise de
Q10 ou de dioct, par exemple? Dans ce cas, les indices fondés
sur la différence entre seuils & Fc et seuils & des fréquences
pré-définies en deca et au deld de F¢ (voir Fig. 1¢) seront
beaucoup plus précises, mais elles n’offriront pas pour autant
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Tableau 1. Résumé des études comportant une procédure simplifiée de mesure des courbes psychoacoustiques de

sélectivité fréquentielle.

25 perte soudaine

38 perte dll a I'age

8 perte dégénérative

14 atteinte par ototoxicité

Méthode
psychophysique
points de
Type et mesure
Nombre de sujets et type fréquence du niveau du Résultats et
Auteurs de pathologie signal-test kHz signal commentaires
2wicker et Schorn 33 audition normal son pur Bekesy SF normale pour
(1978) 13 perte conductive 0,5 6 points sujets normaux et
10 perte dégénérative 4,0 10 dB SL ertes conductives.
18 perte due au bruit iminution de SF
22 otosclérose pour les autres
9 maladie de Méniere groupes, sans
différenciation des
étiologies.
Florentine et al. 10 audition normale son pur Bekesy Q1048 en corrélation
(1980) 4 otosclérose-conduction osseuse normale 40 6 points avec le seuil
6 otosclérose-conduction osseuse 10dBSL  d'audition. Aucune
anormale différenciation des
7 perte dégénérative étiologies.
9 perte due au bruit
Tyler et al. 10 audition normale (17-41 ans) son pur Bekesy
(1982) 13 perte due au bruit (37-61 ans) 0,5 5 points
18 atteinte cochléaire (20-82 ans) 4,0 5-15dB SL
Tyler et al. 12 audition normale Bruit de bande  Choix forcés Baisse de SF chez
(1983) 8 étiologie inconnue étroite 3 points les sujets atteints de
1 perte congénitale 0,5 10dB SL ortes d'audition.
1 perte due au bruit 4,0 ifférences
1 perte d’origine virale inter-individuelles
importantes.
Lutman et Wood 45 audition normale (17-41 ans) son pur Audiométrie Distribution de
(1985) 2,0 standard valeurs de dy et de
3 points ds (Fig. ic) a 1,25 et
10dBSL 2,5 kHz par rapport a
2,0 kHz.
Stelmachowicz etal. 19 audition normale son pur Bekesy modifié dioct €n corrélation
{1985) 13 étiologie non-spécifiée. 2,0 3 points avec le seuil de
10-60 dB SL perception de la
parole dans le bruit
chez les sujets
atteints de pertes
d’audition
Davidson et Melnick 5 audition normale son gur Bekesy Baisse de SF
(1988) 5 perte cochléaire 0, 4 points (indices d1 etd3 de
1,0 10dB SL  la Fig. 1¢c) chez les
2,0 sujets atteints de
pertes d’audition
Schorn et Zwicker 133 audition normale son pur Bekesy Baisse importante de
(1990) 24 perte due au bruit 0,5 6 points SF chez tous les
16 maladie de Méniere 4,0 5dBSL sujets atteints de

surdité. Corrélation
entre baisse de SF et
seuils de détection
dans un bruit de
bande large.
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Figure 2. lllustration d’une courbe de CPSF obtenue chez
un auditeur normal (losanges pleins) et chez un sujet
atteint d’'une perte importante de sensibilité et également
d'une perte de sélectivité fréquentielle (losanges vides);
courbes inspirées des données de Zwicker et Schorn (1978).
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une base de quantification de la capacité d’un tel auditeur a
détecter un signal quelconque dans un bruit dont la largeur de
bande couvrirait la gamme de fréquences d’'une CPSF nor-
male de méme F..

