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SUMMARY

It has been observed that in a prolonged night of sleep of

15, hours starting at midnight, slow wave sleep (SWS) reqppears

~after 12 hours (between 12:00.and 15:00 hr). 1In addition to

serving as a replicétion‘of'this finding, the purpose of the
present study was to determine whether thié return of SWS is
attributable to a fixed circadian sensitivity to delta activity
associated with the 12:00 (noon) to 15:00 hr period (post lunch

dip) or whether it is simply a -phenomenon inherent to extended

sleep.

METHOD: The study was conducted in three parts. Firstly, 10
subjects (2 males and 8 females‘ranging from 18 to 20 years old)
slept in the laboratory for three consecutive nightslwith
bedtime at midnight. Tne first two nights were normal 7 to 8
hour sleep periods. On the third nigﬁt, the Subjects were
requested to sleep for 15 hours (part one). One week lateﬁ,
after one normal night with bedtime at miggight, the same
subjécpé were asked to sleep for 15 hours with bedtime ab O4:00
hr (part.two). Finally, 10 different subjects (4 males and 6
females, ranging from 17 to 22 years old) slept in the
laboratory for four consecutive nights with bedtime at 0&:00 hr.
On the first three nights they slept.for 7 to 8 hours, and on
the fourth night, they were asked to sleep for.15 hours (part

three). Standard methiig,gi sleep monitoring were applied. The

"reliability of scoring Was established by having two judges
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independently analyze the sleep records. Correlaﬁiqns for each

stage scoring were above .80. @ ” -

RESULTS: 1In all three instances, the results were congﬁuent
with the previous fiﬁding. Tge large majority of subjects
" were able to extend their s%eep £0‘15 hours (8 out of 1O in part
one and two, 6 out of 10 in part three). Tﬁe fol}dwing results
were computed on the éubjects able to sleep.for the 15 hr -
'period.m |

On the extended night'of part one,»tﬁgre was a significant
return of SWS (p. <.001) around 13:00 hr (12 hours and 30 .
minutes after the first appearance of SWS). On the prolonged - -
night of part two (bedtime delaypd to 04:00 hr), Ehere Was a
mixed sleep patfern with significant peak increases in SWS at
12:23 nr (p <.001) and at 17:45 hr (13 houps and 13 minutes
'after the firskjanpearance of SWS). Finally, in part three
(bedtime dela L@ O4:00 nr but with three habituation nights),
there was a return'of SWS (p. <.01) at 16:51 ar (12 hours and 19

minutes after the first appearance of SWS) with no peak af 12:00

hr (noon) thus exhibiting the same extended sleep phenomenon as

in part one.

DISCUSSION: These results suggest that the return of SWS
between 12:00 hr and 15500 hr i3 relatively entrenched since it
was still present‘in the extended night with sudden bedtime

delay. It appears, however, that SWS follows a bi-modial 12
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hour rhythm which can be shifted with habituation.



"RESUME | P

‘Une étude préliminaire a permis de démontrer que le gommeil
lent (delta) réapparaissait chéz 5_suje§s sur 6 apres 12 heures
d'une nuit prolongég de 15 heurgs de soﬁmeil.' La_présente
Arecherche_avait pouf but de vérifier la justesse dé ces résultats
et déterminer si le retour de sommeil lent &tait attribuable a2 une
_périodefige sensible a l'activité delta ou s'il dépendait plutdt
du temps passé endormi. . .

L'é@tude comprend 3 partieé.' Tout ‘d'abord 10 -sujets
dormirent en laboratoire pour 3 nuits consdcutives avee heure del

-

coucher a minuit. Les sujets pouvaient dormir de 7-é 8 heures
lors des 2 premiéres nuits et tenterent de dormir 15 heures & la
troisidme. - Une semaine. plus tard, aprés une nuit normale avec

_ heure de coﬁcher 2 minuit, .les mémes sujets tentirent de dormir
15 heures en se couchant & 04:00 heures. Dans un troisitme
temps, 10 nouveaux sujets ontvpassé’quatre-nuits en laboratoire
avéc heure de coucher a 04:00 heures et lever T ou é_heureﬁ plus.
‘tard lors des 3 premietres nuits'et lever 15 heures plus tard

lors de la quatrieme.

Dans la premiere et la deuxizme bar%ie, 8 sujets sur 10 et
‘dans la troisieme, 6 sur 10 réussirent a'priolonger leur soméeil.
L'anélyse des résultats fut limitée & ces sujets. Un retour
significatif de sommeil lent vers 13:00 heures a été enregistré i
la premiere partie. Dans la deuxieme, un patron mixte de

sommeil avec une augmentation significative de sommeil lent vers

' midi trente et vers 17:45 a été enregistré. Enfin, lors de la



troisitme étape, dn retour significatif de souﬁeil lentré été
enregistré, 12 heures éprés sa ﬁremiére épparition, vers 17:00
heures. ‘ N

Ces résqitats‘éuggérenp que le retour du.sommeil lent entre
midi et 15:00 heures est un phé nomene relativement bien.ancré
puiqu'il est encore présent apres un déplacement soudaiﬁ de
l'heﬁre de coucher. Il semble; cépendant, que ia distribution
du sommeil lent est régie par un mécanisme bipolaire de 12 heures
qui peut etre déplacé si suffisamment de temps est accordé pour

1'habituation,
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N
INTRODUCTION -

'Le jeune adulte dort en moyenne de 7 5‘8 heures par joubt?
Des écarts considérﬁbles par rapport ﬁlcette moyenne peﬁvent
cependént &tre observés chez certaines personnes telles les
"ecourts" dormeurs qui passent moins de 5 heures endormies‘ébzles
"longs" dormeurs qui en passent plus de 9. Le nombre d'heures
passéd endormies peut éussi‘varier d'une nuit éll'autre chez un
individu. Plusieurs adultes dorment 7 heures durant les jours
de la semaine et allongent leurs périodes de sommell Jusqu a 10
neures et méme plus durant le weekend. Bien que les chercheurs
aient atcumuld des donnéusprécises sur les paramétres

electropnysiologlques d'un cycle normal de sommell de 7 a 8

heures, il existe tres peu de donn&m dans les cas de sommeil

‘prolongé.

Une nuit typique de 7 a 8 heqres des/sSommeil est constituée
d'alternances de'90 minutes entre
N-REM. Le sommeil N-REM comprend quatres Stades, le premier et
le deuxieme étant caractérisés par des ondes mixtes de basse
- amplitude et de haute fréquence, alors que les stades 3 et 4§ sont
garactérisés par des ondes "lentes" de haute émplitude. Les
stades 3 ét 4 (sommeil lent) sont prédominanps lors desd deux
premiers cycles alors que durant les défniers cycles, une
dominance progressive du stadelz_et du stade REM est remarquée.

' De fait, une disparition totale des stades 3 et 4 peut souvent

etre observée lors des derniéres heures de sommeil. Le atade REM

est caractérisé par des mouvements oculaires, une absence de

sommeil REM et lehspmmeil -
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tonhi,ﬁgne'éléyation des battements du coeur etlde la pression
.§%qg?;§§. Lorsqy'on'éveillg un sujet de ce stéde, il rapporte
ﬁgbiﬁdéllement qu'il reéevait 6tbain de pgnsée bizarre,
fantaisiste). Un éveil de sommeil lent entraine Hébituelleméd£

de ia'confusion, de La désorientation, une.baisse de vigilance et
une‘performance moins ‘bonne. ‘

Ces données nous fournissent des.renseignements précis sur les
param%trés'électrophysiologiques et les diverses variables les
accompagnant lors d'un cycle normal de sommeil de 7 & 8 heures.
Il existe, cependant,tré_ peu de données dans le cas de sommeil
prolong2. Ainsi, nous ne savdng pas avec ceﬁtitude ce qﬁ'il en
est de la distribution des stades de sgmmeil pour une période de
sommeil débutanﬁ normafement vers minuit mais se prolongeant dans
le temps ordinairement réservé & l'éveil, L'étude du cycle de
sommeil de la derhiéﬁe portiQn d'une nuit prolongée de somﬁeil
ﬁoﬁrrait donc permettre de mieux domprendre les cyclés et les
biorythmes du sommeil. Nous savons que 1'éveil et le sommeil ne
sont pas des phénoménes complétement distinets. Ainsi
l'alternance des stades REM et N-REM a sa contrepartie diurne
dans ce que Kleitman (1963) appelle le BRAC (basic rest activity
cycle). Plusieurs variables physioldgiquesret psyéhologiques
durant l'éveil semblent suivre un cycle de 90 minutes
s'apparentant i celui du sommeil. Le mécanisme rythmique
gouvernant l'alternancé du scommeil REM et du sommeil N-REM ne
semble donc pas etre limité au sommeil.

La rythmicité rélativement courte du sommeil REM (90 minutes)

ainsi que sa régularité en facilitent l'étude. Il en est autrement



du sommeil lent (stades 3 et 4) qui est une composante du
sommeil N-REM. Nous pensons que ces stadegs sont regis par un
mé canisme différent de celui du séade REM. En effet, dans des
conditions normales, le sommeil lent est retrouvé en abondance
des les premiéres heures passées minuit puis, contrairement au
sommeil REM, il dispar;it graduellement et est scuvent -
inexistant dans les dernigres heures du sommeil au matin. Une
question intéressante que 1l'on pourrait poser est: dans une nuit
prolongée, le ommeil lent reviendrait-il durant la journée?

De fait, An retour de sommeil lent pourrait Btre prédit
selon la proposition d'un mécanisme ultradien'bipolaire de 12
.heuﬁes régissant le sommeil N-REM telle qu'émise par Broughton'
(1975). Selon cetté hypétnése, les stades 3 et Y4 devraient
réapparaitre apres 12 heures. Dans des conditions normales,
lorsqu'un individu se couche vers minuit, ce retour de sommeil
lent correspond a la période se situant entre midi et 15 heures
ou les phénoménes de "postlunch dip", de somnolance de
L'aprés-midi et de sieste sont rencontrés habituellement. Nous
savons avéc passablement de certitude que, durant cetté période,
la plupart des gens sont moins vigilants et fonctidnhent moins
bien que durant ‘toutes autres périodes durant ‘la journée. Etant
donné, comme nous l'avg;s d1t, que les su;ets éveillés du sommeil
lent ‘dans les trois premiéres heures passées minuit sont aussi
‘moins vigilants ‘et fonectionnent moins bien que les sujets
réveillés dans d'autres stades, on peut proposer que la période du

"postliunch dip" correspondrait au sommeil lent dans une

situation de sommeil suffisamment prolongé. La vérification de



xvii
ce mécanisme ultradien bipolaire nécessite donc un sommeil

prolongé d'au moins 12 a 15 heures.

-

"Bien qu'il y ait eu des études sur les “lbngs“ dormeurs et

»

~sur la prolongation volontaire du sommeil, aucune de ces

recherches n'a porté sur des périodes de sommeil suffisamment
prolongees ﬁour répandre a la question. On rencontre'quelques'
études dans lesquelles de longues périodes de sommeil ont été
enregistrées mais ces données sont confondues avec une privation
totale de sommeil lors des nuits précédentes ou avec une-
désynchronisation du.cycle veille-sommeil normal.

La présente recherche se proposait dans un premier temps de
confirmer les résultats obteqﬁs lors de 1;étudé préliminaire avec
un plus grand nombre de sujets et une mé thodologie plus
rigoureuse. Deuxiemement, cette étude,avait pour but de vérifier
la nature temporelle du retour_dh sonmeil lent: s'il est 1ié de
fagon fixe sur la période de la‘journée_ou plutdt s'il est
variable, c'est a dire 1ié plutdt & la durée dy sommeil. Si le
retour du sommeil Jlent est de nature ﬂixe; le retour devrait
s'effectuer dans la période du "postlunch dip" peu importe
1'heure de coucher. Par contre, s'il est de nature variaﬁle, le
retour devrait s'effectuer aprés 12 heures de sommeil et non pas
nécessairemént dans la période du "postlunch dip".

Le premier chapitre passe en revue les connaissances
acquises sur le sommeil lent ainsi que sur leé divers phénoménes
qui semblent s'y rattacher. Le ‘chapitre II expose le scheme
expérimental, Les résultats sont présentés au chapitre III et

discutés aux chapitres IV et V.
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CHAPITRE I

RECENSION DES ECRITS

La recénsion des écrits portera dans un premier temps sur les
travaux qui ont été mends sur le sommeil lent retrouvé durant les
trois premiéres heures de sommeil ainsi que sur les phénomenes
psychologiques et physiologiqueé agsociés a cette pépiode. Dans
un deuxieme temps, les travaux sur les phénomeéenes caractéﬁisant la-
période d'éveil de midi & 15 heures, c'est a dire la périoﬁe de
"postlunch dip“; seront>analysés. |

Ces deux recensions serviront de base pour l'&laboration
d'une nypothése concernant un mécanisme ultradien bipolaire (MUB)
de dou;e heures & phase nocturne et diurne.

| L'activité électrqencéphalographique retrouvée lors d'une
période normale de sommeil est divisée en stades de sommeil qui
sont différenciés & partir de criteéres acceptés par convention par
les chercheurs (Rechtshaffen et Kales, 1968). L3activité N-REM
(non-rapid eye movement ) est composée des stades 1, 2, 3 et 4.
L'activité REM (rapid eye movement ) est composé d'un seul stade
portant le méme nom. Les activités REM et N-REM a;terneni: EY
toutes les 90 minuteéi‘ En plus de cette cyeclicité, le stade REM
est prédominant lors des derniéres heures du sommeil aiors que
les stades N-REM, et plus particulierement les stades 3 et ﬁ,
sont prédominants lors des premieres heures du sommeil, Ces deux

derniers stades sont appelés sommeil lent. Une description



d3taillée du sommeil lent et de ses caractéristiques est donnée dans

les prochains paragraphes.

Sommeil lent

Le sommeil lent est composé des stades 3 et 4 du sommeil. ‘Ii
est caracterisé par une activité électroehcéphalographiqﬁe de basse
fréquénce et de haute amplitude. Plus précisément, le stade 3 est

défini par un ehregistrement du EEG dans lequel au moins 20% mais
moins de 50% des époques de 20 secondes consistent en ondes de 2
cpé-ou moins avec une ampiitude plus grande que 75 microvolts.
Le stade 4 est défini par un enregistrement du EEG dggﬁ lequel au
moins 50% des époques est constituée d'ondes de 2¢ps ou moins avec
une amplitude plus grande que 75 miérovolts {Rechtschaffen et
Kales, 1968).

