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Introduction

L'implantation cochléaire (IC) est devenue une procédure standardiseée pour traiter les pertes auditives
neurosensorielles bilatérales severes a profondes avec échec de |'appareillage acoustique conventionnel [1]. Le
type d'électrode utilisé influencerait les reésultats audiomeétriques [2]. Il existe 2 principaux types d'électrodes
cochléaires : le porte-électrodes droit (PED) et le porte-électrodes périmodiolaire (PEM). Les PED sont
largement utilisés en raison de leur facilité d'insertion et qu’ils semblent minimiser les dommages causes a
I'oreille interne. Bien que les PEM offrent la possibilité d'une meilleure qualité sonore, ils semblent présenter un
risque plus eleve de traumatisme lors de l'insertion.

Objectifs
Evaluer les résultats audiométriques des utilisateurs de I'IC avec un PED et un PEM.
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Matériels et Méthodes
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IC adultes dans 2 centres Francais =» de 2017 a 2021

218 IC (205 patients)
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Résultats

Préservation de l'audition résiduelle chez les
patients (n=51) ayant un seuil supérieur a

90 dB a 500 Hz avant I'IC
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Exclusion

Perdus de vue ou changement de centre
Explanté dans I'année suivant I'IC
Décédé dans I'année suivant I'IC

Ne parlant pas le francais
Explantation-réimplantation
Surdité unilatérale avec acouphenes invalidants

PEM : Cochlear® CI532

PED : Cochlear® CI522

PED
C1522/C1622

PEM
CI1532/CI1632

TABLE 1

Sexe, n (%)

Femme 41 (44%) 46 (51%)

Homme 53 (56%) 45 (49%)
Ccote, n (%) 0.84

Droite 41 (44%) 41 (45%)

Gauche 53 (56%) 50 (55%)
Age a lI'apparition de la surdité (en annees), médiane 34.5 30.0 0.26
Age a I'apparition de la surdité sévere (en années), médiane 51.5 51.0 0.26
Age lors de la réhabilitation audio-prothétique (en années), médiane 43.0 46.0 0.96
Age a I'IC (en années), médiane 64.5 60.9
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Reconnaissance des mots dissyllabiques a 60 dB

Résultats chirurgicaux PED PEM

—
Approche par la fenétre 0 0
138_ W PED N 94 (100%) 91 (100%)
BOITERNR] s [
< 70- @ pre | o SR 04 (100%) 91 (100%) > 0.99
© 0~ Pré-operatoire corticoides, n (%)
£ 50- (@ 3 mois
§ 40 - ® 1an Repliement de la pointe, n (%) 0 (0%) 4 (4.4%) 0.057
o 30-
o
20 @ 2ans Complications, n (%)
13'1 | ® 3ans Méningite 0 (0%) 0 (0%)
| | | . . g
L L g L L L ® Demiere audiométrie Paralysie faciale 1 (1.1%) 0 (0%) > 0.99
O ©® ® & 06 6 Vertiges 10 (10.6%) 10 (10.9%) 0.93

Conclusion

L'IC avec les électrodes PED et PEM apporte une ameélioration comparable des résultats audiométriques.
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