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Pouvez-vous me voir? 
Pouvez-vous m'entendre ?



J'aimerais commencer par reconnaître que 
Montréal est située sur des terres autochtones 
non cédées.

La nation Kanien’kehá:ka est reconnue comme 
étant la gardienne des terres et des eaux d'où je 
présente aujourd'hui.

Tiohtià:ke (communément appelée Montréal) est 
historiquement connue comme un lieu de 
rassemblement pour de nombreuses Premières 
nations.

Aujourd'hui, elle abrite une population diversifiée 
d'autochtones et d'autres peuples. Je tiens à 
exprimer mon respect pour les liens maintenus 
avec le passé, le présent et l'avenir dans nos 
relations durables avec les peuples autochtones et 
autres, au sein de la communauté montréalaise.



Déclarations

• Financement au cours des 5 dernières années – examen par les pairs :

• Autres financements - industrie :

• Conflits d’intérêt : aucun

2020-2022 Fonds de la recherche du Québec – Santé (FRQ-S)
Bourse de carrière chercheur-boursier Junior 2 
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• Professeur auxiliaire, School of Physical and 
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• Professeur assistant associé, Department of 
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• Président, Research Network, Deafblind 
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Vieillissement - La situation au Canada

Moi ?

In 2019 : 10,795



Jeanne Louise Calment (1875-1997)

• La plus longue longévité humaine 
documentée (122 ans et 164 jours)

• « Je vois mal, j'entends mal, et je me 
sens mal, mais tout va bien. »

At age 20                         At age 121



• Lignes pointillées : DÉCOMPTE prévalence (axe de gauche)
• Lignes pleines : PROPORTION prévalence (axe de droite)
• Rouge : Femmes; Bleu : Hommes

Mick, P., *Hämäläinen, A., Kolisang, L., Pichora-Fuller, M.K., Phillips, N., Guthrie, D., Wittich, W. (in press). The prevalence of 
hearing and vision loss in older Canadians: An analysis of the Canadian Longitudinal Study on Aging, Canadian Journal on Aging

Prévalence de la double déficience sensorielle ( > 40 dB, ≥ 0,4 logMar)
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Comparaison de mesures 
comportementales et subjectives

• DDS comportementale (acuité et 
moyenne des sons purs) augmente 
de façon exponentielle avec l'âge

• La DDS autodéclarée augmente 
légèrement avec l'âge

• Avant 60 ans, les mesures 
comportementales « sous-estiment » 
la déficience perçue

• Au-delà de 60 ans, les mesures 
comportementales « surestiment » la 
déficience perçue
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Quelques mots de vocabulaire

• Déficiences visuelle et auditive combinées

• Double déficience sensorielle

• Surdicécité acquise

• Surdicécité - terme générique en clinique

• Double déficience sensorielle - chercheurs

Wittich, W., Southall, K, Sikora, L., Watanabe, D.H. & Gagné, J.-P. (2013). What’s in a name: 
Dual Sensory Impairment or Deafblindness?  British Journal of Visual Impairment, 31(3), 198-207 



Définitions

• La surdicécité est une combinaison de perte d'audition et de vision à des degrés 
divers qui affecte la capacité d'une personne à communiquer, à obtenir des 
informations sur l'environnement, à participer à la vie de la communauté, à 
obtenir et à conserver un emploi, et à conserver son indépendance.
(traduction libre)

American Association of the Deaf-Blind, 2010

• La surdicécité est une déficience combinée de la vision et de l'audition d'une 

gravité telle qu'il est difficile pour les sens déficients de se compenser 

mutuellement. La surdicécité est donc un handicap distinct.
(traduction libre)

New Nordic Definition of Deafblindness, 2016



En quoi cela est-t-il important
pour les professionnels de la santé ?

• Communication

• écrite

• verbale

• en ligne - par exemple, télésanté/téléréadaptation

• par téléphone

• ...

• Cette réalité sensorielle est de plus en plus courante



Prévalence de la DDS

• Statistiques démographiques : 
0,2 % à 2 % selon les statistiques 
de développement du pays

• Statistiques de vieillissement : 
environ 5 % des 50 ans et plus
• Utilisation de l’acuité visuelle et du 

niveau d’audition en décibels

• Plus élevé dans les sous-
populations
• Soins résidentiels
• Populations rurales
• Personnes avec 

fractures de la hanche
Prévalence de la DDS (%)
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Répartition par âge de la réadaptation en DDS

Parents des 
baby-boomers

Voir graphiques
à bulles

Wittich et al., Ophth Phys Opt, 2012
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Technologie d'assistance : 
le Saint Graal de la 
réadaptation des 
personnes ayant une 
double déficience 
sensorielle - Est-ce le cas ?

http://www.indygear.com/iggrail.html



Ophthalmologiste

Usager

Intervenant
ORL

Audiologiste

Optométriste

Conjoint.e

Fournisseurs de soins formels
Fabricants de dispositifs Tiers payeurs

Décideurs politiques

Tiré de folio 610v de Bibliothèque nationale de France, Fr 116, commandé par Jacques d'Armagnac.



