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I.I. IntroductionIntroduction
II.II. Description de la problDescription de la probléématiquematique

-- cadre de lcadre de l’é’étudetude
-- temps de ltemps de l’é’étudetude
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nn CrCrééation dation d’’une cellule interdisciplinaire axune cellule interdisciplinaire axééee
sommeil .sommeil .

nn Evaluer si lEvaluer si l’’approcheapproche ééducative proposducative proposéée este est
correcte. ( pas dcorrecte. ( pas d’’existence connue )existence connue )

LL’’hôpital Ambroise Parhôpital Ambroise Paréé a obtenu, via la obtenu, via l’’INAMI,uneINAMI,une
convention rconvention rééééducation fonctionnelleducation fonctionnelle

«« ……il y a lieu de donner des conseils hygiil y a lieu de donner des conseils hygiéénono--
didiééttéétiques, des conseils de position,tiques, des conseils de position, …… »»

-- Obligation future ?Obligation future ?
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UnitUnitéé du Sommeildu Sommeil
Hôpital Ambroise ParHôpital Ambroise Paréé
Boulevard Kennedy, 2Boulevard Kennedy, 2
7000 MONS7000 MONS

De fDe féévrier 2004vrier 2004 àà aoaoûût 2004t 2004

nn le sommeille sommeil
nn la convention INAMIla convention INAMI
nn le syndrome dle syndrome d’’apnapnéée du sommeile du sommeil
nn lala polysomnographiepolysomnographie
nn hygihygièène de vie et hygine de vie et hygièène du sommeilne du sommeil
nn la dila diééttéétique et le sommeiltique et le sommeil
nn la sophrologiela sophrologie
nn ll’’information et linformation et l’é’éducation du patientducation du patient

La crLa crééation dation d’’une cellule dune cellule d’é’éducation du patientducation du patient
rréépondant aux problpondant aux probléématiques du sommeil (dimatiques du sommeil (diééttéétique,tique,
hygihygièène de vie, sophrologie,ne de vie, sophrologie, ……), permet d), permet d’’amamééliorer laliorer la
satisfaction du patient apnsatisfaction du patient apnééique et du patient nonique et du patient non

apnapnééiqueique

nn Formulation positiveFormulation positive
nn Variable indVariable indéépendante : crpendante : crééation dation d’’une celluleune cellule

dd’é’éducationducation
nn Variable dVariable déépendante : ampendante : amééliore la satisfaction duliore la satisfaction du

patient apnpatient apnééique et non apnique et non apnééiqueique

nn Milieu socioMilieu socio--ééconomique et culturel :conomique et culturel :
-- Tous les niveauxTous les niveaux
-- Principalement culture europPrincipalement culture europééenneenne

nn Types de pathologie :Types de pathologie :
-- Adultes consultants pour troubles du sommeilAdultes consultants pour troubles du sommeil

nn FemmeFemme –– hommehomme
de 20de 20 →→ ………… ansans

Adultes consultants pour troubles respiratoires du sommAdultes consultants pour troubles respiratoires du sommeileil

1 nuit d1 nuit d’’enregistrement +enregistrement + PrePre testtest

G1 (G1 (cpapcpap) G2 (pas) G2 (pas cpapcpap))
EducationEducation pas Epas E EducationEducation pas Epas E

Post test Post test Post tPost test Post test Post test Post testest Post test
+ 1 nuit + 1+ 1 nuit + 1 nuitnuit
enregistrement enregistrementenregistrement enregistrement
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nn Groupes de 15 individusGroupes de 15 individus
nn En fonction du nombre dEn fonction du nombre d’’apnapnéée objective objectivéé parpar

ll’’enregistrement du sommeilenregistrement du sommeil
nn Homme/femmeHomme/femme
nn Âge : adolescentÂge : adolescent →→ ††

nn QuestionnaireQuestionnaire

nn Analyse nuit sommeil :Analyse nuit sommeil : polysomnographiepolysomnographie complcomplèètete

nn ElectroElectro--encencééphalogrammephalogramme : EEG: EEG
nn ElectroElectro--cardiogrammecardiogramme : ECG: ECG
nn ParamParamèètres respiratoirestres respiratoires : VAB, VAT, Saturation,: VAB, VAT, Saturation,

