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L’auditio , levie  de ie  t e  
et de santé sous estimé 
 

Entendre est plus que jamais un levier de santé. Cette fonction pe et d’a u i  le la gage et pa  
là e d’a de  au  app e tissages. La o u i atio  ve ale fo ge l’ide tit  e  tant que 

« je » individu unique, penseur et acteur. Cette capacité est fragile. Elle repose sur le système 

auditif dont l’u e des a a t isti ues est de s’use  ave  l’âge ou de se d g ade  rapidement 

lorsque soumise à des pressions acoustiques. C’est l’u  des sens les plus oubliés dans notre vie. 

 

PRESBYACOUSIE : HARO SUR UN TABOU 

 

Ave  l’âge, os se s s’ ousse t 
atu elle e t. Alo s u’il ous se le normal, 

par exemple, de consulter un ophtalmologiste 

en cas de baisse de notre vision, nous 

rechignons à nous rendre chez un ORL lorsque 

nous constatons une baisse de notre capacité 

auditive.  

Une enquête Ipsos alis e pa  l’asso iatio  
JNA, nous v le e u’u  F a çais su  
deux ’a ja ais fait o t ôle  so  auditio … 

Trop souvent ignorée, la presbyacousie, cette 

surdité progressive liée au vieillissement - qui 

peut aussi parfois être aggravée par diverses 

agressions et traumatismes subis au cours de 

la vie - est pourtant dangereuse à plus  

d’u  tit e. 
 

“ o e d’isole e t, elle o duit les personnes qui en souffrent à se retirer progressivement de 

leur vie sociale, professionnelle, voire même familiale, avec tous les risques de repli sur soi, de 

perte de repères et de dépression que ette ise à l’ a t e t aî e. 
 

“elo  l’e u te JNA , t ois grandes causes expliquent la faible prise en compte de la 

presbyacousie : d’u e pa t, le oût de l’appa eillage et la faiblesse du remboursement par 

l’Assu a e aladie, d’aut e pa t le tabou social que représente la perte auditive, enfin, les pertes de 

l’auditio  sont insidieuses et des mécanismes de compensation peuvent agir comme un « voile » 

e p ha t d’aff o te  la réalité. Plus de 12% de la population est affectée par la presbyacousie et 

seulement % des i dividus so t uip s d’aides auditives. 

 

MUSIQUE AMPLIFIEE : HARO SUR UNE DANGEREUSE PRATIQUE 

 

Avec le phénomène mp3 et la généralisation du téléchargement sur 

i te et, la usi ue ’a ja ais t  aussi présente dans le quotidien des 

jeu es g atio s. Il ’  au ait pas lieu de s’i ui te  de et 
engouement s’il e se t aduisait pas pa  des p ati ues d’ oute a plifi e 
à hauts risques. 

Que la musique soit nomade, via les omniprésents baladeurs 

numériques, ou délivrée à haute dose en concert, en discothèque, au 

cinéma ou sur un ordinateur familial, la limite de nocivité s’ ta lit e t e 
85 et 90 décibels. 

 

 

 



     
 

Pass  e seuil de ua tit  d’ e gie so o e eçue pa  l’o eille, l’ oute usi ale peut provoquer des 

t ou les de l’auditio ou des su dit s traumatiques.  

Et, uoi u’il e  soit,elle p pa e à oup sûr le terrain à des presbyacousies précoces, qui 

normalement apparaissent vers la soixantaine. 

L’e u te alis e à l’o asio  de la JNA 2012 indique que 67 % des jeunes oute leu  MP  jus u’à 
4 heures par jour régulièrement et 1 jeune sur 3 déclare écouter son baladeur au-dessus 

des normes préconisées. 

U e ha itude da ge euse ui h poth ue l’ave i  auditif des pe so es concernées. Avec à la clé, 

des menaces de t ou les de l’app e tissage, ais aussi un risque de désocialisation, la dégradation 

de l’auditio  s’a o pag a t g ale e t d’u  isolement progressif. 