Les voyages de Walter pour conférences

Marriott, Bethesda, MD

Sheraton, Toronto, ON



Appareils auditifs utilisés par
les personnes malvoyantes

Dispositifs de vision utilisés par 
les personnes malentendantes



Utilisabilité des dispositifs

• Peut dépendre de 

• Visibilité / Lisibilité

• Audibilité / Intelligibilité / Compréhensibilité

• Complexité

• Complexité motrice

• Séquence cognitive

• Complexité linguistique

• Dextérité / Coordination main-œil



https://www.orcam.com/en/



Abandon / Désistement envers le dispositif

• Pas d’utilisation au cours des quatre semaines précédentes

• Pas d’utilisation au cours des trois mois passés

• Désistement au cours de l'année écoulée

• Vision négative VS positive : Abandon / Désistement

• Harper R, Doorduyn K, Reeves B, et al. Evaluating the outcomes of low vision rehabilitation. Ophthalmic Physiol Opt. 1999;19(1):3–11.
• Dougherty BE, Kehler KB, Jamara R, et al. Abandonment of low-vision devices in an outpatient population. Optom Vis Sci. 2011 ; 88(11):1283–1287.
• Watson GR, Lʼaune WD, Long S, et al. Veterans’ use of low vision devices for reading. Optom Vis Sci. 1997;74(5): 260–265.
• Lauer AL, Ro S. ATO MS Project technical report – factors in assistive technology device abandonment: replacing “abandonment” with “discontinuance. Milwaukee (WI): University of 

Wisconsin-Milwaukee. 2006
• Lorenzini, Hämäläinen & Wittich (in press). Factors related to the use of a head-mounted display for individuals with low vision, Dis & Rehab



Taux d’abandon

• Parmi les diverses déficiences et types d'appareils : 30 % au cours de 
la première année

• Aides à la mobilité (fauteuils roulants ou cannes) : 19,4 %

• Cannes, appareils orthopédiques et déambulateurs : 66 %

• Aides à la basse vision (cannes électroniques, systèmes braille, 
systèmes d'amélioration électronique) : les taux varient largement 
entre 2,3 % et 50 %

• Aides auditives : jusqu'à 78 %
• Scherer MJ, Sax C, Vanbiervliet A, et al. Predictors of assistive technology use: the importance of personal and psychosocial factors. Disabil Rehabil. 2005;27(21):1321–1331.
• Verza R, Carvalho ML, Battaglia MA, et al. An interdisciplinary approach to evaluating the need for assistive technology reduces equipment abandonment. Mult Scler. 2006; 

12(1):88–93.
• Phillips B, Zhao H. Predictors of assistive technology abandonment. Assist Technol. 1993;5(1):36–45.
• Sugawara AT, Ramos VD, Alfieri FM, et al. Abandonment of assistive products: assessing abandonment levels and factors that impact on it. Disabil Rehabil Assist Technol. 

2018;13:1–8.
• Helen Petrie, H., Carmien, S., & Lewis, A. (2018). Assistive Technology Abandonment: Research Realities and Potentials; in “Computers Helping People with Special Needs”, K. 

Miesenberger and G. Kouroupetroglou (Eds.): ICCHP 2018, LNCS 10897, pp. 532–540



Raisons d’utilisation / d'abandon 
de l'appareil
• Reconnaissance de la nécessité de l'appareil 

• Influence de la famille et des amis

• Expérience avec d'autres appareils d'aide auditive

• Stigmatisation des appareils auditifs (symbole dominant de la perte auditive)

• Processus dynamique : une même variable peut jouer des rôles différents tout au 
long du processus de réadaptation
• motivation par d'autres personnes est importante dans la recherche précoce d'aide

• motivation personnelle est plus importante pour la satisfaction ultérieure de l'utilisation 
des appareils