En somme, plusieurs chercheurs ont montré que, pour
évaluer la SF, I’utilisation des courbes de CPSF est tout a fait
réalisable en milieu clinique et qu’il devrait &tre possible de
bien distinguer les auditeurs atteints de déficience neuro-sen-
sorielle des auditeurs normaux, a condition de parvenir a
contrdler I'influence du niveau de pression acoustique des
signaux. Plusieurs procédures de mesure et de mise en forme
des résultats d’examen sont disponibles. Cependant, a des
fins de quantification de la capacité de détection dans le bruit
de personnes atteintes a divers degrés de perte auditive neuro-
sensorielle, 1'utilisation des courbes de CPSF apparait peu
prometteuse. En particulier, la caractérisation des filtres audi-
tifs pose des problémes difficiles a résoudre.

La mesure de la sommation de la sonie

Principes méthodologiques

La SF joue un rdle primordial dans la perception de la sonie.
En fait, 1a largeur des bandes critiques peut &tre estimée par la
sommation de la sonie (Zwicker et al., 1957; Scharf, 1959, 1961).
On demande a des sujets de juger la sonie de bruits de bande
étroite de niveau de pression acoustique constant dont on
élargit la bande de fréquences. Au-dela d’une certaine largeur
de bande correspondant a la bande critique, la sonie augmente
brusquement. La procédure expérimentale courante consiste
a demander a des sujets d’ajuster le niveau d’un signal de
comparaison a la méme sonie qu’un signal de référence cen-
tré 4 la méme fréquence. En variant systématiquement la
largeur de bande du signal de comparaison, on obtient des
résultats du type de ceux qui sont reproduits a la Figure 3a.
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On observe qu’en deca d’une certaine largeur de bande, la
sonie du signal de comparaison est invariable quel que soit le
niveau de pression acoustique. Lorsque la largeur de la bande
critique est dépassée, le niveau du signal de comparaison
nécessaire pour maintenir la méme sonie diminue de fagon
notable, en particulier pour les niveaux sonores intermédiaires.
L’illustration présentée a la Figure 3a indique que la largeur
de la bande critique ne varie pas en fonction du niveau so-
nore. En fait, certains résultats expérimentaux montrent un
élargissement de la bande critique a niveaux élevés (Scharf et
Meiselman, 1977; Bonding et al., 1978), mais la relation entre
ces deux parametres n’est pas encore quantifiée.

Sur la base de données telles qu’illustrées a la Figure 3a,
Zwicker et Scharf (1965) ont proposé un modéle mathémati-
que, connu sous le nom “Pattern d’excitation”, permettant de
calculer la sonie d’un signal quelconque. On suppose que
Ioreille analyse les signaux sonores selon des zones de fré-
quences relativement étroites et que la force sonore d’un bruit
ne varie pas, a niveau fixe, tant que sa largeur de bande ne
dépasse pas la bande critique; sa largeur dépend étroitement
de la fréquence 2 laquelle le bruit est centré. Le pattern d’ex-
citation peut &tre utilisé non pas seulement pour calculer la
sonie d’un signal quelconque, mais également pour prédire la
détection de signaux dans un bruit masquant. La capacité de
détection prédite par ce modele dépend étroitement des va-
leurs de la largeur des bandes critiques. Un élargissement des
bandes critiques diminue la capacité de détection dans le bruit.

Contraintes d’application auprés de déficients auditifs
L’élargissement de la bande critique chez les déficients audi-
tifs a été identifié au moyen de la sommation de la sonie il y a
prés de 30 ans (Scharf, 1962; Scharf et al., 1965; Scharf et
Hellman, 1966). Plus récemment, un certain nombre d’études
systématiques ont ét€ menées aupres de différents groupes de
gens atteints de perte d’audition comme le montre le Tableau
II. Le phénomene de 1’élargissement de la bande critique est
observé pour I’ensemble des sujets ayant des atteintes neuro-
sensorielles. Pour certains, dans la zone ol la perte de sensibi-
lité est plus importante, il y a absence de sommation de la
sonie (Bonding et al., 1978; Florentine et Zwicker, 1979). La
Figure 3b illustre un résultat caractéristique d’un élargisse-
ment de la bande critique associée a une perte d’audition. La
largeur de la bande critique est déterminée par l’intersection
de deux asymtoptes. La courbe illustrant, a la Figure 3b, les
résultats d’un auditeur normal donne une largeur d’environ de
160 Hz a la fréquence de 1000 Hz. L’ autre courbe représente
les résultats d’un sujet atteint d’une perte modérée de SF a la
méme fréquence (Scharf et Hellman, 1966); la largeur de la
bande critique est, dans ce cas, d’environ 600 Hz.