 

 

 

TROUBLE“ DE L’AUDITION AU TRAVAIL : 

HARO SUR UNE DES PREMIERES MALADIES PROFESSIONNELLES 

 

Le lieu de t avail este l’u  des e d oits où 

l’o  est le plus e pos  à des uisa es 

sonores. Et ceci pas seulement dans des 

univers à niveaux de bruit reconnus élevés 

tels que la métallurgie, le travail du bois ou 

encore le bâtiment et les travaux publics : la 

bureautique peut, elle aussi, avec 

l’appa itio  des nouveaux bureaux en open 

space et de la multiplication des plateformes 

d’appels t l pho i ues, g e  des 

environnements bruyants, facteurs de 

stress, de fatigue, de difficultés de 

o e t atio , d’i ita ilit . Rie  d’ to a t 
donc si les troubles de l’auditio  a ive t e  t te des aladies professionnelles en France, et 

setraduisent par des arrêts maladie et des incapacités de travail représentant, pour les salariés, les 

employeurs et la société, des coûts sociaux importants. 

 

Placée sous haute surveillance dans les e t ep ises, la su dit  fait l’o jet de politiques structurées de 

prévention des risques. 

 

Celles-ci, néanmoins, se heurtent dans leur application à des freins psychologiques et culturels, 

nombre de salariés rechignant à appliquer les règles de sécurité. (Utilisation de protections 

auditives, casques de protection, ou ho s d’o eilles…  

 

L’auditio  o stitue u  v ita le levie  de sa t  et de Bie  Et e.  
Et o  est loi  d’i agi e  tout e ue les o eilles pe ette t da s la vie uotidie e  
et tout au long de la vie 



     

Le saviez vous ? 

 
Deux mois avant le terme normal de 

la aissa e, le fœtus est déjà 
capable de distinguer des syllabes. 

Le saviez-vous ? 

 

Les vibrations sonores émises par  

les   ondes ne se propagent pas 

uniquement par la voie aérienne mais 

aussi par la conduction osseuse et à 

travers les éléments solides de notre 

corps. Propriété utilisée dans 

certaines solutions de réhabilitation 

de l’auditio .  

 

 Le saviez-vous ? 

Une perte non gérée des capacités 

auditives agit sur les capacités 

d’auto o ie. Ce tai es études i di ue t 
u e o élatio  e t e l’a élé atio  des 
s ptô es d’Alzhei e  et les t ou les de 
l’auditio .  

 

Nos oreilles ne sont pas faites  

que pour entendre 
(découvrez le développement animé sur www.journee-audition.org) 

 

 

On est loin d’imaginer tout ce qu’entendre permet dans la 

vie. L’ouïe est l’un des sens qui favorisent l’appropriation  
du monde qui nous entoure.  

En effet, dès la vie fœtale, nous sommes en relation avec le 
monde sonore et, de cette interconnexion, dépend notre 

développement et notre santé.  

Le Jeudi  mars , à l’occasion de la 7e édition de la 

Journée Nationale de l’Audition, les Français pourront tendre 

l’oreille  pour entendre les messages de prévention et  de 

découvrir toutes les bonnes raisons de faire effectuer un 

contrôle de leur audition.  
 

 

LES OREILLES ET LA RELATION AU MONDE ET A AUTRUI  

 

G â e à l’ouïe, ous a do s au o ept d’espa e, de dista e et à la 
o s ie e d’ t e i dividu . L’ouïe facilite la construction en tant 

u’être différencié et instaure une communication « moi-l’aut e ». 

E te d e, ’est aussi laisser le monde extérieur vibrer en soi et plus ce 

ph o e agit et plus l’ t e hu ai  se se t viva t.  
D’aut e pa t, plus l’ouïe est affi e tôt et oi s la elatio  au o de 
so o e est pe tu e lo s de la pe te atu elle de l’auditio  ave  l’âge ;  

le spectre de la perception étant plus grand.  