FluxFlux nasonaso buccalbuccal
nn ElectroElectro--oculogrammeoculogramme : EOG1, EOG2: EOG1, EOG2
nn ElectroElectro--myogrammemyogramme : EMG1, EMG2: EMG1, EMG2

1.1. Perception de la qualitPerception de la qualitéé de sommeil (de sommeil ( ééchellechelle
visuelle analogique)visuelle analogique)

2.2. Echelle de somnolence dEchelle de somnolence d’’EpworthEpworth
3.3. Habitudes de vie ( crHabitudes de vie ( créééé pour lpour l’é’étude)tude)
4.4. Test deTest de ddéérogatisrogatis

PrPréé testtest idemidem Post testPost test

Nom :Nom : Age :Age :
PrPréénom :nom : Date :Date :
nn InstructionsInstructions
Indiquez dIndiquez d’’une barre verticale lune barre verticale l’’endroit de la ligne correspondant le mieuxendroit de la ligne correspondant le mieux àà votre expvotre expéériencerience
de la nuit prde la nuit prééccéédente. Les extrdente. Les extréémitmitéés de la ligne correspondents de la ligne correspondent àà une apprune apprééciation extrêmeciation extrême

JJ’’ai misai mis Je me suisJe me suis
longtempslongtemps endormiendormi

àà mm’’endormirendormir immimméédiatementdiatement

JJ’’ai dormiai dormi JJ’’ai dormiai dormi
trtrèès peus peu longtempslongtemps

de tempsde temps

JJ’’ai mal dormiai mal dormi JJ’’ai bien dormiai bien dormi

Je me sensJe me sens Je me sensJe me sens
somnolentsomnolent frais et dispofrais et dispo

nn ScoreScore
Le score est la distance de la barre verticaleLe score est la distance de la barre verticale àà ll’’extrextréémitmitéé gauche de la lignegauche de la ligne

EllesElles éévaluent de favaluent de faççon extrêmement simple leson extrêmement simple les
impressions sur diffimpressions sur difféérents aspects du sommeil:rents aspects du sommeil:
ddéélai dlai d’’endormissement, durendormissement, duréée du sommeil,e du sommeil,
qualitqualitéé du sommeil, caractdu sommeil, caractèère rre rééparateur du sommeil,parateur du sommeil,

etcetc……
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nn Deux questions n’allaient pas dans le sens d’unDeux questions n’allaient pas dans le sens d’un
traitement partraitement par ppcppc (j’ai mis longtemps à(j’ai mis longtemps à
m’endormir et j’ai dormi très peu de temps)m’endormir et j’ai dormi très peu de temps)

nn Score ramené à 20 au max (au lieu de 40)Score ramené à 20 au max (au lieu de 40)

ECHELLE DE SOMNOLENCE D'EPWORTHECHELLE DE SOMNOLENCE D'EPWORTH
[LES PATHOLOGIES DU SOMMEIL][LES PATHOLOGIES DU SOMMEIL]

Quelle est la probabilitQuelle est la probabilitéé pour que vous vous assoupissiez ou que vouspour que vous vous assoupissiez ou que vous vous endormievous endormiezz
dans les conditions suivantes ? Pensezdans les conditions suivantes ? Pensez àà votrevotre ffaaççonon de vivre habituellede vivre habituelle..