La détermination de la largeur de la bande critique pose

de trés sérieuses difficultés: comment déterminer avec préci-
sion la largeur de bande correspondant exactement 4 la valeur
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Figure 3. lilustration de résultats de mesure de la somma-
tion de la sonie: niveaux d’iso-sonie d’un bruit en fonction
de la largeur de bande AF.

a) influence du niveau de pression acoustique du bruit
chez un auditeur normal (inspiré de I'étude de Scharf,
1959).
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b) comparaison entre un auditeur normal (trait plein) d’'a-
prées les données de Bonding (1979) et un sujet atteint
d'une pente de sélectivité fréquentielle (trait pointillé) d’a-
pres les données de Scharf et Hellman (1966).
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c) illustration de la zone d'intersection de deux asymp-
totes estimées a partir de mesures de sommation de la
sonie.
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a laquelle une variation de la sonie commence a se manifes-
ter? Cette difficulté est illustrée a la Figure 3c. La largeur de
la bande critique est déterminée par I’intersection de deux
asymptotes; mais celle-ci représente une zone d’incertitude
d’autant plus grande que les points de mesure sont variables.
Une erreur de mesure a un point voisin de ’intersection des
deux asymptotes peut changer radicalement la pente de ces
dernicres et, par conséquent, la valeur de largeur de la bande
critique. Supposons, a titre d’exemple, qu’a la Figure 3c, la
mesure du niveau d’isosonie d’un bruit d’une largeur de bande
de 200 Hz ait donné 4 dB de plus ou de moins que la valeur de
57 dB rapportée ici. La pente de la droite auquel ce point
appartient aurait été nettement différente de méme que le
point d’intersection entre les deux droites. En effet, la largeur
de la bande critique aurait été estimée a 163 Hz dans le
premier cas et & 76 Hz dans le second, au lieu de 117 Hz tel
qu’obtenu d’apres les données illustrées a la Figure 3c. Ainsi,
parce que la variable en cause est le point d’intersection de
deux séries de valeurs, la fidélité de la mesure est fortement
déterminée par le degré de précision d’une ou de deux valeurs
expérimentales. De plus, chez les sujets montrant une ab-
sence complete de sommation de la sonie, il est impossible de
quantifier I’élargissement de la bande critique. Ce type de
résultat peut éventuellement étre imputé au phénomene d’hy-
personie ("loudness recruitement™), ¢’est-a-dire d’un taux de
croissance de la sonie en fonction du niveau du signal supé-
rieur a la normale; on sait que ce phénomene est observable
chez des auditeurs normaux a des niveaux sonores voisins du
seuil d’audibilité (Fig. 3a). Comme dans le cas des courbes de
sélectivité fréquentielle, le niveau de présentation des signaux
peut donc biaiser la mesure de 1’élargissement de la bande
critique chez des sujets ayant des pertes d’audition.

Par ailleurs, tout en convenant que 1’élargissement de la
bande critique est en corrélation relativement élevée avec
d’autres mesures de SF (Florentine et al., 1980), il semble que
cette mesure tende & exagérer la détérioration de la SF chez
les sujets déficients auditifs (Scharf et Hellman, 1966). On
ignore encore I’explication de ce phénomene, mais tout indi-
que que, chez les déficients auditifs, la relation entre I’excita-
tion neuro-physiologique et la perception de la sonie est
également détériorée (Florentine et Zwicker, 1979), cet effet
pouvant varier d’un sujet a un autre. Un changement dans
cette relation peut influencer fortement la mesure de la bande
critique et introduire des erreurs éventuellement importantes
quant a I’estimation de la réduction de la SF chez les per-
sonnes atteintes de pertes d’audition.