 

 

LE“ OREILLE“ ET LE“ CAPACITE“ D’APPRENTI““AGE 

 

“a s l’ouïe, il ’  au ait ja ais eu la pa ole. La o u i atio  ve ale  
commence très tôt. Dès avant la naissance, les parents sont émetteurs de 

so s et de pa oles et l’e fa t est epteu . Pa i toutes les esp es, l’ t e 
hu ai  est pass  d’u e o u i atio  vo ale à u e o u i atio  
articulée et verbale. Dans toutes les étapes de la vie, la transmission entre 

êtres humains se réalise via le mode verbal.  

 

 

LES OREILLES ET LE BIEN VIEILLIR  

 

Plus nos capacités à entendre sont bonnes et mieux nous pouvons 

o u i ue . “’ad esse  à uel u’u , l’appele , lui pa le , ’est-ce pas 

u e te tative d’e t e  e  ommunion avec lui. Cette confrontation à 

autrui – et pa  o s ue t la e o t e d’u  aut e s st e de 
croyances, de savoirs, de cultures que le sien – est source de 

stimulation cognitive et émotionnelle.  

 



     

 

Le saviez-vous ? 

Les oreilles sont en activité même 

pendant le sommeil.  

Si les yeux ont des paupières, les 

oreilles sont en activité constante. 

Elles ’o t pas la apa ité à ute  
pou  s’adapte  au  ouvelles 
sources sonores de plus en plus 

puissantes.  

E o e  F a çais su   ’a ja ais 
fait tester son audition.  

 

 

 

De cette stimulation externe va dépendre le bon fonctionnement de nos connexions cérébrales.  Sinon, 

des modes de compensations se mettent en place et créent un déséquilibre,  source de désordres.  

Notre socialisation est également liée à nos capacités auditives :  e te d e,  ’est aussi d veloppe  la 
capacité de bien articuler pour se rendre compréhensible et communiquer avec les autres.  

 

 

 

 

LES OREILLES ET LA SANTE  

 

E te d e est la fo tio  ph siologi ue de l’appa eil auditif, ette fo tio  
est passive et involontaire. Nous entendons le monde sonore sans 

interruption que cela nous plaise ou non.  

 

Nous effe tuo s u e s le tio  e  a o da t plus ou oi s d’atte tio  au  
différentes sonorités et en nous « habituant » aux bruits.  

Pour autant, le système auditif ne filtre pas les ondes toxiques et le 

ouhaha a ia t l’atteint et déséquilibre notre santé ; usure des cellules 

se so ielles de l’o eille, st ess, fatigue so t les p e ie s faits a a t des 
répercussions par ricochet : hypertension, gastrite... Puis perte de 

l’auditio  et i ide es su  la vie so iale et og itive.  Parmi les troubles de 

l’audition pouvant être générés par les nouvelles sources sonores : les 

a ouph es et l’h pe a ousie.  

    JNA 2014 : Fo us su  les a ouph es et l’h pe a ousie.  

“elo  l’asso iatio  F a e A ouph es, ,  illio s de pe so es souff e t offi ielle e t d’a ouph es 
et d’h pe a ousie e  F a e. O  esti e e t e  à  illio s d’i dividus a ouph i ues.  

La diff e e p ovie d ait à la fois d’u  a ue d’i fo atio  su  es t ou les de l’auditio  et pa  peu  
d’ t e asso i  à des t ou les ps hiat i ue.  

“elo  l’OM“,  % de la populatio  o diale est affe t e pa  es ha di aps i visi les. A l’o asio  de la 
 e Jou e Natio ale de l’Auditio , u e e u te atio ale se a réalisée et les résultats seront 

p se t s au ou s d’u e o f e e de p esse ui se tie d a le a di  a s  à la Mai ie de Pa is. 



     
 

 

ACOUPHENES ET HYPERACOUSIE : UTIONS ? 

MIEUX COMPRENDRE POUR MIEUX AGIR 
Article écrit par le Dr. Martine Ohresser, médecin ORL, co-fo dat i e de l’Af epa et e e du Co ité 
Scientifique de la JNA 

 

L’a ouph e et l’h pe a ousie so t deu  pathologies 
auditives qui ont en commun de déborder très 

la ge e t le ad e d’u  si ple p o l e d’o eille. 
C’est l’i dividu tout entier qui est concerné, avec son 

affect, ses croyances, ses angoisses, par la mise en jeu 

des s st es og itifs ( ’est la pa tie du cerveau qui 

gère nos pensées) et émotionnels (partie de notre 

système nerveux qui colore affectivement les 

informations).  