Les édtudes normatives ont démontré que la propoétion de
sommeil lent pour une nuit normale de sept 2'huit heures pour
une population de jeunes adultes est dtenviron 21.8% (stade 3:
8.2%; stade 4: 13.5%) (Williams, Agnew et Webb, 1964; Kales,
Jacobson, Kales, Kun et Welssbuch, 1967; Williams, Agnew et
Webb, 1966) et est sensiblement la m%me.pour les Qeux sexes
(William, Karacan et Hurschn, 1974). Cette proportion varie d'un
sujet a liautre mais la variance intra-sujet est relativement
stable (Clausen, Sersen et Lidsky, 1974; Webb, 1971). Enfin la
proportion de sommeil +lent diminue avec l1'age (Ross, Agnew,

William et Webb, 1968; Williams, Agnew et Webb, 1964, 1966;




Agnew et Webb, 1968a, Agnew, Webb et Williams, 1967; Agnew et
Webb 1968b; Kahn et Fis her, 1969; Kahn, Fisher et Lieberman,
1970; Feinberg et Carlson, 1968) et plus particulierement
au-dela de la trentaine (Webb, 1971). Cette réduction semble
surtout affecter le stade 4, On a méme dénoté une élévagion du
stade 3 chez deux groupes dont la'moyenne d'3ge était de 80.2 et
76.7 ans (Kahn et Fisher, 1969; Kahn, Fisher et Lieberman,
1970). |

Lors d'une nuit normale de 7 a 8 heures, le sommeil lgnt
apparait claireqent'aprés 3dvminutes. Il est & son maximum )
durant la deuxieme et la troisitme heures entre 1:00 et 3:00
(Broughton, 1975). L'abondance du sommeil lent au début de la
Euif est un fait reconnu depuis longtemps (Kleitman, 1963).
‘Williams, Agnew et Webb (1964) ont observé que les trois quart du
stage 4 était compris & 1'intérieur du premier tiers de la périéde
“de soﬁmeil alors que cette proportion atteint 86% dan; 1'étude de
Dement et Kleitman {1957). -
‘ Avec un échantillon de 89 jéunes'adultes,-Webb (1975) a
trouQé que 1'heure du coucher se situait en moyenne vers 12:45
a.m. Si-l'on prend en considération qu'il faut entre 21 eﬁ 31
minutes avant le premier épisode de stade 4 depuis
1'endormissement (Webb, 1971), et qu'on alloue une certaine
périodé de temps pour l'endormissement, le sommeil lent est done
prédominant dans‘les premiéres heures qui suivent minuit pour les
jeunés adultes moyens. Si 1'on considere que'12:45 a.m. sf§4/<%

plut®t tardif comme heure de coucher et que les jeunes adultes



qui ne.sont pas &tudiants se couchent plutbt entre 21:00 et -
minuit, la période de ﬁinuib A 3 heures a.m. apparait donc comme
étant caractérisée par une abondance de sommeil lent.

Devant cetﬁe évidence d'une prédominance de sommeil lent dans
la période de minuit a 3.heures a.m., il est intéressant de se
poser la question suivanﬁe: Quels sont les phénoménes
psychologiques qul accompagnent le sommeil lent?

Un aveil en provenance'du sommeil lent dans le premier tiers
de la nuit>produit des comportements caractérisés par de la ,
confusion, de‘la'désorientation, une pérception incpmpléte de
1'environnement et de l'amnésie rétrograde (Broughton, 1975). Ces

Pl

phégdménes de confusion et de désorientation ont aussi dté remarqués
par- Shiff (1965) et par Kales, Kales, Walter,. Jacobson et
Paulson‘(1966). ' /

La confgsion et la désorientation produisant un état de
conscience altéré apres un éveil du sommeil lent a aussi été vérifié
en éveillant un sujet du sommeil lent et en lui' administrant
cértains tests. Ainsi, Fort et Mills (1972) ont demontré que la
performance était Eason plus bas apres un éveil entre 2 et 3
heures a.m., correspondant 4 la période de prédominance du sommeil
lent. D'ailleurs, Fort et Millé (1972) dans un deuxiéme scheme
expérimenﬁal ont démontré que la perférmance dtait bassz et que -
l'aqélioration était lente lorsqu'un sujet était éveillé %g é;adé y,
Dans une &tude comparant les éveils en provenance du sommeil lent

et du sommeil paradoxal, Feltin-et Broughton (1968) ont trouvé

que les sujets &veillés du sommeil lent ne répdndaienﬁ pas
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ﬁleinement % d'intenses stimuli visuels et qu'ils avaient de .
la difficulté a distinguer parai les;bouleuﬁs dans, un tést

me surant le temps‘sﬁr le choix“de,réacticn. De plus, les auteurs
ont trouvé que lorsque les sdjets pouvaient répondre, leur temps
de réaction &tait treés long au début et l'amélioratioﬁ était aussi
lente. |

C'est d'ailleurs dans 4es trois premiéres heures de
Lfsommeil que 1l'on retrouve certains désordres du sommeil. Plué
'particuliébemént, trois désordres classiquesdu sommeil, lg
somnambulisme, l'énurésie et les terreurs nocturnes sont aséociés
au sommeil lent (Jag;gfgg, Kales; Lehmann et Sweizi&, 1965;
Kales, Jacobson, Paﬁlson, Kales et Walter, 1966; Jacobson et
'Kales,'1967; Broughton, 1968; Gastaut et Broughtoﬁ, 1955;

Fidley, 1971; Schiff, .1965; Fisher, Byrne, EdwardS'et Kahnan,
1970). Broughton (1968) a proposé que ces désordreé de sommeil
devraient etre cdnsidérés comme des désordres d'éveil (disorder of
arousal) du sommeil fent.

D'autres recﬁerches semblent indiquer que cette baisse de
performance ou cette confusion ne dépgnd pas ﬁniquement du -’
sommeil ient‘ou d'un éveil en provenance du soghQ&} lent
( Broughton, 1975) méis.plutﬁt dé_l'influence d'un rythme

bioclogique relativement‘indépendadt du sommeil. En gardant des -
. sujets éveillés et en les’teétant entre minﬁit et 3:00 a.m., on
remarqua une baisse de performance durant cette période.' Ainsi
le? résultats de Fort et Mills (1972) démontrent une baisse de

performance dans des taches faisant entrer de la précision dans

Ll



la direction (aiming) ainsi que dans la capaéité de raisonnement
en utilisant'dés tests de syllogismes. - Broughton (1975} a aussi.
remarqué dans ies résultats de Aséhoff, Gredke, Poppel et Wever
(1972) une baisse de performance dans la vitesse de taraudage et
dans l{és;imation du temps. Une hausse de la fatigue peut aussi
etre vyé déns les premigres heures passées min;it pour les trois
nuits consécutives passées éveillées chez les sujets de Fﬁbberg et‘
Levi {(unpublished data, dans Conroy et Mills, 1970). Cetﬁe
baisse}@e performance que l'on retrouve entre minuit et 3:bq
a.m. nelﬁeut donc pas etre exclusivement due afi sommeil lent-.ou
3 un éveil de ce sommeil. Toutefois, il faut reconnaltre que
dansﬁce type d'étude, les sujets soht dans une situation dé
privation de sommeil., Cette Q?ivation dé sommeil ne peut ;¢
cependant pas &tre entiérementlresponsable de la baisse de;f.
perform;ncg puisque la performance s'améliore plus tard jusguiaﬁ
matin aloﬁs que les sujets sont toujours en privation de

sommeil, Néanmoins, pour que l'on puisse éﬁyencertain que la
période entre minuit et 3 heures a;m. est une période ol une
baisse de performance est cyclique, il faudrait que 1'effet dg
privation de sommeil soit contrdlé. Certaines expériences bl 1'on
a été.capable d'étudier la performance entre minuit et 3:00h sans
introduire de privation de sommeil ont confirmé 1'existence d'une
_baisse de performance durant cette période. En effet, une
expérience menée sur des opérateurs de typographe téléphonique

travaillant de nuit et dormant le jour & démontré que les délais

étaient les plus longs durant le quart de nuit (23:00 a 08:00) et



que cette baisse de performance était & son plus éleﬁée vers 3:00
a.m. (Browne, 1949). Le nombre d'efreur dans la lecture des
compteurs de gas et dans les calculs chez les emplo&és d'une
compagnie suédoise ont &été étudiés par Bjerner, Holm et Svensson
{1955).- Ils ont aussi trouvé gue le nombre d' erreur était 2 son .
plus haut.vers 3:00 a.m. Enfin dans une dtude des employés déu
chemin de fer, Menzel (1950) a trouvé que la fréquence d'accidents
stait & son plus élevée entre 22:00 et 02:00 heures. .
Devant) cette évidence d'une baisse d'efficacité autant en
laboratoire qu'en milieu industriel durant cette période de
minuit & trois heures, il est intéressant de poser la deuxieme
question suivante: Quels sont les phénomé&nes physiologiques qui
accompagnent la période de minuit a 3:00 a.m. ou le sommeil lent -
retrouvée dans cette période. Dans.une étude sur 1t'excrétion
urinaire d'adrénaline et de noradrénaline chez 63 sujets gardés
évéiilés pour trois jours, Froberg et Levi (unpublished data,
dans Conroy et Mills; 1970) ont trouvé que le niveau d'adrénaline
était a son plus bas durant les trois jours entre mingit et 3
heures a.m. Ces résultéts ont été confirmés par Levi (1965). Dans -
une étude ou des échantillons de sang furent pris périodiquement,
Kobayashi, Lobotsky et Lloyd (1966) ont remarqué chez tous les
sujets un niveau remarquablement bas de plasma testostérone a
Ol:Od heure. Nous savons depuis longtemps que la pression
sanguine baisse durant le sommeil (Howell, 1877). Cette baisse

est plus accentuée lors de la premiére heure de sommeil (Brush et

Fayerweather, 1901) et elle atteint un minimum & 3 heures a.m.«

-
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lorsqu'elle est mesurée au moyen dfun instrument enregistrant la
pression systoliquei(Zulch et Hossmann, 1967). La division
cellulaire (mitose) semble aussi fluctuer durant 24 heures
(Cooper et Schiff, 1938; Cooper, 1939; Broders et Dublin, 1939;
Dublin, Gregg et Broders, 1940). En qﬁilisént des échantillon%
de peau de la région de 1'épaule chez des jeunes hommes ‘
volontaires, Scheying-(1957, 1959) a troﬁvé que le taux de mitose
était & son plus haut entre minuit et quatre heures a.m. Dans
une autre étude, Fisher (1963) trouva aussi que la division
céllulaire atteignait un sommet entre un; heure et trois heures
a.m. On & aussi remarqué que l'activité,mitotique‘des cellules

-, - - ~ .‘ o
moelleuses des os humains &tait a son plus haut a minuit (Mauer,

1965).

Une augmentation de la séerétion d'hormone de croissance a été
observée durant la nuit (Quable, Schilling et Helge, 1966
Hunter ‘et Rigal, 196@). En utilisant une méthode plus
sophistiquée et en prélevant des échantillons de sang 3 toutes les
30 minutes, Glicks et Goldsmith (1967) ont démontré que le taux
d'hormone de croissance atteignait un sommet entre 18:30 et
03:00 heures. Les auteurs de cette recherche utilisérent
quatre groupes afin de vérifier 1'influence de 1'absorbtion de
nourriture. Le premier groupe jelina, le deuxieme était nourri a
toutes les trente minutes avec un liquide calorique équilibré
(Metracal), le troisieme grou;e était nourri trois fois durant la
journée avec le méme liquide que le deuxieme groupe (quantité égale

dans les deux groupes). et.le quatrieme groupe recevalt une
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infusion continuelle de glucose 2 15% 2 un taux de 4 ml/min.
pour les hammes et 3 mi/min. pour les femmes. Les'quatre
groupes, sans excebtion, ont démqntre un taux d'hormones de
croissance atteignaant un sommet éntﬁe 18:30 et 03:00 ﬂeures a.m.
Ces observations démontrant une plus grande sé&crétion g“hormones

de croissance au début de la nuit (Takahashi, Kipnis, D&ughaday,

" 1968) ont amené Sassin, Parker, Johnson, Rossman, Mace et Goetin
. . . 7 )

(1969a) & étudier les rapports entre le somseil lent et la
séerévion d'hormone de croissance. Ils ont obéervé qqtén
renversant les nabitudes de sommeil-éveil que la sécfétidn
d'hopmone de croissance demeurait associée au sommeil lent.
Cette éésdciation entre le sommeil lent et la sécrétion d'hormone
de croissance a été appuyée par d'autres recherches (Sassin,

Parker, Mace, Gotlin, Johnson et Rossman, 1969b; Karacan,

.Rosenbloom, Williams, Finley et Hursch, 1971). Si nous savons

qu'il existe une relation entre le sommeil lent et la sécrétion
d'normone de croissance, nous ne sSavons pas pour autant de

quelle genre de relation causale il s'agit (Johnson, 1973).

Nous savons que si l'on retarde le sommeil, on retarde -aussi la

sécrétion d'normone de croissance; qu'une journée sans nourriture,
de l'exercise physique soutenue durant la journée ou une glande
thyroide produisant en exces augmenteront simultanément la
séerétion d'horﬁone de croissance ainsi que la production de

sommeil lent (Oswald, 1974). Nous savons aussi que la séerétion

. d'hormone de croissance commence en meéme temps que débute le

sommeil lent et que cette sécrétion continue entre les deux
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premiéres'périodes de sommeil lent (Sassin, Parker, Mace, Gotlin,
Johnson et Rossman, 1969b). Dans des condigions normales ou le
“cyele so@meil-éveil est respecté (heuré ge coucher aux alentours
de. 23:00 heures a minuit), la séerétion d'hormone de eroissahce
.eonnaitra donc.un sommet entre minuit et 3 a.m. D'ailleurs} si
lton prend en considézgtion que le taux de division cellulaire
est & son maximum approximativement entre minuit et 3 heures

a.m. (Scheving, 1957; Scheving, 1§59; Fisher, 1963; Mauer,
1965), il éerait normal que cette division mitotique soit
accompagnée d'une sécrétion d'hormone de croissance pour faciliter
la croissance des nouvelles cellules (Oswald, i974).

En bref, nous avons pu constater que la période entre minuit’
et 3 heures a.m. est caracterisée pgr des phénomé&nes
physiologiques, psychologiques et de performance distincts.

.Dans un cycle normal de sommeil-éveil, cette piriode correspond Y

la prédominance de scmmeil lent.

"Le postlunch dip"

Il est intzressant de se poser maintenant une :)oisiéme
question: existe-t-il durant l'éveil une période caracterisée par
desphé&noméries analogues 3 ceux observés entre 24:00 et 03:00
heures, Depuis la proposition par Kleitman 51963, 1969) d'un
cycle de base d'ac;ivité et de repos (BRAC) s'étendant autant
durant le sommeil que durant 1'éveil,'de nombreux autres

- ‘chercheurs ont en effet accordé de 1'importance a
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diversés activités diurnes et a leurs relations possibles avec
ltactivité nocturne (entre autres: Kripke, 1974; Levie et |

k Kripke, 1975; Broughton, 1975; Conroy et Mills, 1970; Colquhoun,
1971, 1972). 11 ressort effectivement .de ces &tudes qu'il existe’
une période distincte durant lLe jour qui est caracterisée elle
aussi par divers phénomeénes au niveau de la performance et sur
les blans psychologiques éE physiologiques. Cette période se
situe entre midi et 15:00 heures. Elle est soﬁvent'désignée dans
la littérature anglaise comme'la.péribde qu "postlunch dip" ou
post-prandial deelinéﬁ. Cette période & été étudiée principalement
au niveau de la performance.