Enfin, la mesure de la sommation de la sonie comporte
une contrainte méthodologique importante en contexte clini-
que. Comme toute procédure psychoacoustique d’ajustement,
il y a un biais systématique lié a 1’ordre de présentation des
signaux (Stevens, 1956, Zwicker et al., 1957). L’effet de ce
biais peut étre annulé en inversant la procédure, le signal de
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Tableau 2. Résumé des études comportant des mesures de la sommation de la sonie chez des sujets déficients auditifs.

Caractéristiques Caractéristiques

normale

6 otosclérose-conduction osseuse
anormale

7 perte dégénérative

9 due au bruit

Nombre de sujets et type de du signal de du signal de Résulitats et
Auteurs pathologie référence comparaison commentaires
Martin 10 audition normale son pur 2 sons purs Elargissement de la
(1974) 1 perte due au bruit 2,0 kHz simultanés bande critique chez les
3 perte congénitale 30dB SL 3 valeurs d’écart sujets atteints de
1 maladie de Méniére en fréquences pertes d’audition.
4 perte neuro-sensoriefle Aucune différenciation
des étiologies.
Bonding et al. 30 aud. normale a 30 dB HL son pur 6 largeurs de  Absence de
(1978) 14 aud. normale 4 60 dB HL 1,0 kHz bande centrées a sommation de la sonie
15 aud. normale a 75 dB HL 30-75dB HL 1,0 kHz pour 4 déficients
100 atteinte cochléaire auditifs. Elargissement
16 perte temporaire (salicylate) de la bande critique
chez les sujets atteints
de pertes d’audition.
Bonding 17 perte héréditaire non-congénitale 1/3 octave centré 6 largeurs de  Elargissement de la
(1979) 2 perte congénitale non-héréditaire a 1,0 kHz 30, 60, bande centrées a bande critique par
2 perte soudaine 75dB HL 1 kHz comparaison a des
1 atteinte par ototoxicité valeurs normales.
11 perte d'origine inconnue
Florentine et al. 10 audition normale bruits d’une bruits d’'une Largeur normale des
(1980) 4 otosclérose-conduction osseuse largeur de 85 Hz  largeur de 786 bandes critiques dans

centré 2 500 Hz Hz centrée a 0,5 les cas de pertes

etde 709 Hz a kHz et de 5909 conductives.
4,0 kHz; 0-90 dB Hza4,0kHz Sommation de !a sonie
SPL réduite pour les autres
types de pertes
auditives.

référence devenant signal de comparaison et en retenant en-
suite comme résultat final 1a moyenne des deux séries d’esti-
mation (Tran Quoc et Héw, 1990). Mais, cette précaution
allonge la durée d’examen rendant la procédure peu compati-
ble avec les contraintes du milieu clinique.

En somme, bien que la sommation de la sonie conduise a
une bonne quantification de la SF et de la capacité de détec-
tion dans le bruit, sa mesure auprés de déficients auditifs en
contexte clinique est difficilement praticable et souvent imprécise.

La mesure des filtres auditifs

Principes méthodologiques

Le premier modele théorique des filtres auditifs a été proposé
par Fletcher (1940), alors qu’il menait des travaux sur la
détection de sons purs masqués par un bruit aléatoire dont le
niveau spectral était constant en fonction de la fréquence. 11
avait estimé que seules les composantes du bruit voisines du
signal en influencait la détection. 11 a postulé que le seuil de
détection du son pur était directement proportionnel  la puis-
sance du bruit masquant passant a travers un filtre rectangu-
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laire centré a la fréquence du signal. En mesurant le rapport
signal-bruit (S/B) a différentes fréquences, il a ainsi estimé la
largeur de bande du filtre auditif en fonction de la fréquence
de maniére a caractériser la SF du systeme auditif.