Elles nécessitent un accompagnement par des équipes pluridisciplinaires qui se sont 

constituées depuis quelques années. 

 

   POURQUOI UNE EQUIPE PLURIDISCIPLINAIRE ? 

 

Tout d’a o d pa e u’il  a deu  a iguït s da s la elatio  du patie t a ouph i ue avec son 

médecin. La première est que le patient considère son trouble comme strictement otologique, il faut 

u’il o p e e ue le a a t e i valida t de l’a ouph e vie t de la faço  do t il est t ait  pa  le 
système cognitif et émotionnel. La définitio  de l’a ouph e, « ’est u  so  e te du da s l’o eille ou 
la t te alo s u’il ’  a pas de uit e t ieu  » est t s du t i e. Il faud ait lui adjoi d e, o e 
’est le as da s la d fi itio  de la douleu  h o i ue, ue ’est aussi u e e p ie e otionnelle 

désagréable. Ainsi serait prise en compte la détresse qui peut accompagner parfois ce symptôme, 

longtemps sous-estimée par le corps médical lui- e. Ce ’est pas ta t le so  lui-même qui rend 

l’a ouph e diffi ile à suppo te  ais l’ otio  u’on y associe. Cette sonorité banale a été colorée 

gative e t pa  le e veau, souve t pou  des aiso s de st ess ou d’a i t . C’est ette otio  
négative que ce bruit suscite qui le rend intolérable. La deuxième ambiguïté est que le patient vient 

cherche  le sile e, o  doit le o vai e u’il  a u e aut e faço  de gu i  ui est l’i diff e e. 
Arriver au silence est extrêmement rare. En revanche, on va lui proposer une autre forme de 

guérison - et non un pis aller – ue l’o  o e HABITUATION. C’est un état dans 

le uel, si le patie t va he he  so  a ouph e, il au a ie  o s ie e d’e  avoi  u  ais il e se a 
plus intrusif, le cerveau sera devenu indifférent à cette sonorité. 

 

  LE ROLE DU MEDECIN 

 

Le p e ie  ôle du de i  est do  d’i fo e  so  patie t su  sa pathologie pou  l’a e e  à 
comprendre les phénomènes mis en jeu et la façon dont il peut en guérir. Ce travail est long et 

difficile, et sa progression est entravée par les idées négatives ou de fausses croyances qui ne cessent 

de le harcele  : C’est u e so o it  o e , J’au ai ça toute a vie , Ça e se gu it pas , Est-ce 

ue je ’ai pas u e pathologie g ave? , et .  



     
Ce t avail esse tiel d’i fo atio  du patie t et de lutte o t e es pe s es gatives est eau oup 
plus efficace, en termes de rapidité et de conviction, si cette information est délivrée par plusieurs 

sou es diff e tes au dis ou s o ve ge t. C’est le p e ie  i t t de l’ uipe plu isi ipli ai e.  
Le deuxième intérêt est de mettre à disposition du patient toutes les spécialités médicales ou 

pa a di ales sus epti les de l’a e e  à l’ha ituatio .  
O , les he i s ui pe ette t d’a ive  à ette gu iso  so t ultiples. Les hoi  de la st at gie à 
suiv e se o t faits e  fo tio  du ete tisse e t ps hologi ue de l’a ouph e, de l’i po ta e de 
la perte auditive associée, de la capacité du patient à comprendre les phénomènes mis en jeu, de sa 

pe so alit  ou e o e de sa apa it  à s’i vesti  da s u e du atio . Toutes les uipes so t 
constituées sur un socle qui réunit trois spécialités essentielles :  

l’ORL, l’audiop oth siste et le ps hologue ui est le plus souve t soit u  soph ologue ou u  
comportementaliste.  