Utilisez lUtilisez l’é’échelle cichelle ci--contrecontre pour choisir le nombre le plus appropripour choisir le nombre le plus appropriéé àà chaquechaque situationsituation ::
00 == pas de risque de s'assoupirpas de risque de s'assoupir
11 == petite chance de s'assoupirpetite chance de s'assoupir
22 == possibilitpossibilitéé moyenne de s'assoupirmoyenne de s'assoupir
33 == grande chance de s'assoupirgrande chance de s'assoupir

SITUATIONSITUATION CHANCESCHANCES DE S'ASSOUPIRDE S'ASSOUPIR

Assis en lisantAssis en lisant 0 .0 .
En regardant la tEn regardant la téélléévisionvision 0 .0 .
Assis inactif en public (par exemple au thAssis inactif en public (par exemple au thééâtre ou lors d'une râtre ou lors d'une rééunion)union) 0 .0 .
Comme passager en voiture pendant une heure sans arrêtComme passager en voiture pendant une heure sans arrêt 0 .0 .
En s'allongeant pour faire la sieste l'aprEn s'allongeant pour faire la sieste l'aprèèss--midi si lesmidi si les circonstances lecirconstances le 0 .0 .
permettentpermettent
Assis et en discutant avec quelqu'unAssis et en discutant avec quelqu'un 0 .0 .
Assis tranquillement aprAssis tranquillement aprèès un repas sans alcools un repas sans alcool 0 .0 .
Au volant, aprAu volant, aprèès quelques minutes d'arrêt lors d'un embouteillages quelques minutes d'arrêt lors d'un embouteillage 0 .0 .

AutoAuto-- questionnaire dquestionnaire d’’apprapprééciation du niveau habituelciation du niveau habituel
de somnolence diurne.de somnolence diurne.

nn PratiquezPratiquez--vous du sport aprvous du sport aprèès 20h ?s 20h ? OuiOui--nonnon
nn ConsommezConsommez--vous des boissonsvous des boissons

alcoolisalcooliséées oues ou àà base de cafbase de cafééineine
apraprèès 20h ?s 20h ? OuiOui--NonNon

nn DormezDormez--vous chaque nuit 8h ou plus ?vous chaque nuit 8h ou plus ? OuiOui--NonNon
Cela vous sembleCela vous semble--tt--il assez ?il assez ? OuiOui--NonNon

nn Votre poids vous sembleVotre poids vous semble--tt--il correct ?il correct ? OuiOui--NonNon

nn == autoauto -- éévaluation de lvaluation de l’é’état psychosomatique.90tat psychosomatique.90
items peuvent être assemblitems peuvent être assembléés en 10 factorisations.s en 10 factorisations.

nn Les 10 factorisations sont :Les 10 factorisations sont :
la dla déépression , lpression , l’’obsessionobsession--la compulsion ,la compulsion ,
ll’’anxianxiééttéé , la somatisation , l, la somatisation , l’’estime de soi ,estime de soi ,
ll’’hostilithostilitéé , les traits parano, les traits paranoïïaques , les traitsaques , les traits
phobiques , les traits psychotiques , les itemsphobiques , les traits psychotiques , les items
additionnels.additionnels.

-- Entretien individuel portant sur lEntretien individuel portant sur l’’hygihygièène de vie et dene de vie et de
sommeil .( contenu identique)sommeil .( contenu identique)

-- Langage adaptLangage adaptéé..
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nn Groupe expGroupe expéérimental 1 ( informationrimental 1 ( information
complcompléémentaire fournie) composmentaire fournie) composéé de 12de 12
patients.patients.
Groupe tGroupe téémoin 1 composmoin 1 composéé de 22 patients.de 22 patients.
-- Groupes initialement + importants.Groupes initialement + importants.--

nn Test t appliquTest t appliquéé.. NSNSTestTest DérogatisDérogatis

NSNSscore Echellescore Echelle EpworthEpworth

SSEchelle visuelle analogiqueEchelle visuelle analogique

SSIMC (calcul sur les pertes etIMC (calcul sur les pertes et
prises de poids )prises de poids )

