
1 

Les troubles du sommeil neurologiques et 
rendement professionnel  

Emilia Sforza 

 
 

Morges 2010 

Les troubles du sommeil neurologiques et 
rendement professionnel  

  

Insomnie   

Hypersomnies « centrales »  

Parasomnie et épisodes 
paroxystiques nocturnes  

 

  

Conséquences diurnes  

- Cardiovasculaires 

- Vigilance, fatigue et 
somnolence   

- Déficits cognitifs  

- Troubles psychiatriques  

Plan 

Tisson Neurology 2005 

Rest Study 2005 

5-15% Syndrome des jambes sans repos 
(SJSR) symptômes primaires  
 

•  Envie irrésistible de bouger les membres en association 
à des symptômes sensitifs  

•  Activité et agitation motrice localisée à niveau des 
membres 

•  Aggravation au repos et amélioration lors des 
mouvements et de la marche 

•  Aggravation vespérale et au début de la nuit 
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Symptômes sensitifs  
et moteur  

 l Dysesthésies-paresthésies: fourmillement, 
étirement, élancement, piqûre, tension, 
douleur, brûlure  

l Activité motrice « volontaire » pour réduire 

les symptômes sensitifs et « involontaire » 

et « irrésistible » pas contrôlable par le 

patient 

Vie sociale Insomnie  

A partir de 18 heures avec un pic 

entre 23 h et 2-4 h de la nuit  

 - L’efficacité thérapeutique de la L-dopa et des dopamino-

agonistes suggère une dysfonction dopaminergique 

 - Probable dysfonction du tractus reticulo-spinale: ataxie 

spino-cérébelleuse et comme conséquence de l’anesthésie 

péridurale 

 - Probable dysfonction du cortex moteur: dysfonction de 

récepteurs D2 à la PET et SPECT   

      Familiarité et prédisposition génétique  

Formes primaires   Pathophysiologie 

Formes secondaires  
•  Anémie ferriprive et déficit de vitamine B6 et B12 

(pathologie gastrique)  
•  Diabètes  
•  Urémie     
•  Grossesse 
•  Maladies rhumatoïdes 
•  Maladie neurologiques 

 Polyneuropathie, hernie discale 
 Maladie neuro-dégénératives (Parkinson, hérédo-ataxie) 

•  Médicaments  
 tricycliques, SSRI’s, lithium, neuroleptiques 

  -  Conséquences cardiovasculaires 

  - Conséquences sur la fatigue et somnolence  

  - Conséquences cognitives  

  - Conséquences psychiatriques 

  - Conséquence qualité de vie      

  

Conséquences du SJSR 
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2009 

Conséquences vasculaires  

Association of restless legs syndrome and cardiovascular disease in the 
Sleep Heart Health Study. 

        Winkelmann et al. Neurology 2005 

RLS is associated with prevalent coronary artery disease (ORs:2.05 (95% CI 
1.38 to 3.04) and cardiovascular disease (ORs:2.07 (1.43 to 3.00). 

2010 

Arch Inter Med 2005 

2008 
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Arch Inter Med 2005 

Sleep 2009 

•  Troubles primaires du sommeil  

   Narcolepsie, hypersomnie idiopathique 

•  Homéostatiques    
   Déficience quantitative et qualitative de sommeil     

    

•  Circadiennes 

   Décalage de phase 

•  Médicaments    

Hypersomnie et somnolence centrale  
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  -  Difficultés scolaires et sur le lieu de travail liées aux 

endormissements 

  - Accidents de travail et de la route pour la somnolence 

  - Conséquences cognitives liées à la mauvaise qualité du 

sommeil 

  - Conséquences dépressives  

  - Conséquence qualité de vie      

Conséquences des hypersomnie  

Somnolence diurne (100%) 
•  Accès de sommeil  
•  Incoercibles et réparateurs 
•  Durée entre 5 et 20 min., avec un pic entre 10-11 h et  13-15 h 
•  Comportements automatiques  

Cataplexie  (90%) 
•  Perte soudaine du tonus musculaire globale ou partielle  
•  Déclenchées par les émotions 

Paralysies du sommeil (30-50%) 

Hallucinations hypnagogiques (20-40%) 

Narcolepsie  Prévalence 0.02-0.04%  

2008 

Scores were poor for the dimensions "physical role", "vitality", and "general 
health perception".  
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2009 

- Difficultés au réveil matinal et ivresse de 
sommeil 

- Sommeil nocturne >10 h  

- Somnolence diurne sans endormissements 
brutaux  

- Siestes prolongées et non récupératrices  

Hypersomnie idiopathique  

Prévalence ? 

2009 
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Conséquences 
cognitives et 
psychologiques  

2006 

•  Caractéristiques cliniques: 

–  Incidence familiale 

–  Comportement automatique 

–  Confusion mentale 

–  Amnésie de l’épisode 

–  Faible réactivité aux stimuli externes 

Parasomnies  