L’ORL est le oo do ateu  de l’ uipe. C’est lui ui alise le ila  auditif, la esu e de l’a ouph ne 

; de la g e et de l’ ve tuelle d t esse asso i e et ’est su  lui ue epose t les hoi  
thérapeutiques. 

 

 LA PLACE DE L’AUDIOPROTHESITE 
 

L’audiop oth siste a p is u e pla e de plus e  plus i po ta te da s la p ise e  ha ge de 
l’a ouph e. D s u’il  a u  d fi it auditif e fai le, le po t d’appa eils auditifs est t s utile.  
Il va d’a o d pe ett e de as ue  l’a ouph e, e ui est o fo ta le. Ce as ue est o te u e  
joua t su  l’a plifi atio  de la zo e d fi itai e s’il s’agit d’u e petite aisse d’auditio .  
“i la aisse d’auditio  est plus i po ta te, o  peut avoi  e ou s à u  uit la  o pl e tai e à 
l’a plifi atio . L’aut e i t t de l’appa eillage ’est de e t aî e  les voies auditives et ota e t 
la zone déficitaire et par ce biais o ale e t ave  le te ps, l’a ouph e au a te da e à 
s’ ousse . 
Malheu euse e t, la st at gie de l’appa eillage est oûteuse a  le p i  d’u  appa eil auditif de 
ga e o e e se situe autou  de   €. Le e ou se e t pa  la s u it  so iale se situe 

autou  de  à  €, e suite le e ou se e t o pl e tai e peut t e va ia le suiva t les 
mutuelles.  

Il faut indiquer cependant que le prix de la prothèse recouvre non seulement son achat mais toute la 

p iode d’adaptatio  ui peut t e lo gue et sa maintenance. 
 
 
 
 

  LE ROLE DU PSYCHOLOGUE 

 

La prise en charge psychologique est le troisième élément du trépied sur lequel repose la prise en 

charge du patient acouphènique. Les psychothérapies les plus fréquemment utilisées sont brèves et 

centrées sur le symptôme. Les plus utilisées sont la sophrologie et la thérapie cognitive et 

comportementale. Dans le ressenti du patient acouphènique il existe constamment des éléments de 

peu , d’o sessio , d’a se e de o t ôle et de su esti atio  du da ge  ui so t a a t isti ues de 
l’a i t . La soph ologie se p opose de t aite  ette a i t . 
Elle est as e su  l’app e tissage de la ela atio , la d te te us ulai e e t aî a t u e d tente 

e tale et u  lâ he  p ise du e veau su  le s ptô e. L’utilisatio  de la soph ologie da s les 
a ouph es a fait l’o jet de o eu  t avau  et il e iste des les de fo atio   qui permettent 

aux sophrologues diplômés de se former spécifiquement à cette prise en charge. 
 



     

 

 Le saviez-vous ?  

 

France Acouphènes est une association nationale de patients, qui aide, conseille et informe les 

personnes ui la o ta te t su  la Lig e de F a e A ouph es  au 0820 222 213 soutenue 

pa  l’INPE“ pou  la formation de nos bénévoles, ou lors de groupes de paroles, de réunions 

d’adh e ts, o f e es d ats… 

Elle est a i e pa  des voles souff a t eu  es d’a ouph es, d’h pe a ousie, de 
vertiges de Me i e ou de eu i o e de l’a ousti ue. 

 

 

 

  LA THERAPIE COGNITIVE ET COMPORTEMENTALE (TCC) 

 

La thérapie cognitive et comportementale TCC  fait su tout appel à u  t avail d’a al se et de prise 

de conscience des pensées négatives, des émotions qui y sont associées et des comportements qui 

en résultent, le but étant ensuite de pouvoir modifier son comportement vis-à-vis de l’a ouph e pa  
l’utilisatio  de te h i ues d’a t de la pe s e, de o t ôle de l’atte tio  et de gestio  de st ess, de 
façon à arriver là-aussi au lâcher prise du symptôme. 