La période du "posﬁlupcn dip" est caracterisée par une baisse
de performance séns pour autant qufelle soit.accompagnée par une
baisse de température (Colquhoun, 19715. . Plusieurs recherches
ont mis a jour ce phénomene (Gates, 1916; Muscio, 1920; Wyatt et
Wéstoﬁ, 1920; Laird, 1925; Lehmann, 1953; Rutenfranz et
Hellbruegge, 1957). Cette baisse de performance & été vérifiée sur
Qes tests demandant du calcul, de la vérification de grouée de ’
chiffre, de 1l'annulation complexe (Muscio, 1920), de l'habiletd
sur une bobine enfileuse de cottop (;yatt et Weston, 1920),.de
la retention immédiate, de l'addition, de la subsﬁitution et -de
la Q?tgntion a long terme (Laird, 1925). Bjérner, Holm et
Svenson (1955) ont observé qﬁe le nombreid'erreur dans la lecture

de compteur a gas était a son maximum durant la période diurne

entre 14:00 et 15:00 heures. Une baisse de la performance entre
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13:00 et 14:00 heures sur un test d'estimation de temps dans une )f

]
B

compagnfe d'ordinateur est auési visible dans les résultats
d'Ostberg (1973). Une hausse de fatigue entre midi et 15:00
heures- & aussi €té observée par Froberg et Levi {unpublished data
in Conroy and Mills, 1970).

Cette baisse de performance 3 étéd interprétée comme 2tant le

resultat d'un laisser-aller suivant le repas du mldl par certains

‘chercheurs (Muscio, 1920; Kleitman, 1963; Murrell, 1965).

Afln de yérifier cette hypothese, Blake (unpubllshed, in

_Colqunoun, 1971) fit varier 1'heure du repas chez des sugets et

leur fit subir le test d'annulation de lettres sur lequel une

baisse de performance suivant le repas & déjh été observée (Blake,

1967). Ainsi, les. sujets-ont été testés a 13:00 heures suivant un

repas i midi dans un premier temps et & 11:00 heures dans un

deuxieme., Dans un troisiéme temps, les sujets furent testés a
13:00 neures et mangérént & 14:00 heures. Les résultats démontrent
que la baisse de performancelé 13:00 heures.était‘ident;que peu
importe le moment oh-les sujects ﬁangeaient. Qeﬁte étude semble
aussi démontrer que dans des conditions normales (repas a midi),
la performance serait .2 son plus bas a 14:00 heures plutdt qu'a
13:00 heures (Colquhoun, 1971).

I1 semble:dqnc-clairé qu'il existe une baisse de
performance durant la période allant de midi & 15:00 heures.
Cependant, bien que 1'expérience de ﬁléke démontra que la
performance*baisse avec ou sans nourriture dans l'estomac, il

est possible, comme la fait remarquer Colquhoun (1971) que des
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changements physiologiques qonditionnéé au repas de midi soient
éncore'présents si ce repas est outre-passée pour seulement une
journée. Toutefois, cette baisse de performance eﬁtre midi et
15: 00 heures semBle ne pas dépendre uniquement de l'absorbtion de
nourriture puigqu'une baisse de performance n'est pas retrouvée
apres le petit déjeunep et le souper {Colquhoun, 1971).

La période de midi & 15:00 heures apparait donc comme une
période ou une baisse dans le niveau de conscience ou de
vigilance est prdsente (Broughton, 1975). Bien que les tests de
performance soient adéquats dans bien des cas pour mesurer ces
fluctuations, ils ne pesuvent pas mesurer le degré de motivation ou
l'influence d'éveénements ayant lieu durant la journée (Conroy et
Mills, 1970). Les tests de performance ne peuvent donc pas, a
eux seuls, assurer q?e la période de midi a 15:00 soit la
contrepartie diurne de celle entre minuit et 03:00.heures.

Si cette baisse de performance entre midi et 15:00 heures
était accompagnée d'autres phénomenes retrouvés seulement a ce
temps, cela donnerait du poid a 1'hypothese qﬁe cette Eaisse de
performance refléte des changements internes physiologiques
"reliés & un mécanisme cérébral” (Broughton, 1975).

Des études sur les rythmes circadiens de certaines activités
physiclogiques semblent en effeﬁ sSuggérer que éertains phénomenes
reviennent durant le jour seulement avec la p;issé de
performance retrouvée entre midi e% 15:06 heuresr Ainsi, Froberg
et Levi (unpublished data, in Con;o§ et Mills, 1970) ont observé

une légere baisse dans le taux d'excrétion d'adrénaline vers 15:00



14

heures. Dans une étude sur la rythmicité de la pression sanguine,
Zulch et Hossmann (19675 ont remarqué i l'aide d'un instrument
mesurant les variationé‘dané la ﬁﬁession systolique chez 120
sujets, une baisse de la pression sanguine a 14:00 heures durant
la période diurne. Une telle baisse a aussi été remarqué chez un.
sujet décérabré depuis sept ans par suite d'un arrét cardiaque
(Zuleh et Hossmann, 1967). Dans une étude sur la Qiyiéion
cellulaire, Scheving (1957, 1959) remarqua une augmentation dans
le taux de mitose au début de 1'apres-midi. Cooper (1939)
remarqua aussi une augmentation daas le taux de mitose entre

midi et 14:00 nheures au niveau de la division cellulaire du )
prépuce chez les nouveaux-nés. Fisher (1968) notant que |
1'exercise et le stress reéduisait présqu'é zéro la division
cellulaire, suggéra que l'exercise.et le stress produisaient un
effet adrénalique inhibiteur de mitose. Ii eét intéressant de
constater que durant la période de midi & 15:00 heures, on peut

remarquer une légere baisse d'adrénaline (Froberg et Hossman,

. unpublisned data in Conroy et Mills, 1970).

11 semble donc que la période de midi 2 15:00 heures soit
caracterlsee par une hausse dans le taux de division cellulalre
Cette hausse de mitose devrait, selon Oswald (1974), entrainer
un s2crétion accfue d'hormone de croissance en méme'temps ou peu
apreés. Tel ne semble pas &tre le cas cependant. Quelques
faits, par contre, pehvent expliguer pourquoi la mitﬁsé n'est

pas accompagnée d'une augmentation d'hormone de croissance. Nous

savons que la hausse de la sécrétion d'hormone de croissance est
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reliée au sommeil et plus précisément‘au sommeil lent (Takahashi,
Kipnis et Daughaday, 1968; Parker, Sassin,.hace, Gotlin et
Rossman, 1969; Sassin, Parker, Mace, Gotlin et Johnson, 1959;.
Honda, Takahashi, Takahashi, Azurni,® Irie Sakuma, Tsushima et
Shizuma, 1969). Le taux d"hormone de croissance est donc plus
bas durant la jourhée sauf pour 1e§ enfants (Vigneri et D'Agata,
1971) qui, eux, ont un taux éleve continuei. Il est donc .
raisonnébie de prévoir que la division cellulaire retrouvée entre
midi et 15:00 heures ne sdi£ paé accompagnée d'une hausse de
productibn d'hormphe si lLa personne ne dort pas. La question

des siestes d'aprés-midi sera examinée plus loin, mais il est
intédressant de souligner ici que les enfants, alinsi que les
adultes dans ﬁlusieurs cultures prennent une sieste entre midi
et 15:00 heures. Si cette sieste représente un besoin, il se
-peut que ce soit gour la production d'hormone de croissance qui
accompagne la division cellulaire a cette périodé. Une autre
raison pesut expliquer pourquoi la division cellylaire entre midi
et 15 heures n'est pas accompagnée par une hausse de sécfétion

d' hormone de croissanpe. Les études sur le rythme diurne de la
concentration d'norﬁone de croissance dans le plasma chez les
enfants et les adolescents (Hunter et Rigal, 1966) et les

adultes (Hunter, Friend et Strong, 1966) ont démontré que la
sécrétion d'hormone de croissance était suppriméepar le repas du
midi. Il semble bien que plus le repas est copulent, plus la
séerétion est inhibée (Hunter et Rigal, 1966). En résumé, il sembile

- que la division cellulaire retrouvée entre midi et 15:00 heures
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ne soit pas accompagnée d'une hausse de sécrétion d'hormone de
croissance & cause de l'absence de sommeil ou du repas de midi
qui précede.

Ce repas de midi paurrait d'une certaine fagon, non pas
‘seulement inhiber mais, rémplacer la séerétion d'hormone de
croissance. En effet, les hormones de croissance fournissent a
1'organisme du carburant (“fuél") en mobilisant les dépots .
adipeux. Or les_aliments absorbés le midi fournissent‘é
1'organisme une-brévision exogene de "fuel" (Hgnter, Friend et
Strong; 1966). 'Si un plus grand besoin.de "fuel” est requis
(par exemple: pour la eroissance chez les enfants), une séecrétion
d'hormone de croissancé s'effectuera. Pour ce faire cependant,
comme nous l'avons vu, il faut que la parsonne ﬁorme. A ce
sujet, il est intéressant de constater que chez les enfants, chez
plusieurs personnes agées ainsi que certaines cultures font la
sieste durant la période de midi a 15:00 heures. Daﬁs une 2tude
sur les habitudes de sommeil chez les édtudiants collégiaux, Webb
(1975, p. 20)‘remarqua: “Aqross a two-week period; the amount of
napping was far greater than expected: No naps: 16%; 1-2 naps:
26%; 3-4 naps: 16%; 5 or more: 42%". Ce besoin de dormir
pourrait peut-&tre refléter un besoin dizazgﬁhe de croissance.

Si tel est lé cas, la période de midi & 15:00 heures devrait &tre
une période ou 1l'on trouverait une augmenta£ion de sommeil lent
a l'intéﬁieur du sommeil puisque le sommeil lent accompagne la
sécrétion d'hormone de croissance. De fait, dans une étude sur le

déplacement de la’ période de sommeil oll les sujets se couchéerent a

s
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08:00 heures, on peut voir une diminution progressive du stade 14
enfre 08:00 et 11:30 suivie d'une augmentation passagere entre

11:30 et 14:30 (Webb, 1971). Il est raisonnable de comclure que’

.cette augmentation transitoire du stade 4 correspondait & une

hausse de la sécrétion d'hormone de croissance puisque ces deux.
activités sont reliées de.prés. .

En résumé, la période de midi A 15: 00 heures est. caractérisée
par uﬁe baisse de performance (phéhoméne du “postlunch dip"), une
augmentation.tranéitoire de stage U ainsi gue par une hausse de
division cellulaire, une baisse de pression sanguine, et une
disponibilité de "fuel™" (soit par le repas, soit par le sommeil)
qui sont des caractéristiques communes 3 la période de minuit i
03:00 heures.

Cette similitude des phénoménes retrouvés dans la période de
minuit & 03:00 heures et celle de midi 2 15:00‘heurés permettent
de formuler 1l'hypothese que ces deux périodes sont la
manifestatioﬁ d'un mécanisme bipolai}e ultradien (MUB) de 12
heures. Ce mécanisme serait surtout perceptible par des
variations au niveau de la performance, au niveau physiologique

et au niveau de l'activité du sommeil lent. Les prochains

" paragraphes font état ces variation.

a) Performance:

On retrouve une baisse de performance entre minuit et 03:00
heures si le sujet reste éveillé. Cette baisse est aussi présente -

si l'on s'éveille plus particulierement depuis le sommeil lent.
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Si-le sujet est éveillé entre minuit et 03:00 ﬁeures} en plus de
connaitre un faible niveau de performance, il ressentira de la
confusion, de la désorientation et une améliorat;on lente. Cette
faible performance est aussi présente entre minuit et 03:00 heure
dans le milieu industriél. On retrouve une seconde baisse de - e
berformance durant la journée entre midi et 15:00 heures, peu

importe que le sujet ait pris un repas ou non.

.b) Physiologie:

On reuroude‘entre minuit et 03:00 heures une baisse du
‘niveau d'adrénaline, de testostérone et de pression sanguine. 'Oﬁ'
retrouve aussi une hausse du taux de division cellulaire
accompagnée d'une hausse de sécrétion d'hormone de croissanée si le
sujet dort.

De la méme fagon, une seconde baisse du niveau d'adrénaline
et de la pression sanguine se manifeste entre'midi et 15:00
heures. Cette période est aussi accompagnée d'une seconde hausse
du taux de division,cellulairé. On n'y retroﬁvefcependant pas
une hausse de la sécrétion d'hormone de croissance mais il sémblg;;

que cela soit du a l'effet inhibitoire du repas de midi.

.

Sommeil lent:

On retrouve un maximum de sommeil lent entre minuit et
05:00 heures dans des conditions normales. Moins de stade 4 a été
observé lorsque les sujets se couchaient a 07:00 heures ou a

15:00 heures compaﬁhtivement 3 leur heure normal de coucher



19

(i.e. 23:00 heures} (Webb, 1971)l' Enfin, il est intéressant de
noter.uné augmentation relative du stade 4 entre midi et 15:00
heures lorsque les sujets dorment durant la_journée.

Lé Similitude des phénomenes caractérisant la période de
ﬁinuit a 03:00 heures et celie de midi & 15:00 heures est
frappante et suggére, quant a ﬁous, que ces bériodeé font parties
d'un m2me mécanisme oﬁ sujétés 4 une méme influence biorythmique.

Voyons brievement quelles ont été les hypothéses proposées
afin d'expliquer ces caractéristiques de la périéde entre midi et
15:00 heures qui correspond a la période du début de la nuit.