Test tTest tITEMSITEMS

nn Pour les tests t dePour les tests t de StudentStudent significatifs, il y a unesignificatifs, il y a une
relation…relation…

nn Pour les tests t non significatifs , nous nePour les tests t non significatifs , nous ne
pouvons prouver que la relation existe.pouvons prouver que la relation existe.
Néanmoins, on peut observer une tendance àNéanmoins, on peut observer une tendance à
l’amélioration qui ne pourrait êtrel’amélioration qui ne pourrait être
statistiquement démontrée qu’en poursuivant lastatistiquement démontrée qu’en poursuivant la
recherche sur un échantillon plus grand.recherche sur un échantillon plus grand. 45.5/63.645.5/63.641.7/83.341.7/83.3Impression deImpression de

dormir assezdormir assez

27.3/36.427.3/36.433.3/5033.3/50Sommeil de 8hSommeil de 8h

22.7/27.322.7/27.341.7/16.741.7/16.7ConsommationConsommation
AlcoolAlcool-- caféïnecaféïne

18.2/ 9.118.2/ 9.18.3 / 08.3 / 0Activité sportive enActivité sportive en
soiréesoirée

Réponse + en %Réponse + en %
PréPré--test/posttest/post--testtest

g témoing témoin

Réponse + en %Réponse + en %
PréPré--test/posttest/post--testtest

gg expexp

Habitudes de vieHabitudes de vie

nn Groupe expérimental : moyenne 46,0833Groupe expérimental : moyenne 46,0833
( écart( écart--type 15,6928 )type 15,6928 )

nn Groupe témoin : moyenne 51,9545Groupe témoin : moyenne 51,9545
( écart( écart--type 12,2493)type 12,2493)

nn Groupe hétérogène =reflet de la population.Groupe hétérogène =reflet de la population.

Figure 1. Fréquences relatives des patients du
groupe 1 selon le sexe

33,30%

4,50%

66,70%

95,50%

1 2
1 = groupe expérimental

2 = groupe témoin

fr
éq

ue
nc

es

Féminin
Masculin

nn pas d’incidence sur lespas d’incidence sur les
résultats.résultats.
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nn Calcul sur pertes et prises de poidsCalcul sur pertes et prises de poids

Dans groupe expérimental: moyenne =Dans groupe expérimental: moyenne = -- 3,16663,1666
Dans groupe témoin : moyenne = + 0,5Dans groupe témoin : moyenne = + 0,5

Test t significatif / relation entre la perte deTest t significatif / relation entre la perte de
poids et l’information donnée.poids et l’information donnée.

Figure 2. Fréquences relatives des patients selon le
score d'epw orth

58,3
75
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41,7
25

45,5
31,8

0

20

40

60

80

1 2 3 4
1 = groupe exp 1(pré-test)
2 = groupe exp 1 (post-test)
3 = groupe tém 1 (pré-test)
4 =groupe tém 1 (post-test)

fr
éq

ue
nc

e

0 à 9
10 à 24

nn Diminution score.Diminution score.
nn Tendance à vérifier surTendance à vérifier sur

un plus grand groupe.un plus grand groupe.

nn Test t significatif.Test t significatif. Dans groupe expérimental .Prédominance de :Dans groupe expérimental .Prédominance de : --------
--estime de soiestime de soi
-- traits paranoïaquestraits paranoïaques
-- anxiétéanxiété

nn Origine ? Traitement par pression positive ?Origine ? Traitement par pression positive ?
disparition ultérieure? à vérifier.disparition ultérieure? à vérifier.

groupe expérimental 1
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nn P.S.T : PositiveP.S.T : Positive SymptomeSymptome Total est le nombreTotal est le nombre
dede symptomessymptomes pour lesquels une réponsepour lesquels une réponse
positive a été donnée.positive a été donnée.

nn PSDI : PositivePSDI : Positive SymptomeSymptome DistressDistress Index estIndex est
obtenu en divisant le nombre global de pointsobtenu en divisant le nombre global de points
obtenus par le nombre de réponses positivesobtenus par le nombre de réponses positives
(PST)(PST)

Figure 5. Fréquences relatives des patients selon la
pratique du sport après 20h

8,30% 0%
18,20% 9,10%

91,70% 100%
81,80% 90,90%

1 2 3 4
1 = groupe exp 1 (pré-test)
2 = groupe exp 1 (post-test)
3 = groupe tém 1 (pré-test)
4 = groupe tém 1 (post-test)

fr
éq

ue
nc

es

Oui
Non

nn Tendance à vérifier surTendance à vérifier sur
un plus grandun plus grand
échantillon.échantillon.