Sophrologie et TCC ne sont pas remboursées par la sécurité sociale, elles le sont parfois par quelques 

utuelles. Il faut o pte  de  à  € par séance. De cinq à dix séances sont nécessaires pour 

arriver à une bonne maîtrise de la situation. 

La otio  d’ uipe plu idis ipli ai e est fo da e tale a tuelle e t da s la p ise e  ha ge de 

l’a ouph e h o i ue. 
Il s’agit de v ita les équipes soignantes qui vont accompagner le patient durant tout son traitement. 

Il doit se sentir soutenu, mis en confiance, accompagné par cette équipe, conditions essentielles de la 

ussite du t aite e t, uel u’il soit. Il y a maintenant en France une trentaine d’ uipes 
pluridisciplinaires.  

 

La carte de ces équipes est disponible sur le site de l’Asso iatio  F a çaise des É uipes 
Pluridisciplinaires en Acouphénologie : www.afrepa.org. Cette association regroupe toutes ces 

uipes da s le ut d’ha o ise  la p ise e  ha ge a tuelle des a ouph es h o i ues et la 
rendre de plus en plus efficace. 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Ne pas s’isole  
La lig e d’ coute de France Acouphènes 

 



     
 
 
 

JNA MODE D’EMPLOI 
 

U  dispositif d’i fo atio s p ati ues est d velopp  pou  
que chacun puisse se rendre aux différentes actions de 

sensibilisation organisées à proximité de son domicile.  
   

www.journee-audition.org, un  site de référence d’i fo atio  
su  l’auditio  (plus de 30 000 visiteurs mensuels avec 250 000 

pages vues lors de la semaine de la JNA 2013). Site officiel de la 

a pag e, ouve t à l’a e. 

 

Programme des actions d’i fo atio  et de p ve tio  o f e es, ateliers, débats, 

o e ts p dagogi ues, tests de l’auditio  g atuits…  organisées partout en France par 

l’e se le des pa ti ipa ts offi iels su  le site internet officiel de la campagne www.journee-

audition.org  

Des e tai es d’i itiatives ave  p s de  500 participants son recensées chaque année. 

Le 0 810 200 219 (Numéro Azur, p i  d’u  appel lo al , plateforme « Audio – Infos – Service » 

de renseignements téléphoniques pour savoir où se rendre pour un dépistage auditif et 

o aît e les a tio s d’i fo atio  et de p ve tio  gratuites organisées à proximité de chez 

soi pa  l’e se le des pa ti ipa ts à la a pag e  (une croissance de 80% des appels lors 

des éditions 2012 /2013). Une bonne occasion pour faire contrôler son audition 

gratuitement.  

Le journal « Tout savoir sur mon audition » disponible chez tous les participants à la JNA 

2014 et en version pdf sur le site officiel de la campagne www.journee-audition.org  

Journal d’i fo atio  su  l’auditio  diffus  à 150.0000 ex. via les participants à la campagne.  

Les guides th ati ues JNA su  l’auditio , disponibles chez tous les participants à la 

campagne JNA et entièrement rédigés les membres du Comité scientifique pluridisciplinaire 

de l’asso iatio  JNA composé de 24 experts et spécialistes de l’auditio  e  F a e. 

L’asso iatio  Jou e Natio ale de l’Auditio , organisatrice des 17 éditions,  est le seul 

organisme reconnu comme indépendant da s le do ai e de l’auditio . Elle est dirigée par des 

administrateurs engagés et bénévoles.  

Son expérience, son expertise ainsi que ses éditions (enquêtes annuelles, ses différents ouvrages 

et guides th ati ues  fo t de l’asso iatio  un o se vatoi e de l’auditio , v ita le e t e 
ressource ou i des appo ts des   sp ialistes de l’auditio , e es de so  Co it  
scientifique (médecins ORL, médecins du travail, chercheurs CNRS –INSERM, orthophonistes, 

audiop oth sistes… .  
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Le livre “L’Audition : 

Guide Complet”

Le livre référence dans le 

domaine de l’audition. 