L’avantage de cette méthode réside dans le fait qu’elle
est facile et simple d’utilisation, mais elle comporte plusieurs
limites. D’abord, la forme rectangulaire des filtres auditifs est
vraisemblablement irréelle; les travaux de Patterson (1974)
ont en effet démontré que le filtre auditif n’est pas rectangu-
laire, ressemblant plutdt a un filtre passe-bande de type réso-
nance. Une autre contrainte réside dans le fait que la mesure
du rapport S/B ne permet pas de distinguer, d’une part, la
sélectivité fréquentielle et, d’autre part, 1’efficacité (ou le gain
K) du filtre mis en cause. Cette contrainte théorique est discu-
tée en détail dans le travail de Patterson et Nimmo-Smith
(1980). Troisitmement, cette méthode ne peut étre utilisée
que dans les situations ot le bruit masquant couvre une large
bande de fréquences.

En s’appuyant sur le modéle de Fletcher, Patterson

(1974) a montré que la réponse en fréquence des filtres audi-
tifs pouvait étre mesurée avec précision au moyen d’expé-
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riences de masquage; le seuil de détection est défini comme
étant directement proportionnel a la puissance du bruit mas-
quant qui passe 2 travers le filtre auditif centré a la fréquence
du signal. Ce modele peut étre décrit par 1’équation suivante :

Ps=Kj:N(f)W(t) df

Ps : Puissance du signal au seuil de détection.
K : Constante de proportionnalité.
N : Spectre de puissance du bruit masquant.

W(f) : Pondération fréquentielle du filtre auditif.

La finalité de ce modele était de caractériser la pondéra-
tion fréquentielle des filtres auditifs W(f) a partir de mesures
des seuils (Ps) de sons purs masqués par un bruit N(f) rigou-
reusement choisi. Celui-ci est congu de telle sorte que son
spectre de puissance (N(f)) simplifie I’équation 1. La largeur
de bande d’un filtre rectangulaire équivalent (FRE ou ERB
pour “equivalent rectangular bandwidth”) permet de caracté-
riser la sélectivité fréquentielle. La largeur du FRE est définie
comme étant la largeur de bande d’un filtre rectangulaire de
méme gain K qui laisse passer la méme puissance acoustique
d’un bruit blanc qu’un filtre de résonance centré 2 la méme
fréquence.

Dans une premiére série de travaux, Patterson (1974) a
mesuré les seuils masqués de sons purs en ayant recours a un
bruit passe-bas puis a un bruit passe-haut de niveau fixe mais
de fréquence de coupure variable. Cependant, en analysant
ses résultats, Patterson en a déduit la contribution d’un phé-
nomeme incontrélable, soit I’écoute hors fréquence caracté-
ristique. Le recours & un bruit comportant une échancrure
centrée a la fréquence du signal permet de minimiser ’in-
fluence de ce phénomene (Patterson, 1976). Cependant, cette
procédure suppose que le filtre auditif est symétrique, condi-
tion satisfaite uniquement lorsque le niveau spectral du bruit
masquant est intermédiaire, ¢’est-a-dire voisin de 40 dB SPL
(Egan et Hake, 1950; Weber, 1977). A des niveaux supérieurs
ou inférieurs, les filtres sont en effet asymétriques (Weber,
1977; Lufti et Patterson, 1984). C’est pourquoi la procédure
de mesure a ét¢ modifiée en situant I’échancrure du bruit
masquant de fagon tantdt symétrique et tantdt asymétrique
par rapport a la fréquence du signal (Patterson et Nimmo-
Smith, 1980). Les résultats ainsi obtenus confirment bien
I’asymétrie des filtres auditifs en fonction du niveau du bruit
masquant.