F igure 6. Fré quenc es re lative s des patien ts qu i
con somm ent d es bo isson s alco olisée s ou à base de

caféine a près 2 0h

4 1,70 %

16,7 0% 22 ,70% 27,3 0%

58 ,30%

8 3,30 % 77,30% 7 2,70%

1 2 3 4
1 = g roupe exp 1 (pré -test)
2 = g roup e exp 1 (pos t-test)
3 = g roup e tém 1 (pré -test)
4 = g roup e tém 1 (pos t-test)

fr
éq

ue
nc

es

Oui
Non

nn au départ,différence deau départ,différence de
consommation.consommation.

nn Approche éducativeApproche éducative
efficace.efficace.

nn Éducation sembleÉducation semble
positive.positive.

Figure 7 Fréquences des patients du groupe 1 selon
Item sommeil de 08h00 ou plus

33,30%
50%

27,30%
36,40%

66,70%

50%

72,70%
63,60%

1 2 3 4
1 = groupe exp 1 (pré-test)
2 = groupe exp 1 (post-test)
3 = groupe tém 1 (pré-test)

fré
qu

en
ce

s

Oui
Non

F ig u re 8 . F ré q u e n c e s d e s p a tie n ts d u g ro u p e 1
a y a n t l'im p re s s io n d e d o rm ir a s s e z

4 1 ,7 0%

8 3 ,3 0 %

4 5 ,50 %

6 3,6 0 %5 8,3 0 %

16 ,7 0 %

5 4,5 0 %

3 6 ,4 0 %

1 2 3 4

1 = g ro u p e ex p 1 (p ré -te s t)
2 = g ro u p e e x p 1 (p o s t-te s t)
3 = g ro u p e té m 1 (p ré -te s t)
4 = g ro u p e té m 1 (p o s t-te s t)

fré
qu

en
ce

s

Oui
No n

nn Au préAu pré--test : peu detest : peu de
différence.différence.

nn Au postAu post--test : nettetest : nette
augmentation.augmentation.

Figure 9. Fréquence des patients du groupe
trouvant leur poids corerct

41,70% 41,70% 36,40% 31,80%

58,30% 58,30% 63,60% 68,20%

1 2 3 4
1 = groupe exp 1 (pré-test)
2 = groupe exp 1 (post-test)
3 = groupe tém 1 (pré-test)
4 = groupe tém 1 (post-test)

fr
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Non

PDF Creator - PDF4Free v2.0                                                    http://www.pdf4free.com

http://www.pdfpdf.com/0.htm


8

nn Groupe expérimental:Groupe expérimental:
réponse positive au préréponse positive au pré--test et au posttest et au post--test pourtest pour
2 avec prise de conscience d’un surpoids. régime2 avec prise de conscience d’un surpoids. régime
amaigrissant entamé.amaigrissant entamé.
4 ont débuté régime mais poids correct non4 ont débuté régime mais poids correct non
atteint .réponse négative au préatteint .réponse négative au pré--test et au posttest et au post--
test.test.

Efficacité de l’approche éducative.Efficacité de l’approche éducative.

Figure 10. Fréquence relative des patients du
groupe 1 selon les modifications du comportement

après un délai de 6 à 8 semaines

33,70%

4,50%

66,70%

95,50%

1 2

1 =groupe exp 1
2 =groupe tém1

fré
qu

en
ce

Oui
Non

Modifications marquées dans groupe expérimental.Modifications marquées dans groupe expérimental.
Par ordre décroissant :Par ordre décroissant :

Alimentation : quantité et répartition des repas.Alimentation : quantité et répartition des repas.
Consommation d’alcool .Consommation d’alcool .
Heure du coucher : écoute des signes duHeure du coucher : écoute des signes du
sommeil.sommeil.

nn Le groupe expérimental 2 (information ) :Le groupe expérimental 2 (information ) :
17 patients.17 patients.
Le groupe témoin 2 : 15 patients.Le groupe témoin 2 : 15 patients.

nn Test t appliqué.Test t appliqué.