Ainsi, Kleiy?an (1963) a proposé que les phénomeénes retrouvés
lors du "postlunch.di;h reflétaient la phase repos d'une
périodicité repos-activité de 90 minutes (BRAC).plus'ancienne
encore que'la%%ériodocité de 24 heures elle-méme. Selon Kieitﬁan,
le "postlunch dip" représenterait seulement une des phases de
Ltype repos retrouvée'lors'de la journée. Hockey et Colquhoun
(1972) ont proposé que la baisse de perfOpmance observée entre
midi et 15:00 heures pouvait représenter une ancienne période de
sommeil reflétant le patron d'activité néo-natal. Pour expliquer
les sommes d'apres-midi, Webb-:(1975, p. 21) se dehande: "How
natural is the uniphasic pattern under which we "typically"
operate and certainly assume to be the norm? ... in many
subtropical and tﬁopical regions the noonday siesta and
resultant biphasic pattern is‘the normative sleep pattern. In
;time free" environments in which subjec£$ are permitted "ad

libitum" schedules of sleep and waking, half the subjects



20

'displayed cléarly discernable nappatterng“. Dans .son
explication,‘Kleitman ne tient pas compte de 1'aspect bipolaire
des deux périodes. .Hbckey et Colquhoun ainsi que Webb en
tiennent compte mais d'ﬁne fégon géhérale. Ils considérent le‘
sommeil en bloc alors qﬁ'il semble que seulement un fragment du

sommeil (i.e., le sommeil lent) soit impliqué lors de ces deux

%

périodes.
En effet, de tous ces phénomenes, seul le sommeil lent

apparait comme une constanﬁe,'uhe activité sous-tendante associée
aux autres phénomeénes. Ainsi la période nocturne de minuit &
303:00 heurgs est un temps acrophasique pour le sommeil lent. La
baisse de performance provient d'un éveil du sommeiirlent ou de

la période ou le sommeil lent se produirait normalement si la
personne dormait. L'activité physiologique, au moins la séerétion
d{ﬁormone, est associé au sommeil lent. La période diurne de midi

-~

a 15:00 heures est, elle aussi, associée au sommeil lent mais de

fagon moins &vidente. C'est néanmoins dans cette période que 1l'on 1
retrouve une augmentation de stade 4. C'est dané cette période
que les gens s'endorment, qu'on retroﬁve la siéste de ceprtaines
~cultures et les sommes d'enfants. Ce besoin de sommeil,
peutfétre nécessaire 3 la séerétion d'hormone de croissance suivant
la mitase, pourpait de cette fagon expliquer lé baisse de
performance retrouvée lors.de cette période.

C'est dans cette perspective que Broughtoh semble avoir
proposé uné™explication plus compiéte. Apres avoir fait ﬁne

recension sur les variations biorythmiques de la conscience et

8
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des fonctions Q}UiOgiques,_il riota que la baisse de vigilance
retrouvée approximativemeﬁt vers 13:00 & 14:00 heures étéit
presqu' exactement a 180 degrés du niveau le plus bas de vigilance
‘nocturne située vers 01:00 & 03:00 heures. Sur cette base,
Broughton conclue "The findings considered together suggest the
persistence of a-bipolar 12-hour ultradian NREM sleep mechanism
for reduced vigilance, with nadirs usually occuring at these
time ... The postlunch dip might be considered a subharmonic of
the normal circadian distfibution of delta sleep" (1975, p.2é9).
Le mécanisme ultradien bipolaire (MUB} de 12 heures proposé
par Broughton semble &tre la meilleure fagon d'expliqﬁer les
phénomenes retrouvés entre minuit et 03:00 heures et . entre midi et
15:00 heures. De plus, l'explication fournie par Brouéhton est
" la seuie qui propose le sommeil delta (sommeil lent) comme élément
de base unissant la’phase nocturne (00:00 a 03:00) et la phase
diurne (12:00 & 15:00) dans un seul mécanisme. C'est dans cette

perspective que nous avons donc choisi d'étudier cette question.
q q .

Nous allons donc centrer notre analyse sur cette hypothése d'un

MUB.

LY

Dorénavant la période de minuit & 03:00 heures sera identifiée

par l'expression: phase nocturne; et celle de midi a 15:00 heure

par phase diurne. Ces deux phases, dans des conditions normales

(heures de coucher se situant aux alentours de minuit) sont
séparées par une période de temps de 12 heures.
L'hypothese de l'existence du MUB est bien sbr supportée par

la baisse de performance ef les diverses activités physiologiques

*
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retfouvées lors des deux phases méis c'est la présénce de sommeil
lent dans les deux‘phases qui fournit ltappui le plus
substantiel. Alors que la présence de sommeil lent du}ant la
pnase nocturne esﬁ‘un fait constamment observé en iaboratoire
dans des conditions normales, la détection de sommeil lent loré
de la phase diurne est une tache beaucoup plus délicate. En
effet, le sommeil lent est uhe activité sensible qui peut etre
affectée par un grand'nombre de variables telles ies drogues
(Kales, 1969), la psychopéthologie (Gresham, Agnew eﬁf%illiams,

1965), les désordres de sommeil (Broughton, 1968), 1'exercise.

(Backeland et Lasky, 19{3; Griffin et Trinder, 1978; Zloty,

Burdick et Adamson, 1973), le jelne (MacFadyen, Oswald et Lewis,
1973) et certaines conditions endocriniennes (Oswald, Dunleavy
et Srong, 1972; Kales, Heuser, Jacobson, Kales, Hanley, Zwerzig

et Paulson, 1967). Le sommeil lent (plus précisement le stade 4)

dépend aussi de 1'dge, du temps passé éveillé précédant le sommeil, de

la périqde durant le sommeiy et d'une influence circadienne {(Webb
et Agnew, 1971). -

Toutefois, dans certaines études, on a décelé du sommeil lent
dans la phase diurne du MUB. Ainsi, Hume et Mills (1977) en
faisant dormir leurs Sujets pour une premiere période de minuit a
04:00 heures puis pour une deuxieme période de 4 heures 2a
différents temps durant la journée, ont montré que le sommeil lent
revenait & son maximum durant 1'aprés-midi. Dans une autre
expérience, Webb (1971) trouva une augmentation passagere du

stade 4 dans la phase diurne du MUB lorsque les sujets dormaient
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7

durant la journée. Webb et Agnew (1971) notent‘cependant que
déterminer la possibilité d'une influence circadienne en déplacgant
la période de sommeil produit des résultats qui sont'inévitablement
confondus avec les changements dans la longueur du temps paSsé
‘eveilléd, Ainsi,jfaire coucher des sujets a midi pour vérifier la
présence de sommeil lent ne perberait pas l'existence du MUB
puisque le sommeil lént dépend largement de l'évei} précédant le
somﬁeii et que éette période aurait été artificiellement augmentie.
Nous aveons psnsé utiliser une fagon de vérifiér 1la présénce de
sommeil lent tout en minimisant la variable temps passé éveillé.
En effet, si un sujet se couchait normalement vers minuit et
pouvait demeﬁreﬁ endormi pendant 15 heures de suite (i.e.,
jusqu'a 3 heures p.m.),_nous serions en mesure de.{érifier si un

retour de sommeil leﬁt s'effectue dans la phase-diurqe.

Une rescension des tra#aux portant sur les longs dormeurs et
sur les périodes de sommeil prolongées ne permet pas de répondre &
cette question. En effet, les longs dormeurs de Harﬁmahn
(1970), ont bassé au moins.g heures couchés mais ne dormirent en
moyenne qu'un peu plus de 8 heures. Les sujeis de Verdone ’
(1968) dormaient en moyenne 9 heures et demie par nuit. Les
longs dormeurs de Webb et Agnew (1970) ne devaient passer.qu}un
minimum de 8 heures et demi endormi. Une nuit normale de
sommeil est généralemeqt constituée de 7 4 8 heures, seulement une

ou deux heures de moins que ces études. Dans les études sur le

sommeil prolongé, la période de sommeil n'était pas assez longue
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(Taub et Bérger, 1976) ou encore les enregistrements

électrophysiologiques n'ont pas été faits (Taub et Berger, 1969;

" Aschoff,Gereckeet Wever, 1967). D'autres études ont porté sur des

périodes de sommeil prolongées mais l'utilisation des résultatg
pour répondre a la question est limitée soit parce qu'il y avait
une privation totale de sommeil lors des nuits précédentes, soit

gqu'ili y a eu désychronisatioﬁ du cycle circadien normal (Chouvet,

Mouret, Coindre, Siffre et Jouvet, 1974).

Certaines recherches semblent démontrer qu'un retour de
sommeil lent dans un sommeil_pfolongée soit.possible. Ainéi Webb
(1977) remarque une réapparition de stade 3 et U4 dans ﬁne &tude
sur la termination natgrelle du sommeil oU certains sujets ont
dormi jusqu'i 12 heures et 46 minutes. Ce m®me phénoméne a été
observé avec une population plus agée (Webb, Campbell et Hendlin,
1981). Dans une racente étude, Wéitzman, Czeisler, Zimmerman et
Ronda (1980) ont observé, eux aussi, une féapparition de sommeil
lent apreés 12 & 16 heures de sommeil soutenu chez trois sujets
ayant établis un_cyclé veille-sommeil de plus de 37 heures.

Devant le manque de données concernant le retour proposé dans des
conditions de sommeil prolongé, une &tude a $té entreprise a
l'Université d'Ottawa par Gagnon et De Koninck (1981) (voir
appendice G): A partir d'un questionnaire sur les habitudes de
sommeil, huit sujets ont 4té sélectionnés pour leur capacité
d'allonger leur période de sommeil. De ces huit sujets, six ont
dtéd capables de dormir pendant 15 heures consécutives commengant

leur sommeil vers minuit. Chez ces sujets, on remarqua une
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réappaéition‘de sommeil 1en£ apres 12 heures de sommeil (i.e.,
ﬁaﬂs la phase diurne). Ce retoﬁr‘de sommeil lent dans la phase
diurne ne peut pas 8tre expliqué en terme de temps passé éveillé
précédant le gommeil et ne suit pas la notion gue le stade 4
diminue avec la longueuf du temps passée endormie.

En fait 1l'influence des variables "temps éveillé précddant le’
sommeil™ et "période de temps durant le sommeil"™ de Webb et Agnew
(19%1) pour des sujets se couchant normalement veérs minuit

_Semblent présentesde minuit jusqu'a midi (i.e., pour les premiers
l2Ineures). Le retour de éommeil lent est cependant indépendant
de ces variables, Il semble pluﬁbt que ce retour de sommeil
lent. s''explique mieux par le mécanisme ultradien bipolaire a
phases nocturne et diurne. Il confirme le lien proposé plus tot
entre le "postlunch dip" et l'activité physioleogique de type
ﬁitotiqué et hormonal et semble concrétiser 1'existence du EUB.

Une ombre & ce tableau demeure cependant. On peut voir
dans le MUB que la phase nocturné.est separée de la phase diurne
par un intervalle de i2 heures., Nous ne savons pas, cependant,
‘81 l'emplacement temporei des phases est fixe ou variable; ou
comme le résume bien Broughton (1975; b. 229)£ "To what extent
the precise temporal location of these human nadirs are
genetically controlled, are related to the dark/light cyple3 or
are modifiable by shift work in a fixed geographic'loéation is
an issue worth exploring",

La présente recherche porte précisément sur cette question.

Dans un premier temps, nous tenterons de confirmer le phénomeéne
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de retour de sommeil lent apnésf{é heures cpnsécutives de sommeil.
dans la condition habituelle ou le sujet se couche vers minuit.
Dans un deuxiéme temps, on tentera de déterminer si le mécanisme
ultrédien bipolaire est de nature fixe ou de nature variable.

De fag¢on générale, lé questiop que l'on se pose est la
suivénte: le retour de sommeil i'pt est-il restreint ? la péfiode
du "postlunch dip" ou dépend-t-il de 1'heure de coucher? S8i le
Eetour de sommeil lent est restreint au “p&stlunch dip", on
pouﬁra parler du MUB comme étant un mécanisme fixe. S8i, par
cbntre, le retour de sommeil lent dépend de 1'heure de coucher,
on périera d'un mécanisme variable. Formulés en termes plus

strictes, ces types peuvent etre définis ainsi:

Type fixe: le retour du sommeil lent s'effectue toujours dans

la phase diurne (entre midi et 15:00 heures).

Type variable: le retour du sommeil lent ne s'effectue pas dans

la phase diurne mais apparait environ 12 heures apres l'heure de

coucher.,

Si le MUB est de nature fixe, peu importe que la phase
nocturne ait lieu & l'heure habituelle ou soit déphasée de 4

heures, le retour de sommeil lent s'effectuera dans la phase

diurne habituelle, c'est & dire entre midi et 15:00 heures.

Si le MUB est variable, un dépnasement de U4 heures du

couchéP entrainerait une phase diurne 4 heures plus tard. Il se



peut également que le mécanisme ultradien bipolaire ‘soit de type
variable mais que l'organisme nécesgite quelques jours
d'habituation avant que le déplacement de la phase diurne ne
s'accomplisge.

Nous disposons de peu d'indices nous permettant de prédire
de quelle type sera le MUB.. Sauf celle effectuée & l'Universits
d'Ottawa (Gagnon et De Koninck, 1981), il ne semble pas exister
de rechercnes ol dans des conditions normales, les sujets
dormirent 15 heures cgnsécutives. Certaines observations
provenant de rec@erches touchant le MUB suggeérent que la nature‘
du MUB est de t&pé'ralativement fixe. D'autres, par contre, ont
démontré que certains types de rythmes biologiques pouvaient etre
resynchronisés ou déphasés, dénc de type variable. Cette dernikre
possibilite demande souvent un certain temps d'ajustement &
l'organisme. Les prochains paragraphes donnent un bref apergu de
ces observations.

Premiéremént, a peu pres tous les“humains suivent le éycle
noirceur-lumiére. On sait que la moyenne d'heure de soﬁmeil est
d'environ 7 & 8 heures par nuit. Une heﬁre de coucher moyenne
Se situant vers 23:00 heures plus,ou.moihs 30 minutes semble
refléter un patron de sommeil normal chez 1'adulte. Cette heure
de coucher moyenne correspond avec l'acrophase de sommeil lent
retrouvé lors de'ia phase nocturne (entre minuit et 03:00
neures). Meéme si l'on peut déplacer le sommeil lent en chéngeant
l'heure de coucher, les pﬁénoménes de baisse de perfobmances sont

encore présents entre minuit et 03:00 heures autant en
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laboratoire (Fort et Mills, 1972)_qﬁ'en milieu industriel.
(ﬁrowne, 1949) ou lors d‘'une privation'totale'de sommeil pour 3
journées (Froberg et Levi, unpublished data in Conroy et Millsﬁ
1970). Il semble aussi que le stade 4 soit i son maximum '
lorsque les sujets se couchent a 23:00 heures. En effet, Webb

et Agnew (1971) rapportent avoir retrouvé plus de stade U4

_lorsque les sujets se couéhaient a 23:00 heures comparativement

a2 7:00 heures ou 15:00 neures. Les -études sur le déplacement du

sommeil, principalement'en milieu industriel, ont démontré 1la
rigidité du cycle sommeil-veille et de ce fait la nature fixe des
phases nocturne et diurne du MUB. M&me si 1'homme peut
s'adapter au travail de nuit et dormir de jours, son corps.
&prouve beaucoup plus de difficulté & s'ajuster (Luce, 1971).
Ainsi, méme aprées 4 semaines de travail de nuit, Teleki (1943)
trouva qu'aucun des sujets n'avait inversé complétement son
rythme de température. L'homme semble &tre capable de s'ajuster
aux changements apres une longﬁe période de temps mais le fait
qu'il se réajuste immédiatement lorsqu'il retourhe a des
conditions normales porta Luce (1971, p. 78) a conclure: "This
instantanecus return to a habitual schedule seemed to imply that
habits are deeply preprogrammed into our neuro-endocrine
systems, and are not easy to change".