Une autre fagon de procéder consiste a présenter un si-
gnal masquant constitué de deux sinusoides situés de part et
d’autre de la fréquence du signal. Cette procédure a été utili-
sée pour la premiere fois par Zwicker (1954). Elle a I’avan-
tage de faire en sorte que les seuils masqués décrivent directernent
la pondération fréquentielle du filtre auditif (équation 1). Cette
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procédure a été empruntée par plusieurs autres chercheurs
(Green, 1965; Patterson et Henning, 1977; Glasberg et al.,
1984; Rabinowitz et al., 1980). Toutefois, les résultats ainsi
obtenus sont difficiles a interpréter étant donnée 1’influence
éventuelle de battements sur la détection du signal.

Houtgast (1977) a, pour sa part, utilisé un bruit masquant
dont le spectre de puissance varie & la maniére d’une sinu-
soide. Le seuil masqué d’un signal est mesuré en fonction du
nombre de crétes et de vallées du bruit masquant. La pondéra-
tion du filtre auditif est ensuite déduite mathématiquement.

Glasberg et Moore (1984) ont comparé la mesure des
filtres auditifs auprés des mémes sujets en utilisant les trois
types de signaux masquants décrits plus haut: un bruit a
échancrure, un signal masquant constitué de deux sinusoides
et un bruit dont le spectre varie de facon sinusoidale. Les
résultats montrent que, pour les trois types de masque, 1’allure
des filtres auditifs est trés similaire. Cependant, les filtres
auditifs obtenus a partir du bruit masquant dont le spectre
varie de fagon sinusoidale sont en général plus larges a cause
de I’effet incontr6lable de 1’écoute hors fréquence caractéris-
tique. Par ailleurs, les résultats obtenus a I’aide de deux sinu-
soides montrent des distorsions dans la zone passante du
filtre, lesquelles sont attribuables a la production de batte-
ments. En somme, ’utilisation du bruit a échancrure conduit
aux résultats les plus valides. La Figure 4a représente 1’atté-
nuation de deux filtres auditifs en fonction de la fréquence
normalisée tel qu’obtenus aupreés d’un auditeur normal au
moyen d’un bruit & échancrure. Les deux filtres ont une méme
sélectivité fréquentielle, mais des gains (K) différents (voir
équation 1).

A 1’aide de cette méthode, Moore (1987) a construit une
premiere distribution statistique de la largeur d’un FRE pour
des sujets rapportant avoir une audition normale. Une seule
fréquence a été testée. L’écart-type a 2000 Hz est de 32 Hz et
la distribution correspond bien a une loi gaussienne avec la
valeur moyenne égale a 308 Hz. Ces valeurs obtenues aupres
de sujets non-entrainés fournissent une premieére indication
concernant les différences inter-individuelles associées a la
sélectivité fréquentielle chez des sujets apparamment nor-
maux, La distribution statistique obtenue apparait trés sélec-
tive; par exemple, les valeurs de FRE (479 et 404 Hz) obtenues
chez deux sujets atteints d’une légére perte d’andition consé-
cutive a une exposition excessive au bruit sont égales ou
supérieures a 3 écart-types au-dessus de la moyenne de la
distribution.

La caractérisation des filtres auditifs, en particulier au
moyen des bruits a échancrure, semble bien offrir une mesure
valide et précise de SF et une base quantitative solide pour la
prédiction de la capacité de détection dans le bruit. Cette
approche n’a toutefois pas encore été adaptée aux contraintes
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Figure 4. lllustration de I'atténuation de filtres auditifs en
fonction de la fréquence normalisée g telle qu’obtenue au
moyen d’un bruit a échancrure. Le paramétre g est obtenu
en divisant par la fréquence du signal, I'écart entre la
fréquence de coupure du bruit et celle du signal.

a) deux filtres de méme sélectivité fréquentielle, I'un de
gains K (ég. 1) de 0 dB et l'autre de -5 dB, d'apres les
données obtenues dans notre laboratoire auprés d’audi-
teurs normaux.
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b) comparaison entre I'atténuation d'un filtre obtenu chez
un auditeur normal (trait plein) et chez un travailleur in-
dustriel atteint d’'une perte de sélectivité fréquentielle (trait
pointillé).
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de I’examen clinique et les données acquises aupres de sujets
déficients auditifs ont été¢ obtenues dans des conditions de
laboratoire.

