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• État résultant de contraintes physiques et informationnelles
aboutissant à une diminution des performances physiques et
mentales

• La fatigue intéressant le milieu opérationnel ou professionnel est
une fatigue aigüe qui affecte des individus sains, qui a des origines
identifiables et qui est perçue comme normale.

AIGÜE

rôle protecteur 
puisqu’elle 

avertit 
l’individu de la 
nécessité de 

récupérer

DEFINITION DE LA FATIGUE

CHRONIQUE

Pathologique 
comme dans le 
syndrome du 

surentraînement  
ou syndrome 

burnout

Intensité

Durée
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Conséquences à long terme sur l’état de santé 

Sous-nutrition et 
déshydratation

Contraintes
climatiques

Contraintes
psychogènes

Dette de sommeil et 
altérations du cycle 

veille/sommeil

Activités physiques ou 
mentales intenses et 

prolongées

Comprendre l’origine Dépister 
Comprendre les processus 

biologiques de la fatigue, de ses 
déterminants centraux et 

périphériques

Développer des moyens fiables et 
non-invasifs de détection. 
Proposer des stratégies de 

préparation optimale à 
l’environnement opérationnel

Ces conséquences chroniques entrent dans la préoccupation du commandement 
et de la médecine de prévention afin de garantir au mieux la santé au long cours 

des personnels

FATIGUE

ENVIRONNEMENT MILITAIRE
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FATIGUE
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Altérations du cycle 
veille/sommeil

Risques d’erreurs 
et d’accidents

Altération des performances mentales

SomnolenceHypovigilance

CONSEQUENCES

Temps de réaction, attention, prise de risque, prise de décision, mémoire

Privation totale 
de sommeil

Travail posté

Restriction
de sommeil

Décalage 
horaire

Temps passé 
à la tache

Troubles de l’humeur
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Opération soutenue (SUSOPS) : activité militaire quasi ininterrompue et
intense, se poursuivant au-delà du nycthémère (36 – 48 heures) et ne
permettant aucun repos compensateur.

Opération continue (CONOPS) : activité militaire de plus longue durée
(plusieurs jours), n’autorisant qu’une récupération partielle (par exemple :
un sommeil diurne, de courte durée et fractionné).

DÉFINITIONS ET GÉNÉRALITÉSAltération du cycle veille /sommeil
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REPONSE 
SYNAPTIQUE

REPONSE IMMUNO-
INFLAMMATOIRE

REPONSES 
METABOLIQUE ET 

ENERGETIQUE
REPONSE CARDIO-

VASCULAIRE

REPONSE 
ENDOCRINIENNE

LE MANQUE DE SOMMEIL
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Coup de chaleur d’exercice
(Chan et al. 2006, Ghebek et al. 2006)              

Gelures 
(Shapovalov et al. 2009)

Mal aigu des montagnes 
(Scherrer  et al. 2010, Beaumont et al. 2007)

Le manque 

de sommeil

un facteur 

favorisant  

Pathologies de la décompression
(Pontier et al. 2009, Gempp et al. 2010,

Madden et al. 2010)

Mauvaise qualité vaccinale
(Lange et al. 2003, Lange et al. 2011)

LE MANQUE DE SOMMEIL

Slide présenté lors du colloque tra
vail de nuit de l'IN

RS

http://images.google.fr/imgres?imgurl=http://tcdorage.free.fr/AppontagenuitCEF1992.jpg&imgrefurl=http://tcdorage.free.fr/photosinsolite1992.html&h=421&w=640&sz=29&hl=fr&start=1&um=1&tbnid=bqcFWL3IkpZFoM:&tbnh=90&tbnw=137&prev=/images?q%3Dapontage%2Bnuit%26um%3D1%26hl%3Dfr


Personnes dorment moins de 5 heures : 
risque 2.5 plus élevé que les personnes 

qui dorment 7 heures 

LE MANQUE DE SOMMEIL

Le seuil douloureux est diminué de 25 % 
par une restriction de sommeil de 4 heures

Gangwisch JE et al 2006 ; Gottlieb DJ et al., 2005
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IRBA – Institut de recherche biomédicale des armées

ETUDES EN LABORATOIRE
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LE MANQUE DE SOMMEIL
L’attention soutenue se caractérise par une capacité à répondre à un

stimulus imprédictible et peu fréquent sur une période prolongée Evaluée au
moyen du test de vigilance psychomotrice (PVT) qui requiert une réponse la
plus rapide possible à un stimulus visuel apparaissant de manière aléatoire
toutes les 2 à 10 s pendant 10 minutes.