La plupart des observations précédentes indiquent une
certaine rigidité des rythmes biologiques. Elles laissent
cependant entrevoir la possibilité d'un ajustemént avec le temps.

Les édtudes sur les rythmes biologiques dans des conditions ou la
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modalité circadienﬁe n'eét pas respectée : "shift-work" (dswald,
1974), décalage horaire causé par les voyages (Klein, Wegmann et
Hunt, 1972) et les expér;ences sans notions de temps réel (Lewis
et Ldbian, 1957) ont démontré que les rythmes biologiqueé
finissent éventuellement par s'ajuster & un nouvel horaire. Il
semble donc, comme le mentiénng Oswald (1974, p. 12) que "(the)
Bodily activity is more important than the alternation of light
. and dark in determining these (biological) rhythms..."

L'expérience qui sera présente igi pefmettra justement de
voir si le MUB est de nature fixe comme le supportent les
bremiéres observations ou de nature variable comme le supportent
les dernieres. En déplagant la phase nocturne, nous serons en
mesurekde répondre a cette question en observant ce qui se
produit a4 la phase diurne. -

A cette fin, trois blocs {experiences) distincfs sont
nécessaires. Lors d'un premier bloec, 10 sujets passeront trois
nuits consécutives en laboratoire: une nuit d'adaptation, une
nuit normale et une nuit prolﬁngée. L‘héure de boucher pour les
trois nuits ;e situera a minhit tandis que l'heure de lever se
situera entre 07:00 et 08:00 heures pour les deux premieres
nuits et a 15:00 heures pour la nuit prolongée. Le bloc I
permettra donc'de confirmer le retour du sommeil lent dans la
période du postlunch dip tel qu'observé lors de l'étude préliminaire
(Gagnon et De Konindk, 1981);

Au)bloc II, ces 10 sujets reviendront en laboratoire pour

deux nuits consécutives, La premiére sera une nuit normale
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(coucher: minuit, lever: 07:00 a 08:00 heures) et la deuxidme

L3

sera une nuit prolongée avec heure de coucher déphasée soudainement

-

3 04:00 heures et lever 15:00 heures plus tard a 19:00 heures.

Si le retour du sommeil lent continue de s'éffegtuer dans la
période allant de midil 4 15:00 heures, cela supportera la notion
que le mécanisme ultradien bipolaire régissant le sommeil lent est
de type fixe. Au contraire, si le retour stéffectue entre 16:00
et 19:00 heures (i.e., 12 heures aprés la premiére apparition),

on parlera alors d'une nature variable.

I1 se peut que le MUB soit de nature variable mais qgue
1'organisme nécessite quelques nuits d'habituationavant que le
déphasement de la phase nocturne n'entraine un déphasgment de la
phase diurne. Le bloc III pourra répondre a cette question. Ce
bloc comprendra 4 nuiﬁé consécutives en laboratoire avec heure de
coucner & OY4:00 heures et lever entre 11:00 heures et midi pour
les trois premigres nuits suivies d'une nuit prolongée avec
coucher encore a 04:00 heurés mais avecg lever 15 heures plus
tard a 19:00 heures. Les Sujefs auront done ¥4 nuits pour
s'habituer a leur nouvel hoﬁairé; Si le retour de sommeil lent
continue de s'effectuer dans la période du postlunch dip malgre le
temps accordé pour l'nabltuatlon, on parlera alors avec certltude
d'un mécanisme de type fixe. Si, par contre, le temps accordé
pour l'habituagion qéphase compléetement le retourvde sommeil lent
i2 neures plus loin (i.e., entre 16:00 et 19:00 heures), on
parléra alors du mécanisme comme dtant de nature variable mais

nécessitant un certain temps avant que l'organisme ne se réajuste.

-~



CHAPITRE II

SCHEME DE RERCHERCHE

Sujets:

Au-aceld de 450 étudiants ont rehpli un questionnaire sur
leurs nabitudes de sommeil durant les jours de semaines, iE .
weekend ainsi que sur leur plus'longue nuit de sommeil (voir
Appendice A). Ce questionnaire cherchait principalement 2
identifier les sujeps capables de dormir a L'occasion pour au
moins 12 heures consécutives (minimum). Les étudiants remplissant
les critéres suivants: neure de coucher normal aux alentours de
minuit, nuit normale de 7 & 9 heures, capable de qormir un -
minimum de 12 heures & l'occasion, facilité & se rendormir apres
un éveil durant la nuit, ont été retenus. " De' ces étudiants, 20 ont
€té choisis et divisés en deux groupes de dix sujets chacun.

Grouée A

‘Ce groupe était composé ae 10 sujets, 8 de sexe féminin e£ 2

de sexe masculin. L'dge des sujets du~grdupe A variait entre 18

et 20 ans -avec une moyenne de 18.8 ans.

Groupe B
Ce groupe était composé de 10 sujets, 6 de sexe féminin et 4

de sexe masculin. L'adge des sujets du groupe B variait entre 17
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et 22 ans avec une moyenne de 19.4 ans,

Le tableau 1 donne les résultats'des deux groupes pour
éhacune des questioné du questionnaire. Aucune différence
significative n'est retrouvée entre les deux groupes sur chacune
des caractéristiques. 'bd remarque également que tous les membres
des deux éroupes ont une nuit d'au moins 10 heures la plupart
des weékends et ‘qu'ils ont tous de la facilité 2 se rendormir
s'ils‘s'éveillent éurant la nuit. Aucun des sujets ne prenait de
médicamment ou de somnifére. Un contrdle relatif au cyecle

o Ld I . N . rd - - r >, ”~ . , ’ Y
menstruel a été établi pour les sujets féminins. La rémuneration etait

de dix dollars pour chaque nuit passée en laboratoire.

[

Procédure

L'expérimentateur contacta chaque sujet par téléphone et
l'informa de la date é.laquelle il devait venir coucher en .
laboratoire., On demanda aux sujets de ne pas prendre de.drogue
soporifique ou stimulante duranﬁ l'expérience cessant d'en
prendre au moins trois journées avant la nuit d'adaptation. De
plus les sujets étaient requis de ne prendre de café, thé ou
d*alcool apres 18 heures chaque soir de-l'expérience.

Chaque sujet était informé des conditions de 1l'expérience et
tous ont rempli une formule de conseptement (voir Appendice B).

Les procédﬁres générales pour les sujets étaient les suivantes:
chaque sujet arrivait au laboratoire vers 23:00 heures. Deux
sujets pouvaient &tre accomodés par nuit. Les deux sujets

appartenaient toujours au méme groupe afin de minimiser les
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quleau 1
daractérigtiqués et habitﬁﬁes de sommeil des Sujets
groupe A groupe B
. écart écart
' moyenne type moyenne type p’
Age ' 18.8 0.91 19.4- 1.43 0.28
Heure de coucher 23.7 0.58 23.9 1.17 0.72
Temps pour s'endormir 13.0 9.27 20.3 10.77 0.12
Heure de lever 8.2 1.65 8.3 1.65 0.84
Nombre d'&veil par nuit 0.2 0.42 0.5 0.16 0.17
Plus longue nuit 15.7 3.35 14.7 3.65 0.53
ouil non opi non

Ont une nuit d'au .
moins 10 heures la 100% 0% 100% 0%
plupart des weekends
Ont de la facilité
d se rendormir - 100% 0% 100% 0%

aprés un 8veil
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possibilités d'interférence lors du coucher et du lever. Le sujet
enfilait ses v&tements de nuit puis les électrodes étaient
appliqﬁées. Avant,. chaque coucher, le sujet remplissait un
questionnaire sur son humeur. A la deuxiéﬁe nuit, il |
remplissait en plus le E.P.I. Chéqug matin, une fois le sujet
levé, il remplissait une fois de plus le questionnaire d'humeur
ainsi qu'un questionnaire sur 1'appréciation du sommeil-en
laboratoire puis les électrodes étaient enlevées. Apréé la-nuit
d'adaptation, l'expérimentateur donnait au sujet un MMPI qufil
devait compléter avant la fin de 1'expérience.

L'expérience était divisée en trois blocs. Les sujets du

groupe A ont participé aux blocs I et II, et les sujets du groupe

B au bloc III.

BLOC I

Le bloc I était composé .de trois nuits consécutives en
laboratoire. La premiére nuit était considérée comme une nuit
d'adaptation et la seconde comme nuit'ngrdale. Lors de ces deux
nuits, les sujets se couchaient @ minuit et pouvatent dormir de
7 % 8 heures. Une nuit prolongée de 15 heures avec heure de

coucher i minuit suivait les deux premigéres nuits. La figure I

decrit graphiquement ces conditions,
' L]

BLOC II
" Les sujets du bloc I revenaient coucher en laboratoire

‘Laprés un minimum de quatre nuits. d'intervalle pour deux autres

L i
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Enregistrement du sommeil
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=2

nuits consécutives. Durgnt 1'intervaile de temps entre les deux
blocs, les sujets devaient se coucher vers minuit et se lever

vers 7 4 8 heures le matin en autant qué possible. Le bloe II
était constitué d'une nuit normale avec heure de coucher 3 minuit
et lever entre 07:00 et 08:00 heures le matin suivie d'une nuit
prolongée avec heure de coucher déphasée a 04:00 heures et lever a

19:00 heures pour un total de 15 heures.

BLOC III

Le bloc III était constitué de guatre nuits consécutives avec
heure de couéner A 04:00 heures. La premikre nuit &tait
considérée comme une nuit d'adaptation, la seconde et la
troisieme comme des nuits normales. Lors de ées trois nuits,
les sujets se couchaient a 04:00 heures et pouvaient dormir

jusqu'entre 11:00 heures a midi. Une nuit prolongée de 15 helres

avec heure de coucher encore & 04:00 heures et lever cette fois

~

a 19:00 suivait.

P

Y

L'enregistrement du sommeil débutait a la fermeture des
lumigres pour se poursuivre pendant toute la nuit jusqu'a ce
v .
qu'il y ait au moins sept heures d'enregistrement pour les nuits
normaies et quinze heures pour les nuits prolongées.
L'expérimentateur et le sujet pouvaient entrer en communication

par interphone en tout temps durant la nuit.

Les activités EEG, EOG et EMG ont été enregistrées par un
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électroencéphalographe a neuf canaux de marque Nihon-Kohden. Les
recommandations du manuel de standardisation de Rechfschaffen et.
Kales {1968) ont été appliquées pour l'emplacement des électrodes,
la détermination des bandes de fréquence (filtre passe-haute et
passe-basse) et l'amplification des signaux. La vitesse du
papier d*enregistrement de }'électroencéphalographe était de 1.5
cm/s?c. Les électrodés utilisées étaient & disque plat en argent

pur de marque Grass E 45 a 1'exception des électrodes i

disque-soucoupe en or pur de mafque ESGH qui étaient fixées sur le

cuir chevelu.

_Le tracé de l'activité EEG était dérivé de la position CU/A1 et
de C3/A1 en cas de malfonctionnement de la premigre position.
Lé tracé de 1l'activité EOG provenait de la position E2/A1
(légerement inférieur & la commissure latérale de 1'oeil droit) et
de la position E1/A1 (légérement supérieur & la commissure de
1l'oeil gauche). Le tracé de l'activité EMG était dérivée d'électrodes
placées sous le menton. La résistance entre les deux électrodes
accouplées devait etre inférieure a 5,000 ohms au début de
l'enregistremgnt. Afin de s'assurer qﬁ'une apparition de
sommeil lent contenait du stade 3 et du stade 4, le début de 1a
premiere apparition et du retour étaient calculés & partir‘de
1'instant ol le sujet émettait des ondes de stade 4 bien que les
ondes précédentes du stade 3 'scient incluses.

Chaque sujetvdormait dans un lit S3imple ordinaire d'eﬁviron

39 pouces de ;arge et de 72 pouces de long. Il - -pouvait disposeﬁ

a son choix d'un ou deux oreillers ainsi que de draps et
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couvertures. La température était maintenue constante aux

alentours de 20°C.

'Mesures psychologiques

Différentes mesures psychologiques ont été prises sur les
sujets. Ces mesures comprennent une test d'humeur, un test
d'appréciation du sommeil et deux inveqtaires de la personalité.

Une description de ces test est donnée.

Mesure de 1'humeur:

La version modifide (De Koninck et Koulack, 1975) de
1'échelle d'Humeur de Nowlis (1966) a été administrée au coucher et
au lever pour chague nuif passée en laboratoire. Cette échelle
qui apparait‘en appendice C comprent 24 adjectifs auxquels un
sujet peut assigner un des scores suivants: 0, 1, 2, 3. Les
adjectifs sont regroupés sous huit sous-échelles de trois
adjectifs et le score de chacune des sous-échelles peut varier
entre 0 et 9. . Le test était adminiétré apres la pose des
électrodes au coucher et avant 1tenlévement -des électroaes au

lever.

Mesure de l'appréciation du sommeil

Ce questionnaire qui apparait en appendice D contienﬁ six
questions se rapportant 3 la qualité du sommeil et deux questions
de nature informative. Un maximum de cinq points peut etre

ebtenu pour chacune des questions se rapportant a la qualité du

N
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sommeil. Le questionnaire couvre le degré d'agitation, la
"forme" au matin, le nombre d'éveil, le confort, la qualité du

sommeil ainsi que le niveau de difficulté vis-a-vis

- 1l'endormissement.

Inventaire multiphasique de la personnalité (MMPI):

La version frangaise du MMPI'adaptée par Jean-Marc Cheyrier
(1963) a été administrée aux sujets durant 1'expérience (appendice
E). Ce test cghprend 566 questions qui produisent quatre
échelles de validité et dix échelles représentant différents traits

de personnalité,

Inventaire de la personalitd d'Eysenck (EPI):

La version frangaise du EPI adaﬁtée par Les Editions du
Centre de Psychologie Appliquée de Péris a &té administrée aux
sujets avant le coucher de la seconde nuit en laboratoire
(appgndfﬁé'F).,.Ce test comprend 56 questions qui produisent une
écheliérd; validité et deux échelles de personna;ité: l'extraversion

et le névrotisme. Ce test était administré avant la pose des

électrodes.

Fidélite des mesures physiologiques:

Pour déterminer la fidélité inter-juge des mesures

‘pnysioiogiques du sommeil, 10 nuits prolongées ont été codées puis

coiLées a nouveau par un deuxidme juge n'étant pas au courant du

but de 1l'expérience. Les coéfficients de corrélations de Pearson
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entre les scores globaux obteﬁus pour chaque nuit par ce juge et
ceux de l'auteﬁr ont é&té calculés pour chacune des mesures. )

. Les coéfficients de corrélation de Pedrson entre les scores .
globaux obtenus pour chaque nuit prolongée divisée en trente
segments de 30 minutes par ce juge et ceux de 1l'auteur ont
également &té calculés ﬁaur chacune des mesures. Le tableau 2 donne

les coéfficients de fidélité pour chacune des mesures

pnysioclogiques pour les nuits totales et les nuits divisées en

segments de 30 minutes (voir appendice M pour plus de détails).