NSNSTestTest DérogatisDérogatis

NSNSEchelleEchelle EpworthEpworth

SSEchelle visuelle analogiqueEchelle visuelle analogique

NSNSIMCIMC

Test tTest tITEMSITEMS
Figure12Fréquencedespatientsdugroupe2selonles

indicesdemassecorporelle

1 2 3 4
1=groupeexp2(pré-test)
2=groupeexp2(post-test)
3=groupetém2(pré-test)
4=groupetém2(post-test)

fr
éq

ue
nc

e 18,5à25
25à27,5
27,5à30
30et plus

nn Groupe témoin:pas deGroupe témoin:pas de
modification.modification.

nn Groupe expérimental:Groupe expérimental:
diminution de 23,5% à 11,8%diminution de 23,5% à 11,8%
quand surpoids.quand surpoids.

nn Efficacité de l’approcheEfficacité de l’approche
éducative.éducative.
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nn Degré de satisfaction important: à mettre enDegré de satisfaction important: à mettre en
relation avec IMC.( très peu ont un excès derelation avec IMC.( très peu ont un excès de
poids ou une obésité)poids ou une obésité)

nn Seule remarque : les personnes qui ont changésSeule remarque : les personnes qui ont changés
d’opinion l’ont fait à juste titre ( régimed’opinion l’ont fait à juste titre ( régime
amaigrissant entamé).amaigrissant entamé).

nn Pour le tests t dePour le tests t de StudentStudent significatif , il y a unesignificatif , il y a une
relation…relation…

nn Pour les tests t non significatifs , nous nePour les tests t non significatifs , nous ne
pouvons prouver que la relation existe.pouvons prouver que la relation existe.

40/53.340/53.311.8/41.211.8/41.2Impression deImpression de
dormir assezdormir assez

40/53.340/53.335.3/41.235.3/41.2Sommeil de 8hSommeil de 8h

40/33.340/33.323.5/11.823.5/11.8ConsommationConsommation
AlcoolAlcool-- caféïnecaféïne

20/ 2020/ 2029.4 / 11.829.4 / 11.8Activité sportive enActivité sportive en
soiréesoirée

Réponse + en %Réponse + en %
PréPré--test/posttest/post--testtest

g témoing témoin

Réponse + en %Réponse + en %
PréPré--test/posttest/post--testtest

gg expexp

Habitudes de vieHabitudes de vie

nn La moyenne du groupe expérimental 2 est deLa moyenne du groupe expérimental 2 est de
38,4706. L’38,4706. L’écartécart--typetype est de 13,8344.est de 13,8344.

nn La moyenne du groupe témoin :42,4666La moyenne du groupe témoin :42,4666
_+13,1359._+13,1359.

nn Reflet de la population.Reflet de la population.

Figure 11. Fréquence relative des patients du
groupe 2 selon le sexe

35,30%
40%

64,70%
60%

1 2

fr
éq

ue
nc

e

Féminin
Masculin

nn Différence de proportionDifférence de proportion
hommehomme--femmefemme ne semblene semble
pas avoir une incidencepas avoir une incidence

Figure 13 Fréquence relative du groupe 2 suivant le
score de l'échelle epworth

94,40% 100%
86,70%

100%

5,90% 0%
13,30%

0%

1 2 3 4
1 - groupe exp 2 (pré-test)
2 = groupe exp 2 (post-test)
3 = groupe tém 2 (pré-test)
4 = groupe tém 2 (post-test)

fr
éq

ue
nc

e

0 à 9
10 à 24

nn Moyennes basses , il estMoyennes basses , il est
donc difficile de voir unedonc difficile de voir une
diminution.diminution.
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nn Test t significatif.Test t significatif. nn Test t non significatif.Test t non significatif.
nn Parmi les items, seule l’anxiété ne diminue pasParmi les items, seule l’anxiété ne diminue pas

dans le groupe expérimental. Idem groupe 1.dans le groupe expérimental. Idem groupe 1.