La capacité d’inhibition est le processus nécessaire permettant de ne
pas répondre à un stimulus inapproprié. Evaluée à l’aide du paradigme de
Go-noGo qui requiert une réponse automatique à des stimuli fréquents (i.e.
« go ») entrecoupés par des stimuli de non réponse moins fréquents (i.e.
« noGo »).

La mémoire de travail réfère à la capacité à traiter et manipuler
mentalement des informations données dans le moment . La tâche de N-
back est souvent utilisée pour évaluer cette capacité qui consiste à présenter
à un individu une série d’items (lettres, chiffres ou images) pendant laquelle
l’individu compare chaque item avec l’item apparu n-positions avant dans la
série. Le facteur n varie classiquement de 1 à 3.

Performances 
cognitives
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7 nuits de restriction,
4h de sommeil de SR1 à SR7

3 nuits de récupération, 8h de sommeil

Après 8 jours,
2 nuits de récupération, 8h de sommeil

Rabat et al., 2016

RESTRICTION DE SOMMEIL
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PVT

GoNoGo
Effet de la restriction de 

sommeil sur les performances 
attentionnelles et d’inhibition

Rabat et al., 2016
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PVT

GoNoGo

Augmentation significative 
des défaillances après la 

première nuit de SR dans les 
tests du matin et seulement 
après 7 nuits dans les tests 

du soir

Morning
Evening

Rabat et al., 2016
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LE MANQUE DE SOMMEIL

Mécanismes neurobiologiques

Des travaux chez l’animal
montrent l’implication de
nombreuses molécules dans
la régulation du cycle
veille/sommeil (adénosine,
NO, PGD2, TNF-a, IL-1,
GHRH et BDNF)

Rôles dans les conséquences
de la privation de sommeil sur
les performances cognitives
restent à déterminer

Krueger et al. 2008 Basheer et al., 2007
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Grace aux méthodes d’investigations par imagerie
plusieurs auteurs montrent que la privation totale de
sommeil induit une diminution d’activité de la zone
fronto-pariétal du cortex observée au cours de tâches
évaluant l’attention soutenue et la mémoire de travail

Mécanismes neuropsychologiques

LE MANQUE DE SOMMEIL
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Réponses 
endocriniennes et 

immuno-inflammatoires 

Lange et al., 2010

LE MANQUE DE SOMMEIL
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Immunité innée Immunité acquise

Réponses 
endocriniennes et 

immuno-inflammatoires 

LE MANQUE DE SOMMEIL

Irwin et al., 2016
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Adapté de Datillo et al, 2011

LE MANQUE DE SOMMEIL

Réponses 
endocriniennes et 

immuno-inflammatoires
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Le manque de 
sommeil modifie le 

cerveau des 
adolescents

LE MANQUE DE SOMMEIL

Urrila et al., 2017
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La dette de sommeil entraine un risque accidentel
équivalent à celui de l’alcool

17 heures d’éveil continu
(lever à 8h et coucher à 1h du matin)

 0,5 g d’alcool dans le sang

24 heures d’éveil continu
(lever à 8h et coucher à 8h du matin)

 1 g d’alcool dans le sang

LE MANQUE DE SOMMEIL

Williamsson et Feyer, 2000
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La pression de sommeil 

La performance mentale
« temps de réaction »

Chennaoui et al., 2011

PRIVATION TOTALE DE SOMMEIL

Slide présenté lors du colloque tra
vail de nuit de l'IN

RS



Diminution de 
la fonction 

endothéliale 
des petits 
vaisseaux

PRIVATION TOTALE DE SOMMEIL
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Chennaoui et al., 2011

Normal sleep

Sleep deprivation

PRIVATION TOTALE DE SOMMEIL
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IRBA – Institut de recherche biomédicale des armées