McKee MM, Choi H, Wilson S. Determinants of hearing aid use among older Americans with hearing loss. Gerontologist2018:gny051.
Erler SF, Garstecki DC. Hearing loss- and hearing aid-related stigma: perceptions of women with age-normal hearing. Am J Audiol 2002;11:83–91.
Johnson CE, Danhauer JL, Gavin RB, et al. The ‘hearing aid effect’ 2005: a rigorous test of the visibility of new hearing aid styles. Am J Audiol 2005;14:169–75.
Wallhagen MI. The stigma of hearing loss. Gerontologist 2010;50:66–75.
David D, Werner P. Stigma regarding hearing loss and hearing AIDS: a scoping review. Stigma and Health 2016;1:59–71.
Southall K, Gagné J-P, Jennings MB. Stigma: a negative and a positive influence on help-seeking for adults with acquired hearing loss. Int J Audiol 2010;49:804–14.
Cienkowski KM, Pimentel V. The hearing aid ‘effect’ revisited in young adults. Br J Audiol 2001;35:289–95.



• Confiance en soi et motivation accrues

• Bénéfice perçu de l'appareil

• Stigmatisation de la canne blanche
(symbole dominant de la perte de vision)

• Technologies contemporaines (par exemple, les visiocasques)
• cybermalaise et maux de tête

• Dispositifs grand public (p. ex. tablettes tactiles et téléphones intelligents)
• grands égalisateurs et facilitateurs
• perçus comme « normaux » lorsqu'ils sont utilisés en public
• appréciés pour leur esthétique moderne

Lorenzini M-C, Hämäläinen AM, Wittich W. Factors related to the use of a head-mounted display for individuals with low vision. Disabil Rehabil 2019:1–15.
Hersh M. Cane use and late onset visual impairment. Technol Disabil 2015;27:103–16.
Wainapel SF. Attitudes of visually impaired persons toward cane use. J Vis Impair Blind 1989;83:446–8.
Martiniello N, et al. Exploring the use of smartphones and tablets among people with visual impairments: are mainstream devices replacing the use of traditional visual Aids? Assist Technol 2019:1–12.
Dos Santos ADP, Ferrari ALM, Medola FO, et al. Aesthetics and the perceived stigma of assistive technology for visual impairment. Disabil Rehabil Assist Technol 2020;0:1–7

Raisons d’utilisation / d'abandon 
de l'appareil



Lorenzini, M.-C. & Wittich W. (2020). Factors 
related to the use of magnifying low vision aids: 
A scoping review, Disability & Rehabilitation, 
42(24), 3525-3537. 

Comment regrouper ces variables

• Caractéristiques personnelles 

de l'utilisateur de l'appareil

• Aspects spécifiques à l'appareil

• Variables environnementales

• Variables liées à l'intervention



• Interaction des obstacles uni-sensoriels?

• Le rôle des variables tactiles/haptiques?

• Stigmatisation intersectionnelle?
• Combine des expériences multiples de stigmatisation?

• Un stigmate peut-il avoir plus de poids qu'un autre?

• Peu de symboles reconnaissables de la surdicécité

Raisons d’utilisation / d'abandon 
de l'appareil



• Point de vue des autres
• Professionnels qui travaillent avec la communauté sourde-aveugle

• Déficience visuelle
• Déficience auditive
• Surdicécité

• Membres de la famille / fournisseurs de soins informels
• Bases de données gouvernementales

• Personnes ayant une expérience vécue?

• Que sait-on actuellement des obstacles et des facteurs qui 
influencent la (non-)utilisation des aides techniques recommandées 
pour les personnes avec surdicécité?

Raisons d’utilisation / d'abandon 
de l'appareil



Méthodologie

Arksey et O’Malley :

1. Identifier la question de recherche

2. Identifier les études pertinentes

3. Sélectionner les études

4. Représentation graphique des 
données et 

5. Rassembler, résumer et présenter 
les résultats

Preferred Reporting Items for Systematic Reviews 
and Meta- Analyses extension for Scoping 
Reviews (PRISMA-ScR) Checklist

Arksey H, O’Malley L. Scoping studies: towards a methodological framework. Int J Soc Res Methodol 2005;8:19–32.