Analyse statistique

Le degré de signification de la différence entre les valeurs
moyennes pour les mesures du questionnaire sur les habitudes de
sommeil, les échelles du MMPI et les dchelles du EPI a été évalué par
le test t bilatéral pour mesures indépendantes.

Le degré de signification de la différence entre les valeurs
moyennes pour les sous-échelles de 1'Echelle d'humeur, les
mesureg“de 1'appréciation du sommeil en laboratbibe ainsi que les
mesure;‘prsiologiques a é6té évaluée par le test t pour mesures
pairées lorsque la différence recherchie s'effectuait entre les

nuits ou entre les couchers et les levers pour le bloc I et pour

le bloc II respectivement, par une analyse de variance pour

mesures répétées pour le bloc III et par une analyse de variance .

unidirectionnelle lorsque la différence recherchée s'effectuait

entre les blocs.

Une analyse de tendance (Kirk, 1968) a également été utilisée
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Cogéfficients de fidelité (r de Pearson)
inter-juge des mesures physiologiques du sommeil

nuit totale segment de 30 minutes

Latence de sommeil .93 ,
Latence du pfémier REM .87
Stade W | .96 .98
Stade I .86 .83
Stade II .94 .94
Stade REM .89 .87
Stade III .89 .86
Stade IV .92 .91
Mouvement du corps :
{BM) .91 .92
PEriode de mouvement )
(MT) .93 .93




pour examiner la distribution du sommeil lent lors de chacune
des nuits prolongées divisées en segments de 90 minutes. L'ap-

pendice N résume les divers tests utilisés.,
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CHAPITRE IV

RESULTATS
Ce chapitre présente et compare les groupes A et B sur les
diverses mesures psychologiques puls donne une compte-rendu

détaillé et comparatif des résultats obtenus dans chacun des blocs.

Groupes A gt B

Les résultats des données psychologiques obtenues par le MMPI
et le EPl gpparaissent au tableau 3. Les valeurs moyénnes de
chaque échelle ainsi que.les écart-types sont donnés.

Sur les 13 échelles du MMPI, on peut conétater que leé
groupes A et B ne différent significativement que sur l'échellé Pd
(A:25.6, B:21.8; p:.03). On ne retrouve pas de différences

significatives entre les deux groupes sur les trois échelles du

EPI.

BLOC I

Les résultats du questionnaire sur l'indice d'appréciation du
sommeil pour la nuit normale et la nuit prolongée sont fournis au
tableau 4.

La forme au matin de la nuit normale a été évaluée de fagon
significativement supdrieure a la nuit prolongée (p:a;ou).-

L'échelle d'appréciation subjective "éveil durant la nuit" démontre

~un taux d'éveil significativement plus élevé lors de la nuit

I
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prolongée (p: .03). On ne retrouve pas de différences
significatives en?re 1a nuit normale et la nuit prolongée pour la
. qualité du sommeil, le degré d'agitation, le confort du lit et la
difficulté a s'endormir. .

Le tableau 5 donne la valeur moyenne de chacune des échelles
du test d'humeur au coucher et au leﬁer pour la nuit normale et
la nuig proléngée. Aucune différence significative entre la nuit
normale et la nuit prolongée tant au coucher qu'au lever n'a_été
observée. Un test t bilatéral a été effectué sur les scores de
i'humeur entre le coucher et le lever a la nuit normale et a la
nuit prolonéée. Le tableau 6 donne la valeur moyetfine dés scores
pour chacune des nuits. Encpre une fois, aucune différence
d'humeur entre le coucher et le lever n'atteint un niveau de

signification d'au moins p:.05.

Mesures électrophysiologiques

Le tableau 7 donne la valeur moyenne du temps passé dans
chaque stade pour les premiéres sept heures de la nuit normale
et les premigres sept heures de la nuit prolongée. .
On ne retrouve aucune différence significative sur les

mesures électrophysiologiques entre les ptemiéres sept heures de

la nuit normale et de la nuit prolongée.

Nuit prolbngée {(coucher: minuit)

Le tableau 8 donne un appergu descriptif du nombre d'éveils

et du temps passé éveillé et endormi pour chacun des sujets lors de




Tableau 5

Scores au coucher et au lever sur les

-

sous-&chelles de 1'Echelle d'Humeur pour la nuit

normale et prolong&e lors du Bloc I
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nuit normale
moyenne

nuit pfolongé

moyenne

Coucher

Aggressivité
Anxieté
Hilarité
Affection
Dépression
M&fiance
Quidtude
Détachement

- Lever

Aggressivité
Anxieté
Hilarité
Affection
Dépression
Méfiance
Quiétude
Détachement
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* Aucune valeur de t n'est significative.

V4



, Tableau 6
o Scores hu coucher et au lever sur les
-gsous-&chelles de 1'Echelle d'Humeur pour la nuit
normale. et prolongée lors du bldéc I

T ; Coucher . Lever

‘ ‘ moyenne moyernne
Nuit ‘normale _ N
Aggressivité 0.0 0.2 0.6
Anxieté& 0.0 0.0 0.0
Hilarité, 5.9 4.6 0.2
Affection 5.5 4.4 0.3
Dépression 0.1 0.0 0.3
Méfiance ° 0.6 0.3 0.7
Qui&tude 7.8 7.8 0.0
Détachement i.0 0.7 0.3

Nuit .prolongée.

Aggressivité
Anxief&
Hilarité
Affection
Dépression
Méfiance
Qui&tude
D&tachement

compooaUnoo
oo oONMUMOO
L - » » L L] L ] -

WNOoOOONOO

OB WWOoO

OCOOHOOCOO
WNONAWOO

[ . .
* Aucune valeur de t n'est significative,
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‘Tableau 8

Nombre d'éveils et temps passé Eéveillé et
endormi lors de la nuit prolongée (Bloc .I)

f%'
nombre temps ‘ temps temps total
d'éveils éveillé endormi au lit
(min.) . (min.) . {min.)
Sujets
1. 1 | 18 882 900
2. 3 ‘ 113 787 900
3. 2 80 820 900
4. 2 155 745 900
5. 7 108 792 900
6. 4 138 762 900
7. 4 159 741 900
8. ‘1 5 163 737 900
9. : 9 113 ‘ 787 900
10. 2 79 821 900
Moyenne 3.9 112.6 787.4 900

Ecart type 2.51 45,09 45.09 0
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la nuit prolongée. On constéte que les sujets se sont &veillés en
moyenne 3.9 fois durant la nuit prolongse. Sur les 900 minutes
passées auslit, en moyenne 112.6 minutes ont été passéeé édveillés et
787.4 endormies. Lorsqu'on soustrait du temps total passé

éveillée le temps d‘endormissement,loﬁ obtient un temps total

moyen &veilld apres l'endormissement égal a 101 minutes.

Le tableau 9 présente le temps moyen en minutes passé dans la
nuit de 15 neures divisée en unités de 3 heures pour éhaque meéure
élecﬁrophysiologique. Une analyse plus”détaillée des dbnnés du
tableau 9 démontre que:

La distributidn du stade W prend la forme d'un "U"
démontrant ﬁne tendgnqe a passer plus de temps dans le stade W au
début et surtout A la fin de la nuit prolongée. L'appendice H
donne les valeurs de p pour les différences entre chaque unité
pour le stade W. On peut y voir que ltunité 12-15 contiént
significativement plus de stade W que toutes autre unités
(p<.01). |

La distribution du temps passé dans le stade I fluctue avec
les unités. Selon l'Appendice H, on ne retrouve pas de différence
significative entre les unités 00;03, 03-06, et 06-09. On
retrouve significativement plus de stade I dans l'unité 09-12 que
dans leé unités"00—03, 03-06 et 06-09 (p<.02; p<.01; p<.05). On
retrouve ééalement significativement plus de stade I dans l;unité
12-15 que dans l'unité 03-06 (p<.01).

La distribution dp temps passe dans le stade REM prend la

forme d'un"U"inversé. En gffet, le temps passé dans le stade REM
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Tableau 9*

Temps moyens en minutes pour les stades et
scores moyen$ pour les mesures &lectrophy-
siologiques divisé&s en unité de 3 heures
pour la nuit prolongée du bloc I

unités de 3 heures

00-03  03-06  06-09  09-12  12-15
(1) (2) (3) (4) (5)
stade W 11.2 0.1 1.0 23.1 66.6 :
stade I . 4.6 1.5 5.3 10.1 7.2
Stade REM 16.7 42.7 69.6 45.0 27.7
Stade II 69.1  119.1 93.5  100.2 67.6
Stade III 24.8 10.2 7.2 1.3 6.1
stade IV  53.3 6.2 2.0 0.1 10.8
M.T. 8.6  10.7 0.0 8.8 10.1
B.M. 13.0 14.0 15.8 20.1 29.5
S.8. 16.3 9.3 10.3 11.5 12.0

* ce tableau. est accompagné de 1l'appendice H

L 3
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augmente graduellement de l1'unité 00-03 pour atteindre un plateau
a2 1'unité 06-09 puis diminue graduellement Jusqu'a 1'unité 12-15.
L'unité'06709 contient significativement plus de stade REM que
toutes les autres unités (p<.01).

‘La distribution du stade II varie durant la nuit,
atteignant des valeurs basses au début et & la fin de la nuit.

La distribution du stade II démontre une légére baisse & l'unité
06-09, la ou le stade RE@ est a son maximum. L'appendice H
donne les valeurs de p des différences entre les unites.

La distribution du temps passé éans les stades III et IV
révele une baisse constante de 1'unité 00-03 & 1'unité 09-12 avee
une augmentation pour les deux stades dans l'unité 12-15. Les
détails fournis & lt'appendice H conf}rment que ce retour de
sommeil lent est significatif & .05 pour le stade III et .01
pour'le stade 1IV. -

Le nombre de MT (Movement time) demeure relativement
constant tout au long de la nuit prolongée. L'Apppendiée H

¥y o

démontre qu'aucune des différences dans le nombre de MT a travers
. ‘ .
les unités n'est significative,.

Le nombre de BM (Body Movement) augmente graduellement de

-l'unite 00-03 a 1l'unité 12-15.. L'appendice H démontre un plus

grand nombre de BM a 1'unité 12-15 qu'aux unités 00-03, 03-06 et
06-09 (p<.01; p<.01 et p<.02).

La distribution du nombre de S3 (Stage Shift) au cours de

la nuit fluctue avec les unités.

A l'appendice H, on peut constater qu'il y a eu
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-significativement plus de SS &.1'unité 00-03 qu'aux unités 03-06,
0b—09, 09-12 et 12-15 (p< 01).

Comme il a &té mentionne auparavant un retour significatif
de sommeil lent a &té enregistré entre midi et 15:00 heures lors
de la nuit prolongée avec heure de coucher i minuit. Le tableau
10 fésume les caractéristiques de la distribution du sommeil lent
du bloec I ét la figure_2 en fournit une illustration. On
remarque en premier que le retour de sommeil lent est présent
cnez 8 des 10 sujets. On retrouve en moyenne la premiére
appérition de sommeil lent au début de la nuit & minuit et 29
minutes. Le retouﬁ de sommeil lent & l'unité 12;15 sé situe en
moyenne a2 13 heures et 3 minutes. soit 12 heures et 32 minutes
apres la premikre apparition de sommeil lent au début de la nuit.
‘Ce retour de sommeil lent ne semble pas 2tre causé par la hausse
de temps passé éveillé retrouvé & l'unifé 09-12 et & 1l'unité 12-15
puisqu'on retr2uve uné corrélation négative entre le sommeil lent
et le temps passé dans le stade W. Cette corrélation demeure
d'ailleurs négative méme lorsqu'on utilise dans le calcul de
corrélation que les sujets ayant démontrés un reboﬁr de sommeil
lent.

Des analyses ont &té faites sur les stades 3 et 4 additionnés
ensemble (sommeil lent). La figure 3 donne la distribution du
sommeil lent du blog I par segments de 30 ﬁinutes. La
vériabilité inter-sujets dgs patrons de sommeil lent suggere une.

analyse du retour de sommeil lent en terme de sommet { peak)

* ayant comme base l'étendue de la variabilité des temps de retour
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Tableau 10
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Caractéristiques de la distribution du
sommeil lent pour le bloc I

nb. de sujets démontrant un
retour de sommeil lent:

heure moyenne de la premiére
apparition de sommeil
lent au début de la nuit:

heure moyenne du retour de
sommeil lent:

différence de témps entre la
premiére phase du sommeil
lent et son retour:

corrélation.entre le sommeil
lent et le stade W pour
l1'unité 12-15-:

corrélation entre le sommeil
lent et le stade W pour
les unités 09-12 et 12-15
mises ensemble:

8 sur 10

00:29 7.12

1+

13:03 + 47.04
12 heures 32 minutes

r= -.69 (10/10)
r= =.33 ( 8/10)

r= ~.43 (10/10)
--33 ( 8/10)

[}

-, B



hours of sleep

Part I.

. FIG. 2. Sleep patterns:
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de sommeil lent des 8 sujets. Le retour du sommeil lent s'étend
donc de midi & 15:00 heures. On retrouve significativement plus
de sommeil lent dans cette périocde que dans la période allant de

09:00 heures & midi (p<.001). ‘

Analyse de tendance

Une analyse de tendance a étéd faite sur la distribution du'
sommeil lent péndant la nuit prolongée. L'analyse a été effectuée a
partir de segments de 90 minutes. Ce genre d'analyse permet
d'évéluer 1a nature de la relation entre le sommeil lent (taux de
sommeil lent par unité de 90 minutes) et les périodes de temps de
la nuit prolongée (10 périodes de 90 minutes). Le.modéle utilisé
permet une analyse polynomiale du cinquiéme ordre (linéaire,
quadratique, cubique, quartiqu: et quintique). L'appendice K
donne une illustration de ces 5 types de relations. |

Le tableau 11 résume les résultats de l'analyse de tendance
polynomiale. On constate que 1a somme des carrés des composantes
de la tendance égale 16,831 (100% de la'vaviance inter-segment) .
De cette variation, 7,865 ou 47% est expliquée par le terme
quadratique; 7,653 ou U45F par le terme linéaire et 823 ou 4% par.
le terme cubique. Seul l'apéort de ces 3 termes est
"significatif (quadratique: .001; lindaire: .001 et cubique:
.004). Les termes quadratique, linédaire et cubique expliquent
donc ensemble 96% de la variance de la tendance polynomiale. Le
terme linéaire indique ude tendance a retrouver progressivement

.moins de sommeil lent a mesure que la nuit avance. Le terme
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quadratiqﬁé indique égalemént une diminution progressive de
éommeil lent avec cependant une augmentation a la fih de la nuit
prolongée. Le terme cubique indique également une augmentation de
sommeil lent & la fin-de la nuit prolongée.