Contraintes d’application auprés de déficients auditifs

La comparaison d’un filtre auditif obtenu chez un sujet défi-
cient auditif a celui d’un sujet normal est illustrée a la Figure
4b. On remarque I’élargissement plus marqué du coté des
fréquences inférieures & celle du signal ainsi qu’une modifi-
cation de la courbe du filtre du coté des fréquences supé-
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rieures. L’application de cette méthode a des groupes de défi-
cients auditifs est encore exploratoire. Pick et al. (1977), en
utilisant un bruit masquant dont le sprectre varie de maniere
sinusoidale, ont mesuré les seuils masqués chez 20 sujets
atteints de déficience auditive neuro-sensorielle, dont 14 souf-
fraient d’une maladie de Méniere. Les filtres auditifs centrés
a 4 fréquences différentes (0.5, 1.0, 2.0, 4.0 kHz) ont montré
un élargissement systématique en fonction de ’ampleur de la
perte d’audition. Hoekstra et Ristma (1977) ont obtenu des
données comparables pour 3 sujets déficients auditifs. Ces
résultats doivent étre considérés avec réserve étant donnée la
contribution éventuelle de 1’écoute hors fréquence caractéris-
tique plus probable encore chez les déficients auditifs (Tyler
et al.,1984).

Patterson et Milroy (1980) et Patterson et al. (1982) ont
étudié, au moyen de bruits a échancrure, I’effet de 1’age sur la
sélectivité fréquentielle de 16 auditeurs normaux; ils ont ob-
servé une détérioration systématique de la SF entre 23 et 75
ans, particulierement a la fréquence de 4000 Hz. Tyler et al.
(1984) ont utilisé la procédure proposée par Patterson (1976),
en tenant compte des modifications suggérées par Patterson
et Nimmo-Smith (1980). En mesurant ainsi la SF chez six
sujets normaux et douze sujets ayant une déficience auditive
neuro-sensorielle de divers degrés, ils rapportent une SF gé-
néralement détériorée chez les déficients auditifs. D autres
auteurs sont parvenus a la méme conclusion. Glasberg et
Moore (1986) ont mesuré les filtres auditifs a 3 fréquences
(0.5, 1.0 et 2.0 kHz) chez 5 sujets ayant une perte cochléaire
unilatérale; leurs résultats indiquent que les filtres auditifs
sont toujours plus larges a 1’oreille atteinte et ce, pour toutes
les fréquences testées.

La mesure des caractéristiques du filtre auditif au moyen
du bruit a échancrure ne semble pas poser de difficultés parti-
culieres auprés des déficients auditifs. Cette procédure de
mesure comporte des avantages importants: premicrement,
elle minimise 1’intervention des trois principaux facteurs pa-
rasites caractéristiques des expériences de masquage, soit la
production des battements et des sons de combinaisons ainsi
que 1’écoute hors fréquence caractéristique; deuxieémement,
elle permet de faire la distinction entre le gain (facteur K:
équation 1) et la sélectivité du filtre auditif; troisiemement, le
modele mathématique sur lequel elle repose permet de pré-
dire la capacité d’un sujet donné a détecter un signal en
présence d’un bruit quelconque.

Cependant, dans 1’état actuel des pratiques, cette ap-
proche comporte un certain nombre de contraintes. En effet,
les seuils masqués ont, jusqu’ici, été mesurés au moyen de la
méthode des choix forcés, laquelle exige un long entraine-
ment des sujets et une durée d’examen elle-méme relative-
ment longue. De plus, la caractérisation des filtres auditifs
selon la méthode mise au point par Patterson et Nimmo-
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Smith (1980) suppose la collecte de 14 seuils masqués pour
un seul filtre auditif. Enfin, le dispositif d’examen est relati-
vement complexe exigeant le recours a des filtres de tres
haute performance alors que le traitement des résultats sup-
pose des opérations mathématiques nécessitant le recours a
I'informatique. Un important travail d’optimisation s’impose
donc afin d’adapter cette procédure aux exigences de I’exa-
men clinique.