En 311 pages et 4 chapitres, 

vous découvrirez les mécanismes 

au cœur du système auditif.

La BD “Thelxiope 152dB”

Sur un scénario de 48 page, la BD 

“Thelxiope 152 dB” a pour but de 

sensibiliser les 14-25 ans sur les 

risques liés au bruit et à la musique 

ampliiée tout en se faisant plaisir 
et en dévorant chaque page de 

ce suspense futuriste.

Nouveau : le Conte JNA 

La fabuleuse découverte 

de Tintamarre

Ce conte initiatique invite les 

jeunes enfants à intégrer la 

nécessité de préserver leur 

capital auditif fragile.

Ce conte les amène à vivre les 

aventures par procuration et 

à inventer la suite avec leurs 

parents ou tout référent adulte les 

amenant à poursuivre l’histoire. 

Ecrit dans un langage universel, il transmet un message 

de vie et d’espoir.

“L’accueillance”

Une nouvelle écologie de la relation aux malentendants

A travers « L’Accueillance » le lecteur 
découvre une démarche de marketing 
relationnel appliqué au métier 
d’audioprothésiste. 
Pour autant, les messages clés de ce livre 
sont accessibles à l’ensemble des 
professionnels de l’audition et du soin.

LES EDITIONS JNA

Campagne d’information et de sensibilisation réalisée sous le Haut patronage du 
Ministère des Afaires sociales et de la Santé, Ministère de l’Education Nationale, 
Ministère de l’Agriculture, de l’Agroalimentaire et de la Forêt et 
du Ministère délégué chargé  des Personnes âgées et de l’Autonomie

Merci aux partenaires de la Journée

Nationale de l’Audition

“Guide pratique”

Le Guide pratique pour prendre 

soin et accompagner un senior 

malentendant.

Ce guide contribue à enrichir les 

pratiques professionnelles de 

Bien Traitance développées par 

l’ensemble des professionnels 

de santé, du soin et de l’aide à 

la personne. Il est réalisé avec le soutien de Madame 

Michèle Delaunay, Ministre déléguée chargée des 

Personnes âgées et de l’Autonomie.

Les vidéos de la JNA

La JNA édite 2 DVD. 

« Le Bruit : Quel danger pour 

l’oreille ? », un ilm documen-

taire destiné à tous les publics 

désireux de connaître les 

risques liés à l’audition. 

(durée : 5 minutes.)

Et un plateau d’émission 

TV avec la participation de  

plusieurs spécialistes dans 

le domaine de l’audition. 

(durée : 15 minutes)

Les dernières enquêtes JNA

• Enquête JNA– IPSOS 2013 “Les seniors et l’audition”

• Enquête Réunica – JNA – IPSOS 2012 “Le capital 

auditif des jeunes est–il en danger ?”

• Enquête JNA-Ipsos-Réunica 2011 : “Nuisances 

sonores et gêne auditive”

• Enquête JNA – Ad’hoc Research 2010 “Baladeurs 

numériques, quels risques pour l’audition ?”

• Enquête JNA - Malakoff Médéric - IPSOS 2009 : 

“L’image des appareils auditifs en France”

• Enquête JNA - Médéric - IPSOS 2008 : “Le bruit au travail”

• Enquête Ad’Hoc Research 2006 : “Haro sur les 

niveaux sonores”
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L’Accueillance
®

Une nouvelle écologie de la relation 
aux malentendants Retrouvez toute la documentation JNA sur notre site 

www. journee-audition.org rubrique Editions JNA

Les fabuleuses aventures de 

Tintamarre

Bastien Yorel Shanshan Zhu

une petite ille qui était née un jour de fête. Elle 
était tellement pleine de vie à sa naissance que 
ses cris recouvraient les bruits des trompettes, des 
feux d’artiice, des musiques et des rires provenant 
de l’extérieur. Ses parents avaient alors décidé de 
l’appeler Tintamarre.
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Toute une collection de guides pédagogiques JNA abordant les 
diverses thématiques liées à notre audition
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La revue 100 % audiologie des ORL 

et avec le soutien de l’INPES