Si les 3 dernieéres heures de la nuit prolongée soﬁt enlevées
de 1l'analyse, 70% de la variance de la.tendance polynomiale
devient maintenant expliquée par le terme linéaire, soit une
augmentation de 25%, alors que l'apport du terme guadratique
passa de 47% a 24%, soit une baisse de 23% tandis que 1l'apport du
terme cubique baisse de 1%4. On peut done voir que le retour de
sommeil lent explique de 23% 3 25% de la tendance. La figure U4
illustre la tendance polynomiale de troisieme orgre de la
disbribution du sommeil lent par segments de 30 minutes lors de

la nuit prolongée du bloc I. Le retour de sommeil lent apparait

clairement.
BLOC II

Le bloc II était constitué d'une nuit normale suivie d'une
nuit prolongée de 15 heures avec heure de coucher & 04:00 heures.
Les résultats du questionnaire sur 1'indice d'appréciation du

sommeil pour la nuit normale et la nuit prolongée sont fournis au

_tableau 12. Une différence significative sur l'échelle

d'agitation (p<.02) démontre une impression subjective supérieure

e — )

K

LA




FIG: 4. Trend analysis: Part I
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d'agitation durant la nuit prolongée que .durant la nuit normale.
La forme au matin a été jugée significativement meilleure (p<.03)
pour la nuit normale que pour .la nuit pro ongée. On retrouve
égélement une impression.subjective d'éveils significativement
plus fréquents {p<.01) lors de la nuit prolongée que durant la
nuit norma;e. On ne retrouve pas de différences significatives
entre la nuit normale et la nuit prolongée pour la qualité du
sommeil, le confort du lit et la difficulté i s'endormir.

Le tableau 13 donne ia valeur ﬁoyenne de chacune des
&chelles du test d'humeur au coucher et au lever pour la nuit
normale et la nuit prolongée. Aucune différence entre la nuit
normale et la nuit prolongée tant au coucher qu'au lever n'a été
retrouvée. Une ,analyse a étd effectué sur les scores de 1'humeur
entre le coucher et le lever a la nuit normale et & la nuit
prolongée. Le tébleau 14 donne la valeur moyenne des scores pour
chacune des nuits. Encore une fois, aucune différence.d'humeur

entre le coucher et le lever tant'h la nuit normale qu'a la nuit

prolongée n'atteint un niveau de signification d'au moins p: .05. '

Mesure électrophysiologiques

Le tableau 15 présente la valeur moyenne du temps passé dans
 chaque stade pou; les premiers sept heures de la nuit normale et
. 1les premiers sept heures de‘la nuit prolongée, Les résultats
.gémontrent un taux significativement plus élevé de stade W et de
‘stade II lors de ia nuit normale (p: 04 p: .01) ainsi qu' un

tihx plus élevé dé stade III et de stade IV ‘lops des premiers septs



Tableau 13 -~

Scores au coucher et au lever sur les sous—-&chelles
de 1'Echelle d'Humeur pour la nuit normale et pro-
longée au bloc II

63

nuit normale nuit prolongée t*
' moyenne moyenne '

Coucher
aggressivité 0.6 6.0 1.8
anxiété 0.2 0.0 0.4
hilarité 6.9 6.8 0.1
affection 6.3 6.8 0.4
dépression 0.0 0.0 0.0
méfiance 0.0 0.0 .0
gquiétude 7.3 8.2 ) 0.9
détachement 0.3 0.0 .3
Lever
aggressivité ' 0.0 0.0 0.0
anxiété 0.2 . 0.2 0.0
hilarité 5.6 6.7 0.9
affection 6.2 6.3 0.1
dépression 0.0 0.0 0.0
méfiance 0.0 0.0 0.0
quiétude 8.7 7.8 0.9
détachement 0.0 0.0 0.0

~ * aucune valeur de t n'est significative
L 3




Tableau 14

Scores au coucher et au lever sur les sous- echelles
de 1'Echelle d'Humeur pour la nuit normale et pro-

longée au bloc II

64

Coucher ~ Laver
moyenne moyenne t*

Nuit normale >
aggressivité 0.6 0.0 ‘1.8
anxiété 0.2, 0.2 00
hilarité 6.9 5.6 l?!
affection 6.3 6.2 . 0.1
dépression 0.0 0.0 0.0
méfiance 0.0 . 0.0 ¢.0
quiétude 7.3 ‘8.7 1.4
détachement 0.3 0.0 0.3
Nuit prolongée

aggressivité 0.0 0.0 0.0
anxiété 0.0 0.2 0.4
hilarité 6.8 6.7 0.1
affection 6.8 6.3 0.4
depre551on 0.0 0.0 0.0
méfiance 0.0 ¢.0 0.0
quiétude 8.2 - 7.8 0.4
détachement 0.0 0.0 6.0

* aucune valeur de t n'est significative
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heures de la nuit prolongée (p: .05; p: .01). On ne retrouve pas

de différences significatives pour les autres donndes.

Nuit prolongée {coucher 4:00'§lﬁ.).

’ Le tableau 16 donne un apergu descriptif du nombre d'éveils
et du temps passé &veillé et enaormi pour chacun des sujets lors de
la nuit prolongée. On constate que les sujefs se sont éveillés en
moyenne 3.9 fois durant la nuit prolongée. Sur les 900 minutes
passées au lit, en moyenne 136 minutes ont été passées éveillées et
704 endormies. Lorsqu'on soustrait du temps total passé éveillé le

temps d'endormissement, on obtient un temps total moyen éveillé

apres l'endormissement de 126.3 minutes.

Le tableau 17 présente le tembs moyen en minutes passé dans
la nuit-Qe 15 heures divisée en unités de 3 heures pour chaque
mesure éiectrophysiologique; La distribution}du stade W prend la
forme d'un "U" démonﬁrant une tendance é'paséér plus de temps
dans le stade W au début et surtout a la fin de la’nuit prolongée.
L'Appendice I fournit les valeurs de.p.pour,les différences entre
chaque unités pour le stade W. On peut y voir que l'unité 16-19
contient significativement plus de stade W que les unétés o4-07,

3

07-10 €t 10-13 (p<.01). L'unité 13 -16 contient également

significativement plus de stade W que les trois premiéres unités

{p<.01).
La distribution du temps passé dans le stade I fluctue avee

les unités. On retrouve significativement plus de stade I dans

- les unités 13-16 et 16-19 que dans l'unité 07-10 (p<.02; p<.02).

»



" Tableau 16

Nombre d'éveil et temps passé éveillé et
‘endormi lors de la nuit prolongée (Bloc II)

nombre temps :. temps temps-total
d'éveils évelillé endormi au lit
(min.) (min.) (min.) ~
Sujets
1 3. 114 ., 786 -~ 900
2 1 10 890 ' 900
3 . 2 249 651 900
4 3 103 797 900
5 2 145 755 T . 900
6 - 5 174 726 ' 900
7 3 74 826 900
g8 . 3 172 728 900
9 4 197 703 900
10 5 122 778 900
moyenne 3.1 136 764 800
&cart-type 1.3 67.3 - 67.3 0




Tableau 17*_

Temps moyens en minutes pg;r les stades
et scores moyens pour les mesure &lectro-
physiologiques divisés en unités de 3
heures pour la nuit prolongée du Bloc II

unités de 3 heures

04-07 07-10 10-13 13-16 = 16-19

(1) (2) (3) (4) (5)
S
stade W 9.8 0.6 2.1 42.1 59.0
stade I 3.7 1.0 5.2 6.5 6.6
stade REM 25.0 59.5 48.3 12.1 27.5
stade IT ' 59.8 92.5 101.8 - 82.0 69.6
stade III 24.0 15.6 9.2 3.5 3.8
stade IV 57.5 11.1 13.1 3.7 12.6
M.T. 7.6 11.2 10.4 12.0 7.3
B.M. 11.8 15.6 14.2 36.2 29.7

5.5, 16.3 9.6 11.5 10.6 9.3

»

* ce tableau est accompagné de l'App%:;}ce I

.
kY

-
5"-"

.



Qn ne retrouve pas de différences significativés entre les autres
unités pour le stade I.

La distribution du temps passé dans le stade REM atteint son
maximum a l'unité 07-10. On netrouvg-é cette unité
significativesment plus derstade REM qu'aux unités 04-07, 13-16
et 16-19 (p<.01; p<.02 et p<.01). L'unité 10-13 contient
significativement plus de stade REM que les unités 04-07 et 16-19
(p<.01; p<.01). |

La distribution du temps passé dans le stade II prend la
- forme d'un "U" inversé. En effet, le temps pasgé dans le stade
II augmente graduellement de l'unité Ou4:07 jusqu'a l'hnité 10-13
puis diminue graduellement jusqu'a l'unité 16-19. L'unité 10-13
contient significativement plus de stade II que les uniti3s 04-07,
et 16-19 (p<.01; p<.01). |

La distribution du temps passé dans le sﬁade'III diminue
graduellement de 1'unité OHfO% jusqu'a l'unité 16-19 sans gu'on
observé de retour de stade III significatif & la dernidre unité.
On retrouve significativement plus de stade III dans 1'unité
OH—QI que.dané chacune des autres unités (p<.01). Lfunité 7-10
céﬁtient significativement plus de stade III que 1l'unité 10-13,

. 13-16 et 16-19 (p<.01). Enfin 1'unité 10-13 contient
significativement plus de stade III que les unités-13-16 et 16-19
(p<.02 et p<.03). |

La distribution du temps passéldans le stade IV diminue

-gga&uellement de l'unité 04-07 a l'unité 07-10 puis connait une .

légere hausse a l'unité 10-13 pour redescendre & l'unité 13-16 et
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connaitre une seconde hausée‘é l'unité 16-19. On retrouve
significativement plus de stade IV & 1'unitd 04-07 qu'a toutes
autres unités (p<.01). Enfin le second retour de stade IV &
1'unité 16-19 est significatif par rapport a l'unité 13-16
(p<.o4). |

Le ﬁombre.de M.T (Movement Time) fluctue tout au long de la
nuit. L'unité 13-16 contient significativement plus de M.T que
1'unité OU4-07 et 16-19 (p<.04; p<.03)

Le nombre de B.M. (Body Movement) fluctue ﬁout au loné de
la nuit. On.retrouve significativement plué de B.M, & l'unité
13-16 qu'aux unités'04-07,07—10 et 10-13 (p<.01). O©On fetrouve
significativement plus de B.M. & l'unité 16~19'qu'é ces trois
memes unités (p<.01; p<.02; p<.01).

~ La distribution du-nombre de S8.S. (Stage Schift) fluctue

tout au long de la nuit et connait une valeur maximale

significative & 1'unité OY4-07 supérieure i toutes les autres unités

(p<.015. _

Des analyses ont épé faites sur le stade 3 et le stade Y
additionnésensemble (sommeil lent). Lé figure 5 donne la
distribdt’n du sommeil lent du bloc II par segments de 30
minutes. La variabilité inter-sujet des patrons de sommeil lent
Buggére une analyse des sommets (peaks) de sommeil lent ayant ’
comme base l'étendpe de la &ariabilité des temps des gujets
contribuant au sommet, .La figure 5 illustre un premier retour
de sommeil lent au alentour de midi avec une dtendue allant de
11-30 & JS:OO. dn retrouve significativement plus de sommeil

\f_ﬁ__‘ ‘._
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-~

lent durant cette période que durant les périodes.de 10:00 & 11:30
et de 13:00 & 14:30 (p<.001; p<.001). Un deuxieme sommet peut

W

etre percu 12 heures aprés l'endormissement. Ce deuQiéme retour
s'étend de 16:00 a 19:00. On y retrouve significativement plus’
de sommeil lenthue dans la période précédehte allant de 13:00 a
16:00 (p<.001).

La nuit prolongée du bloc II avec heure de coucher déﬁhasée a
04:00 heures produit donc un'patron mixte de sommgil lent avecu
deux retours. Le tableau 18 résume les caractéristiques de la
distribution du -sommeil lent du bloc II illustrée'é_la figure 6.
On reﬁarque en premier que 8 sujets sur 10 démontrent une
bimodalité de retour ﬁe sommeil lent. La premiéere apparition de
sommeil lent se situe en moyenne a Du:32.' Le premier-retou; de
sommeil lent apparait en moyenne a midi et 28 minutes et le
secbnd 3 17:45, soit 13 heures et 13 minutes apres la premikére
apparition de sommeil ient. Le second retour de sommeil ne
. semble pas &tre causéd par la hausse de temps p#ssé éveilléd
puisqu'uné corrélation de seulement .13 est retrouvée entre le
sommeii_lent et le stadé W dans les trois derniéres heuﬁes et

une corrélation de -.23 pour ces m@mes deux variables dans les

3ix dernieres heures.

S

Analyse de tendance
v Qe - . :
Une analyse de tendance a été faite sur la distribution du

sommeil lent durant da nuit prolongée. L'analyse a été effectude i

" partir de segments de 90 minutes.

Hiry



Caractéristique de la distribution du

Tableau 18

sommeil lent pour le bloc II

nb. de sujets démontrant
une bi-modalité :

heure moyenne de la

premiére apparition
de sommeil lent au
débutrde la nuit :

heure moyenne de retour
dans la période de
" midi & 15:00 heures. :

heure moyenne du retour
situé 12 heures aprés
la premiére phase de

sommeil lent :-

différence de temps entre
la premiére phase de
sommeil lent et celle
12 -heures plus tard :

corrélation entre le
sommeil lent et le
stade W pour les 3
derniéres heures de
la nuit prolongée :

corrélation entre le
sommeil lent et le
stade W pour les 6
derniéres heures de
la nuit prolongée :

B8 sur iO

04:32

I+
o

.89

+

12:28 *+ 33.59

17:45 + 25.29
13:13

r': .02 (10/10)
r : .13 ( 8/10)
r : -.52 (10/10)
r: -.23 ( 8/10)

-
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Le tableau 19- résume iés résultats de 1'analyse de tendance

Ll T

pqunomiale; On constate que la somme des carrés deé‘composantes
de la tendance égale 16,015 (100% dé\Lg\yariance inter-segment) .
' De cette variation, 8,593 ou 54% est ékpliquée par le terme
linéaire; 5,013 ou 31% par le terme quadratique; 585 ou 4% par
ie terme cubique et 3h0 ou 2% par le terme quartique. Ces l
quatre termes sont significatifs %1inéaire et quadratique a .00%;
cubique: .007;.quartique: ".03). Ensemble, ces Quatﬁes termes
expliquent 91% de ia-yariance de la teﬁdgnce pélynomiale. Le
terme linéaire igdique une tendancé'ﬁ retrouver progressivement
moins de sqmmeil leht a mesure due la nuit avance. Le ternme
quadratique indique également une diminution progressive de
sommeil lent avec cependant une augmentation ve;s la fin de la
™Muit prolongée. Le terme cubique in&idue un haut taux de sommeil
lent dans la premiere demie de la nuit suivie d'une baisse puis
d'uneraugmentation vers la fin de la nuit. Enfin, le terme _
Quartique indique un haut taux de sommeil lent vers'le pilieu
de la nuit prolongée, c'est i di;e vers midi. Cette éq#i%?ﬁﬁ

polynomiale semble décrire de fagon adéquate la'bimodglité du retour

de sommeil lent obseryé dans la nuit prolongée du bloc II. En

Yetrouvé entre 11:30 et 13:00 est enlevé A““/?

de l'anélyge, le terme quartique n'es;‘plus significatif (p:

effet, si le sommeil lent
~4T3). Le retour de sommeil lent vers midi est donc responsable
A -
de l'apport du terme quartidque dans la premiére analyse. De la
méme fagon, si on enldve le sommeil lent retrouvé entre 16:00 et

19:00, 74% de la variance devient mainﬁenant expliquée par le

-
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* - BLOC III - -

_terme iineaire, soit une augmeqtation de 20%, alors que 1'apport

Y

da terﬁe quadratique passe de 335'5 23%. Le second retour de
sommeil lenﬁ retrouvé entre 16?60 et 19:00 idfluenqe la tendance
‘en 1lui eﬁlevént de sa linégfiﬁé. La figure.T représente ig
tendénce polynomiale de quatriéeme drdre‘de la distribution du
sommeil. lent par sggmen%s de 90 minuteé lors de la huit pro;éngée

du bloc II. Les deux retours de sommeil lent aﬁparaissént

clairement.