• Population : 
• personnes vivant avec une déficience 

visuelle et auditive combinées, de 
toutes natures ou gravités

• Concepts :
• technologie d'assistance 

• obstacles et facilitateurs à 
l’utilisation/utilisabilité

Note : PAS adoption

• Contexte : 
• jusqu'au 9 novembre 2020 

• aucune limitation de langue ou de lieu



• PubMed; 
• ProQuest : ERIC; 
• ProQuest Dissertation; 
• ProQuest : Socio- logical Thesaurus; 
• Web of Science; 
• SciELO (Scientific Electronic Library 

Online); 
• BASE (Bielefeld Academic Search 

Engine); 
• Pascal & Francis; 
• APA PsycINFO; and 
• Ebsco for CINAHL

Méthodologie



Tableau 2 Études incluses

Auteurs et citations      Année      Nom de revue                     Pays de l’étude                        Devis de l’étude





Facteurs personnels
• Obstacles : 

• Vieillissement
• Déclin de la dextérité
• Déficiences sensorielles plus graves/progressives
• Gravité, liée à la confiance dans l'utilisation des appareils
• Deuxième déficience et appareils plus difficiles à intégrer dans 

l'identité
• Peur de l'échec (par exemple, briser l'appareil)
• Peur de la stigmatisation par les autres / auto-stigmatisation
• Contact en personne meilleur qu’à travers la technologie

• Facilitateurs :
• Identité de sourd-aveugle = acceptation, compétence, confiance
• Soutien familial



Facteurs relatifs à l’appareil

Obstacles
• Plus grands = plus difficile à utiliser

• Plage de réglage du volume trop étroite

• Qualité du son pas assez bonne

• L'appareil ne fonctionne pas (p. ex., mises à jour logicielles)

• Coût trop élevé (achat ou entretien)

Facilitateurs
• Le côté « cool » grand public

• Un seul appareil - plusieurs fonctions



Facteurs relatifs à l’environnement

Obstacles

• Bruit

• Internet trop lent/absent/coûteux

• Lieu d'utilisation de l'appareil
• régions urbaines VS rurales

• à domicile VS en public

• pays à revenu élevé VS à faible revenu



Facteurs relatifs à l’intervention

• Pas souvent étudiés ou rapportés

• Facilitateurs
• Formation (instruction) et pratique (répétition) ont 

toutes deux des effets bénéfiques indépendants sur 
l'utilisation des appareils

• Fonctions supplémentaires (par exemple, contrôle 
de la répétition de l'information)

• Assistance technique à distance

• Programmes gouvernementaux et $$$



Chevauchement des catégories

• Les variables ne touchent rarement 
qu'une seule catégorie

• Exemple : stigmate
• Stigmatisation intersectorielle

• Auto-stigmatisation

• Stéréotypes et discrimination

• La même variable peut être un 
obstacle ou un facilitateur!!



Point de vue de la CIF de l'OMS 
sur les données

Surdicécité

Technologie
d’assistance

CommunicationÉmotions
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Ce qui manquait…!

• Seule une étude a mentionné les 
avantages d'une fonction haptique :
• Notifications d'alarmes vibrantes sur 

téléphone intelligent

• La plupart des dispositifs haptiques et 
tactiles pour la surdicécité sont en phase 
de développement

• Très peu d'évaluations basées sur les 
utilisateurs

Ozioko O, Navaraj W, Hersh M, et al. Tacsac: a wearable haptic device with capacitive touch- sensing capability for tactile display. Sensors 2020;20:4780–15.
Ozioko O, Hersh M. Development of a portable two- way communication and information device for Deafblind people. Stud Health Technol Inform 2015;217:518–25.
Ozioko O, Karipoth P, Hersh M, et al. Wearable assistive tactile communication interface based on integrated touch sensors and Actuators. IEEE Trans Neural Syst Rehabil Eng 2020;28:1344–52.



Prochaines avenues : impression 3D

Stéréolithographie (SL ou SLA)
Résine

Frittage sélectif par laser (FSL)
Poudre de plastique

Procédé FDM
Filament de plastique

Les technologies les plus répandues :

Bleau, M., Jaiswal, A., Holzhey, P., Aubin, G., Do, A., Dumassais, S., Mirmiran, R., Tangkhpanya, F., & 
Wittich, W. (accepted). Use of three-dimensional printing as a rehabilitation tool for individuals with 
deafblindness and vision impairment: A scoping review protocol, JBI Evidence Synthesis



Impression 3D 

• … aide à l’atteinte des 
objectifs de réadaptation
des personnes avec 
déficience visuelle, 
déficience auditive et 
surdicécité

• …. objet directement utilisé
par l’usager, le soignant ou 
un professionnel de la 
réadaptation
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Apprenez-en plus sur nous

http://www.opto.umontreal.ca/wittichlab/en/index.html

Walter.Wittich@umontreal.ca

http://www.opto.umontreal.ca/wittichlab/en/index.html