Synthése et conclusions

Dans 1'état actuel des connaissances et des pratiques, on ne
dispose pas d’une procédure clinique permettant de prédire
de fagon précise et fidele la capacité d’un individu donné a
détecter un signal quelconque en présence de bruits dont les
caractéristiques seraient compatibles avec les conditions
d’ambiance des milieux de travail industriels. L’inventaire
critique qui préceéde montre que la technique présentement la
plus utilisée pour mesurer la SF, soit la mesure des courbes
psychoacoustiques de sélectivité fréquentielle, comporte deux
limites importantes. D’une part, il y a I’influence difficile-
ment contrdlable de facteurs parasites tels que 1’écoute hors
fréquence caractéristique et la variation du niveau de présentation
des signaux en fonction de la perte auditive, ces deux facteurs
pouvant en outre interagir. D’autre part, lorsqu’appliquée a
des sujets déficients auditifs, elle est fortement susceptible de
fournir des résultats non traduisibles en termes de filtres audi-
tifs et de prédiction de la capacité de détection dans le bruit.
Une autre approche, la mesure de la sommation de la sonie,
permet une telle quantification, du moins chez des auditeurs
normaux. Mais, elle comporte des exigences difficiles a ren-
contrer en milieu clinique et produit des résultats fortement
entachés d’imprécision lorsqu’appliquée a des sujets défi-
cients auditifs. La mesure des filtres auditifs au moyen de
bruits a échancrure offre une estimation valide et précise de la
capacité de détection dans le bruit, mais elle doit étre adaptée
aux contraintes de 1’examen clinique. Une telle adaptation
apparait comme étant accessible moyennant les conditions
suivantes: (a) le recours a une procédure de mesure des seuils
masqués qui soit d’un usage courant, telle la méthode de
Bekesy par exemple, ceci exigeant, par ailleurs, une évaluation
de la fidélité de la mesure des filtres auditifs; (b) I’optimisation
de la procédure d’estimation du filtre auditif en réduisant le
nombre de conditions dans lesquels auxquels les seuils mas-
qués doivent étre mesurés; (c) la mise au point d’un dispositif
d’examen dédié qui soit compatible avec I'instrumentation cli-
nique courante; (d) le développement d’un outil appropri€ de
traitement des résultats d’examen.

Dans cette perspective, le Groupe d’acoustique de 1I'Uni-
versité de Montréal a récemment entrepris, a I’aide de cette
méthode, une collecte de données aupres de travailleurs at-
teints a divers degrés de perte d’audition due au bruit ainsi
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qu’une étude de fidélité et d’optimisation de la procédure de
mesure a des fins cliniques. Les résultats de ces travaux se-
ront disponibles prochainement.

La capacité de détecter des signaux sonores dans un
environnement bruyant est avant tout déterminée par le seuil
masqué de tels signaux, lequel est directement déterminé par
la SF du systéme auditif (Laroche et al., 1990b). Par consé-
quent, 1’adaptation des avertisseurs sonores en milieu indus-
triel aux capacités auditives des gens qui sont atteints d’une
déficience auditive exige de caractériser de fagon précise la
SF de ces personnes. La mise au point d’une épreuve clinique
permettant la mesure des filtres auditifs permettra une telle
caractérisation. Il sera alors possible de modifier les avertis-
seurs sonores existants ou d’en concevoir de nouveaux lors-
que des personnes atteintes de déficience auditive peuvent
occuper un emploi qui exige la détection de tels avertisseurs
en particulier dans le milieu industriel.
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