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Coordination horaire des systémes et rythmes circadiens

Une seule sieste durant la journée

Les perturbations, voire I'inversion du
rythme veille-sommeil, peuvent étre
traitées par des soins chronobiolo-
giques et des thérapies comportemen-
tales agissant sur I’hygiéne du som-
meil et le contréle des stimuli.

Jiirgen Georg

La chronobiologie favorise la coordination horaire des sys-
temes et rythmes circadiens, grace a la mise en place de si-
gnaux environnementaux (Zeitgeber ou synchroniseurs), que
les soignants transmettent aux résidents. Ces synchroniseurs
sont par exemple la lumiere, la température, le bruit, I'ali-
mentation, les interactions sociales, etc. Il est des lors possible
de réduire progressivement le sommeil de jour a une sieste
de 30 minutes au maximum, jusqu’a 13h au plus tard. Dans
le méme temps, la mise en place d’activités susceptibles de
retenir I'attention des résidents permet de les tenir éveillés.

® Observer et contrdler les phénomeénes physiologiques qui
perturbent le sommeil, comme 'apnée du sommeil, le syn-
drome des jambes sans repos (restless legs)

Les perturbations du
sommeil peuvent étre
traitées par des soins
chronobiologiques.

Jirgen Georg,
infirmier et chargé
de cours
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porelle en maintenant ou en apportant de la chaleur (cou-
verture). Favoriser ensuite le réveil par l'utilisation de froid
le matin (ablutions fraiches sur le visage et les bras, pro-
menade dans la rosée).

m Veiller a maintenir un rythme de la journée équilibré,
stable, socialement adapté et sans stress, avec des repas a
heures régulieres, des possibilités d’animations, de visites,
d’activités et de détente.

m Proposer le recours a des techniques externes comme les
massages rythmiques, les frictions stimulant la respiration
ou une toilette apaisante.

® Proposer des promenades d’au moins 30 minutes chaque
jour, pour autant que la mobilité du résident le permette.

Les promenades thérapeutiques réunissent

ou les fuites nocturnes (incontinence).

m Utiliser une lampe de luminothérapie de
2500 lux durant une heure, a un metre de
distance, trois heures avant ’heure habi-
tuelle du coucher. Maintenir une intensité
lumineuse dans les espaces intérieurs de
375 a 550 lux par l'infiltration de lumiere

Davantage de
«douches de
lumiére», moins
de «douches
corporelles».

les synchroniseurs tels que la lumiére, le

mouvement et les contacts sociaux en une

seule intervention.

m Davantage de «douches de lumiére»,
moins de «douches corporelles»: une lu-
miere accrue favorise ’état d’éveil des
résidents et stabilise le rythme veille-

naturelle ou par des installations de lu-

miére artificielle. Garantir une intensité

lumineuse de 2500 lux a hauteur des yeux durant au moins
quatre heures pour les plus de 65 ans.

® Aménager un environnement calme dont le volume sonore
ne dépasse pas les 40 a 45 décibels le soir, et les 35 décibels
la nuit. Identifier et réduire les sources sonores (ronfle-
ments, bruits de la rue, conversations a voix haute) qui
peuvent perturber le sommeil et provoquer des réveils noc-
turnes.

B Aménager un environnement bien tempéré pour la nuit (19
a 21 degrés Celsius pour des personnes agées sensibles au
froid). Identifier et éliminer les facteurs qui empéchent la
circulation de chaleur périphérique durant la nuit.

m Faciliter le flux de chaleur périphérique qui favorise le som-
meil le soir, par divers moyens pour agir sur la production
de chaleur (enveloppement des mollets, bain de pieds, toi-
lette partielle) ou activer la circulation sanguine (friction
des pieds, bain, enveloppement chaud du ventre). Prévoir
un repas du soir riche en glucides.

W Privilégier les micros-réveils du petit matin en douceur et
une montée circadienne progressive de la température cor-
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sommeil. Limiter les douches corporelles
permet d’éviter un desséchement de la
peau et réduit la formation d’escarres.

W Préserver le bien-étre en privilégiant les traitements contre
la douleur et la gestion des voies respiratoires (coucher sur
le coté les personnes qui ronflent).

W Administrer régulierement de la mélatonine, ’hormone du
sommeil, sur prescription médicale.

M Passer en revue les médicaments avec le médecin et éliminer
ceux qui perturbent le rythme circadien veille-sommeil.

M Proposer aux personnes souffrant de démence de type
Alzheimer ou du syndrome du «coucher du soleil» (état
d’agitation au crépuscule et en début de soirée) des séances
de musicothérapie qui permettent d’élever le niveau de
meélatonine et qui ont une action apaisante.

Jirgen Georg est infirmier, titulaire d’'un Master en soins
infirmiers (MScN). |l est chargé de cours et enseigne des
thématiques liées aux «Troubles du sommeil» et «Chrono-
soins».
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