ETUDES DE TERRAIN
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L'objectif de l'étude est d'évaluer la prévalence des troubles du sommeil
chez le pompier et leurs conséquences sur les capacités opérationnelles

Les pompiers sont particulièrement exposés aux altérations du cycle veille-
sommeil diminution de l'attention, troubles de l'humeur des accidents et des
erreurs

Brigade de sapeurs-pompiers de Paris
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20,7%

2,6%

9,7%

12,7%

Hypersomnolence diurne

Apnée du sommeil

Hypersomnie

Insomnie

Prevalence des troubles du sommeil BSPP

Une forte prévalence de la somnolence diurne chez les pompiers
comparable à celle observée chez les travailleurs postés

Leger et al. 2011, J Psy Res

Brigade de sapeurs-pompiers de Paris
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13.3%

12.4%

27.8%

20.3%

6.3%

13.4%

20.0%

45.3%

33.3%

9.1%

Accident de
la circulation

Problèmes
relationnels

Baisse des
capacités
physiques

Baisse de
vigilance

Erreur en
intervention

ESS ≥ 12

ESS < 12

*

*

*

*

La somnolence diurne a un impact sur la survenance des erreurs en
intervention et sur les relations professionnelles et familiales

Brigade de sapeurs-pompiers de Paris
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Graph1

		Accident de la circulation		Accident de la circulation		Accident de la circulation

		Problèmes relationnels		Problèmes relationnels		Problèmes relationnels

		Baisse des capacités physiques		Baisse des capacités physiques		Baisse des capacités physiques

		Baisse de vigilance		Baisse de vigilance		Baisse de vigilance

		Erreur en intervention		Erreur en intervention		Erreur en intervention



ESS < 12

ESS ≥ 12

0.133

0.134

0.124

0.2

0.278

0.453

0.203

0.333

0.063

0.091



Feuil1

				ESS < 12		ESS ≥ 12

		Accident de la circulation		13.30%		13.40%

		Problèmes relationnels		12.40%		20.00%

		Baisse des capacités physiques		27.80%		45.30%

		Baisse de vigilance		20.30%		33.30%

		Erreur en intervention		6.30%		9.10%

				Pour redimensionner la plage de données, faites glisser le coin inférieur droit de la plage.







Il serait intéressant d'augmenter l'exploration systématique des
troubles du sommeil, la formation et de renforcer le développement
de contre-mesures pour améliorer la récupération.

Brigade de sapeurs-pompiers de Paris
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Atlantique 2 
(Béguet -
Dassault)

Falcon F50 M 
(Surmar -
Dassault)

15 (Pilotes, Navigateurs) (33.2 ± 7.2 ans)
Vols de longue durée (> 8 heures) 

AERONAVAL
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N3 sleep stage
N2 sleep stage
N1 sleep stage

Movement
Awake Sommeil involontaire

Sommeil volontaire

Très alerte

Alerte

Somnolent

Très somnolent
Décollage Atterrissage Evaluation 

objective par 
monitoring EEG

Evaluation 
subjective du pilote

AERONAVAL
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STRATEGIES & CONTREMESURES
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Altération des 
performances 
cognitives et 

physiques

Altérations du cycle 
veille/sommeil 

Privation totale 
de sommeil

Restriction chronique 
de sommeil

Etat de santé
Inflammation / 

Fonction vasculaire

Mise en 
condition 

opérationnelle

Sur le théâtre 
d’opérations

Siestes
Siestes optimisée

Caféine 

Préventives

Curatives

Activité Physique
Provision de sommeil

STRATEGIES & CONTREMESURES
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ACTIONS DE PREVENTION
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PROFIL INDIVIDUEL SOMMEIL
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Création d'une session d'enseignement théorique et pratique sur
les conséquences à court et long terme des altérations du rythme
veille-sommeil et sur les effets bénéfiques des contre-mesures
(extension, gestion du sommeil, siestes, TOP, caféine,
luminothérapie, activité physique)

Frequence : 1 à 2 
formation/an
n= 40 stagiaires/an

Lieu : CNSD 
(Fontainebleau)
Durée : 4-5 jours
Lun 8:00 – Ven 12:00

Formation Fatigue
Gestion du sommeil en milieu militaire
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Prévalence des troubles du sommeil et évaluation
d’une formation d’éducation thérapeutique aux règles
d’hygiène du sommeil chez des militaires français.