F ig u re 14 F réq u en ce re la tive d u g ro u p e 2 d es p atiq u es
q u i p ratiq u en t d u sp o rt ap rès 20h

29,40%
11 ,80 % 2 0% 20%

70,60%
8 8,20 % 8 0% 80%

1 2 3 4
1 = g ro u p e exp 2 (p ré-test)
2 = g ro u p e exp 2 (p o st-test)
3 = g ro u p e tém 1 (p ré-test)
4 = g ro u p e tém 2 (p o st-test)

fr
éq

ue
nc

e

O ui
Non

nn Groupe expérimental: 29,4% àGroupe expérimental: 29,4% à
20%.20%.

nn Groupe témoin:11,8% à 20%.Groupe témoin:11,8% à 20%.
nn Éducation semble efficaceÉducation semble efficace

Figure 15 Fréquence relative des patien ts du
g roupe 2 qui consom ment des boissons

alcoolisées ou à base de caféine après 20h00

23,50%
11,80%

40% 33,30%

76,50%
86,20%

60% 66,70%

1 2 3 4

1 = groupe exp 2 (pré-test)
2 = groupe exp 2 (post-test)
3 = groupe tém 2 (pré-test)
4 = groupe tém 2 (post-test)

fré
qu

en
ce

Oui
Non

nn + grande consommation dans le+ grande consommation dans le
groupe témoin.groupe témoin.

nn Diminution + importante dans leDiminution + importante dans le
groupe expérimental.groupe expérimental.

Efficacité de l’éducationEfficacité de l’éducation

Figure 16 Fréquence relative du groupe 2 suivant
l'Item sommeil de 08h ou plus

35,30%
41,20% 40%

53,30%
64,70%

58,80% 60%

46,37%

1 2 3 4
1 = groupe exp 2 (pré-test)
2 = groupe exp 2 (post-test)
3 = groupe tém 2 (post-test)
4 = groupe tém 2 (post-test)

fré
qu

en
ce

Oui
Non

nn A mettre en relation avecA mettre en relation avec
l’item ‘impression de dormirl’item ‘impression de dormir
assez’assez’

Figure 17 Fréquence relative du groupe 2 selonl 'Item
impression de dormir assez

11,80%

41,20% 40%
53,30%

88,20%

58,80% 60%
46,70%

1 2 3 4
1 = groupe exp 2 (pré-test)
2 = groupe exp 2 (post-test)
3 = groupe tém 2 (pré-test)
4 = groupe tém 2 (post-test)

fr
éq

ue
nc

e

Oui
Non

nn Différence importante dansDifférence importante dans
les deux groupes.les deux groupes.

nn Nette progression dans leNette progression dans le
groupe ayant reçu unegroupe ayant reçu une
éducation au postéducation au post--test.test.
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Figure 19 Fréquence reltive des patients selon les
modifications du comportement après un délai de 6 à

8 semaines dans le groupe 2

35,30%
13,30%

64,70%
86,70%

1 2
1 = groupe expérimental 2

2 = groupe témoin 2

fré
qu

en
ce

Oui
Non

Modifications importantes dans le groupeModifications importantes dans le groupe
expérimental , par ordre décroissant :expérimental , par ordre décroissant :

sport en soiréesport en soirée
l’écoute des signes du sommeill’écoute des signes du sommeil
l’équilibre alimentaire : repas moins copieux en soiréel’équilibre alimentaire : repas moins copieux en soirée
et respect des trois repaset respect des trois repas

l’alcooll’alcool

nn vers une efficacitvers une efficacitéé de lde l’’approcheapproche ééducative choisieducative choisie

nn Contact privilContact priviléégigiéé relationrelation soignantsoignant--soignsoignéé

nn et let l’’avenir?...Orientation des futures recherchesavenir?...Orientation des futures recherches
11..éévaluation objective des rvaluation objective des réépercussions sur lepercussions sur le

sommeilsommeil ……cocoûût financiert financier ……
22.impact sur un groupe ayant une.impact sur un groupe ayant une cpapcpap depuis desdepuis des

annannéées.es.
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