Gaetan Soyere, Thèse de médecine, 2017 BA 942 Lyon Mont Verdun

Education thérapeutique aux 
règles d’hygiène du sommeil
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9.6
8.2

6.5 5.5

ESS avant formation ESS après formation PSQI avant formation PSQI après formation
0
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4
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8
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12

Epworth Sleepiness Scale (ESS) et Pittsburgh Sleep Quality 
Index (PSQI)

sc
or

e

*

*

n = 46 vonlontaires

Education thérapeutique aux 
règles d’hygiène du sommeil

Slide présenté lors du colloque tra
vail de nuit de l'IN

RS

https://www.google.fr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=imgres&cd=&ved=2ahUKEwilu4CQjMTnAhUOz4UKHfD4D1MQjRx6BAgBEAQ&url=https%3A%2F%2Finsignes.bougeret.fr%2Finsignes1.php&psig=AOvVaw35_wr_6A5SQWuT9VuFbRce&ust=1581324814092346


La pratique de sieste
Se coucher plus tôt le soir

La diminution de l’exposition aux écrans le soir
Moins de café

Une heure de lever et de coucher plus stable
Lecture ou activité reposante avant de dormir

La pratique de l’association café-sieste
Des douches moins chaudes le soir

La pratique de séance de relaxation type  «…
Des repas moins riches le soir

Manger plus tôt le soir
Moins de cigarette

0 2 4 6 8 10 12 14
pourcentage (%) effectif (n)

Education thérapeutique aux 
règles d’hygiène du sommeil
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PROVISION DE SOMMEIL

Arnal et al., 2016
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PROVISION DE SOMMEIL

Chennaoui et al., 2016
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Adapté de Datillo et al, 2011 Hypothèse Chennaoui et al., 2020

PROVISION DE SOMMEIL
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ACTIVITE PHYSIQUE

Chennaoui et al., SMR 2015
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Un meilleur sommeil et la pratique de l’exercice physique sont corrélés avec une
meilleure santé, une bien meilleure gestion du stress (Ushida et al., 2012)

Bénéfice d’une meilleure hygiène de vie moins à risques et favorables à une
meilleure qualité de sommeil (réduction de tabac, peu d’alcool ou de caféine et
alimentation saine parmi les pratiquants) (Sun et al., 2002)

ACTIVITE PHYSIQUE
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Effets de 8 semaines d’entrainement physique sur les performances cognitives
(attention soutenue, inhibition, mémoire de travail) au cours d’une privation totale
de sommeil et de la récupération subséquente.

Test de 
performance de 

conduite simulée

Franchissements de lignes inappropriés

ACTIVITE PHYSIQUE
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Sauvet et al., Sleep Medicine 2020

*

ACTIVITE PHYSIQUE
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Sauvet et al., 2017

ACTIVITE PHYSIQUE
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LA SIESTE
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Bénéfice d’une sieste prophylactique (>30 min.) 

sur des taches attentionnelles

Travail de thèse David Zidour

SIESTE PROPHYLACTIQUE
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37-52 years

9 2

Miniaturized PSG Scoring double

Casual Napper

Nous avons testé si les techniques de relaxation (RT)
impliquant une suggestion hypnotique pouvaient augmenter
la durée totale du sommeil (TST) et/ou approfondir le sommeil.

Debellemaniere et al., 2018

SIESTE OPTIMISEE
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Debellemaniere et al., 2018

SIESTE OPTIMISEE
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CONCLUSION

Chennaoui et al., 2020
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PREVENTION 
GESTION RYTHME 
VEILLE/SOMMEIL

PROFIL INDIVIDUEL 
SOMMEIL

STRATEGIES

• SENSIBILITAION
• EDUCATION

• QUESTIONNAIRES SOMMEIL
• TESTS
• AGENDA DE SOMMEIL

• SIESTES
• SIESTES OPTIMISEES
• ACTIVITE PHYSIQUE
• PROVISION DE SOMMEIL

2

3

1

CONCLUSION
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MERCI DE VOTRE 
ATTENTION
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