Le bloc III était conétitué de 4 nuits consécutives avec heure
de coucher & 04:00 heure. Ces quatres nuits, perhettanb une
adaptation du passage de 1l'heufe du céucher\aé minuit a quat}e
heures a.m., contenait une nuit d'adaptation aux conditions de
laboratoire et é nuits normales déphasées ainsi dqu'une nuit
prolongée de 15 heures avec heure dé coucher encore une fqis a

.04{00 heures. L ' ‘ N '

. '‘Les résultats du questionnaire sur 1l'indice dtappréciation

du sommeil en laboratoire pour les deux nuits normales dephasées

ainsi dué-pdur'la nuit pﬁqlongée sont donnés au tableau 20. On ne

retrouve pas dg.dinérence significatiée entre les diverses nuits

» “~

pour les indices de qualité du sommeil, degré dfagitation, forme

au matin et-difficulté a s'endormir. On observe une, impression
. o+

significative de plus d'éveil durant la nuit prolongée que la nuit

* normale déphasée 2 (p{}OS). Le confort du 1lit augmente de fagon

.
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sighificétive de la nuit normale déphﬁpéé un -4 deux (p<.01). Le
confort‘du lit & ia nuit prblongée démeure significativement
supérieure a la nuit normale dephasee»un (p<.05).

Le tableau 21 presente la valeur moyenne de chacune des

echelles du test 4° humeur au coucher et au lever pour les deux

nults normales dephasees et_la nuit prolongeg.‘ Au coucher, on ne
retrouve aucune différence significﬁtive entre les diverses nuits
sur toutés les sous-échelles sauf pour celle d'hilarité ou une

différence significative entre la nuit normal dephasée un et deux
est présente (p,.01). Au lever, seules les sous—éehelles méfiances ﬁ
et quletude presentent des differences significatives. On

remarque un score significativement plus eleve pour la sous-echelle

de qeflance 3 la nuit normale dephasée deux qu' 3 la nuit normale

déphaséé un et la nuit prolongée (p<.01y p<.015. On observe enfin
.un score significafivement'plus élevé pour la sous-échelle de .
.quidtude & la nuit normale déphasée un qu'a la nuiﬁrggplongée

- (p<.01)

Une analyse sur la différence entre lés couchers et les
levers pour chacune des trois nuits ne démontre aucune différeqce
'significative pour les deux nuits normales déphasées.- A lalnu}t
"pﬁofongée, onr observe moins d'anxiété, moins de dépressibn et plus
de gétachemgnt au lever r rapport au coucher (p: .03; p: .01;
p: .04). '%i

Mesures électrophysiologiques

Le tableau 22 donne la valeur moyenne en minutes du temps




. " Scores au coucher et au lever sur les sous-
1'Echelle d'Humeur pour les nuits normales d
p;olongées (bloc III) -

Tableau 21'

les de
hasé&es et -
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moyenne

moyenne

nuit normale(l) nuit normale(2) nuit prolongée P
moyenne

-/

Coucher

aggressivité
anxiété

“l
hilarité
affection
dépression
méfiance

quiétude

détachement

Lever
aggressivité

anxiété

hilarité
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Tableau 21 (suite)
. {8cores au coucher et au lever sur les sous Echelles de
1'Echelle d'Humeur pour les nuits normales/ déphasées et

prolongées (bloc III)

nuit normale(l) nuit normale({2) nuit prolongé&e P '
moyenne moyenne *  moyenne

affection 6.0 5.5 - 5.3 1-2:0.63
- - ' 1-p:0.51
dépression 0.2 0.1 . 0.0 . 1-2:0.75
: 1-p:0.53

| 2-p:0.,75
méfiance 0.4 1.6 0.0 1-2:0.01%
) ) 1-p:0.34
| 2-p:0.01*

quiétude 8.0 7.0 5.7 - 1-2:0.29
: 3 ‘ 1-p:0.01*

. 2-p:0.17

détachement 1.3 . 1.4 0.1 1-2:0.90
‘ - 1-p:0.16

. 2-p:0.13

L
¥
* p <.01 ,
—
™~
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. " Tableau 22 -
o - . .
- _Temps moyeéns en minutés pour les stades
‘et ‘scores moyens pour les mesures &lectro-
N physiologiques pour les premiers sept heures -
. ) des nuits normales déphas&es et prolongées
(bloc IIT)
‘ .
nuit normale(l) nuit normale(2) nuit prolongée p
. ' ' moyenne. moyenne . moyenne
Stade | . '
LW 7 1l.2 - ' 1.8 16.5 1-2:0.88
' N : .o ‘ ' 1-p:0.19
. _ 2-p:0.25
I 7 16.5. - 13.0 15.2 1-2:0.23
. . > 1-p:0.65
. . ' ) 2-p:0.44
REM 118.7 119.0 ‘ 110.1 1-21%0.97
. 1-p:0.43
. . - Z-E:0.40
IT 174.2 " 189.0 . .183.5 1-2:0.23
. . 1-p:0.45
. . - 2-p:0.65
III 36.9 - ‘ 40.8 . 35.3 1-2:0.36
- ' 1-p:0.70
o 2-p:0.20
IV < 62.9 55,3 '59.7 1-2:0.16
' ' x . l-p:V0.55
‘ o 2-p:0.41
M.T. 23.3 22.7 -\ 26.0 1-2:0.92
' 1-p:0.53
) 2-p:0.59
B.M. ©29.3 © 38.9 46.1 1-2:0.24
1-p:0.04*
2-p:0.37
S.S. ' 28.5 31.3 29,1 "1-2:0.19
. - 1-p:0.78
2-p:0.31.
* p <.05

mrs e g nm e
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passé dans chaque stade ainsi que_ie score moyen pour les autzes
mesures électrophysioloﬁiques ﬁour les premiers sept heures de
chacune des nuits-nofmaieg déphasées ainsi que pour lerﬁrémier_
sept hé;res de la nuit prolongée. On observe plus deJBody
Movement (B.M.) dans le premier sept heures de la nuit prolongée
que dans li/gzgﬂikre nuit déphasée (p<.05). Aucuné autre

différence significati?? n'est retrouvée entre les premiers sept

heures des trois nuits sur les autres mesures.

Nuit prolongée (coucher: 04:00 a.m.)

Le tableau 23 donne un apergu descriptif du nombre dtéveils
et du temps passé éveillé et endormi pour chacun des sujets lors de
la nuit prolongée du bloec III. On Sbnstaté que lés sujéts se
sont.éveiliés-en moyenne‘5.2~foié durant:la nuit prolongée. Sur
les 900 minutes passés au lit, en moyenne 108 minutes ont™ été -
passées éveillées et 70l endormies. Lorsqu'on soustrait du temps
total passé éveillé le temps d'endormissement, on obtient un temps
total moyen éveillé aprés l'indormissement &gal & 191.2 minutes.

Le tableau 24 préseﬁte les temps moyens en minutes pour ies
stades et lgg ggores moyens pour les mesures
>électrophysioloéiques pour la nuit de 15 heures divisée en unités
de 3 heures. 'La distribution du temps passé dans le stade W
prend la forme d'un "U" démontrant une tendance a y passef plus dé
temps au début et surtout a la fin de la nuit sauf pour*ga _
dernitére unité ol une baisse nog_significative est enregtzﬁrée.

L'Appendice J donne les valeurs de p pour les différences entre




- Tableau 23 - ]
) ~—Nambre d'éveils ei; temp's‘pa?ssé &veille - >
et endormi lors de la nuit prolongée (Bloc III)

L

.. nombre temps | temps " temps total:

.Q' gveil évgillé:l - endormi au lit
. (min.) + fmin.} . (min.)
*r/‘ * Sujets -
1 3 170 - ‘730 -+ 900
2 1T 62 838 900
.3 6 37 86 ..~ 900
4 3 81 - élzr‘\\fgiufog
L5 7 367 ©.533 900
| 6 4 . 334 566 900 —
5 244 . §§€/ 900
8 __ 6 293 //P 607 900
9 6 176 ; 724 900
10 11 221 679 - 900
/ .
moyenne 5.20 133\{0 701.50 900
&cart-type 2.74 114.55 3}4.55 0
N '




Tabieau 24X

€

> Temps moyens en minutes pour les stades
et scores moyens pour les mesures électro-
physiologiques divisé&s en unités de 3
heures pour la nuit prolongée du bloc III

ey e e T

unités de 3 heures
04-07 -07-10 10-13 13-16  16-19
(1) {2) ({3) (4) (5}

stade W 8.6 0.0 16.8 60.1 50.5
stade I° 4.6 5.0  13.3 16.5 9.0
stade REM | 25.1 56.6 56.8 26.5 33.1
stade II 72.1 99,1 = 85.3 74.8 65.3
stade III | 16.1 14.1 6.0 2.0 7.3 .
stade Iv | 53.1 5.0 1.1 0.0  14.6

M.T.: 11.0 14.1 17.6  15.8 6.1

B.M. 19.0 18.5  21.6 31.6 30,0

s.s. 7| 16.0 9.8 9.8  13.0  11.0

* ce tableau est accompagné de l;appendice J
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L ‘ , > .
chaque unité pour le stade W. On peuat'y voir que 1'unité 13-16

W que les unitgs oy;of;“

contient significativement plus de stad
07-10 e 10-13 (p<l01). L'qﬂité?16-19 conlient également plus de.
stade W que les uniﬁés 0&-07,'07510 etl10 13 (§<.01; p<.01 et
p<'.02). * | .

La distributién du témps pas%é dans le stade'l fluctue avec
les unités.  On observe significativement ﬁlus de stade I'a
1'unité 13-16 qu'aux unitds 04-07, 07-10 et 16-19 (p<.01). On
retrouve également plus de stade I 3 l'unité 10-13 qu'aux unités
04-07 et 07-10 (p<.01). - L 3

| La diétribution du temps passé dans le stade REM prend la

forme d'un "U" inversé avec des valeura‘maximéles aux unités
07-10 et 10-13. On retrouve plus de stade REM dans les unités
07-10 et 10-13 que dans les unités 04-07, 13-16 et 16-19 (p<.01).

La distribution du temps passé-dané le stade II demeure
reiativement constante d'une unité 3 l‘auﬁre.i Une hausse
'significative est enregistrée & 1'unité 07-10 par rapport a i'unité
16-19 (p<.02). |

La aiéknibution du temps paésé dans les stades III et IV
.démontre une baisse constante de 1'unité 04-07 é‘l'unité 13-16 avec
une augmentatioﬁ pour les deux stades % 1'unité 16-19. Ainsi, on
retrouve significativement plus dé& sﬁade III & 1l'unité 0OU4-07
qu'aux unités 10-13, 13-16 et 16-19 (p<.01). Plus de stades
III est significativedent retrouvé i l'unité 07-10 qu'aﬁ;_unités'
10-13, 13-16 et 16-19 (p<.01; p<.0%1; p<.02). Edfin; on retrouve

significativement plus de stade III & l'unité 10-1% qu'a 1tunité
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15-16 (p<.01). On regﬁoﬁve signifidativemént plus de stade IV
dans 1'unité 04-07 qu'aux unitéa on407, 07-10, 10-13 et 13-16
(p<.01). Fiﬁalement,llé-retour au‘stade.IV a 1'unité 16-19 est
significéﬁif a p<.o1.

Quant aux mesures physiologiques, op'remarque
significativement plus de Movement Time (M.T.) a l'unité 16-19
qu'a l'unité 04-07 (p<.01). On retrouve aussi significativément
plus de M.T. & l'unité 13-16 qu'é 1tunité 04-07 (p<.05). On
retrouve également plus de M.T. h~1'ﬁnité'10—13 qu'a 1'unité 0407
(p(.Oh) | .

La distribution du nombre de B.M. demeure.relativement

constante de l'unité 04-07 a 1'unité 10-13 puis conpait une hausse.

dans les deux derniéres unités. Cette hausse n'est cependant pas

_ significative. .

Enfin, il y a eu plus de Stage Shifﬁ (S.5.) & 1'unité 04-07
qu'aux unités 07-10, 10-13 et 16-19 (p<.01).

Une analyse a été faite sur les stades 3 et 4 6ombinés.
ensemble (sommeil lent). La figure 8 donne la distribution du
sommeil ient du bloe III par segmentsdg 30 minmutes. La
variabilité inter-sujet-des patrons de sommeil lent suggére'ﬁne
analyse  des sommets (peaks) de sommeil lent ayant. comme base
1'étendue de la vari;bilité des temps des éujgts ayant contribué au
sommet . Oﬁ coqstate un taux significativeﬁent plub élevé de
sommeil lent entre 16:00 et 17:30 qu'ehtre 14:30 5 16:00 et
qu;entre 17:30 a {9:00'(p<}001 et p<.02). La nuit prolongée du

" bloe III avec heure de coucher déphasée a 0OU:00 accompagné de

[ P SR
DT A ERRETANT e
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temps pour 1'habituation proﬁuit donc un retour de sommeil lent
‘douze heure apres la premiere apparition. . o ) - ‘
Le tableau 25 résume les caracteristhues de la distribution ~ %3
du sommeil lent illustrée 3 la figure 9. On rem;;::L en premier
que le retour de sommeil lent est présent chez 6 des 10 sujets.
On observe en moyenne la premiere apparition de Sommeil lent au
début de la nuit & 04:32. Le retour de sommeil lent se situe en
moyenne a 16:56, soit 12 heures et 2l minutes apres la,prémiére
apparition de somme11 lent au début de la nuit. 'Le retour de
sommeil lent ne semble pas 2tre causé par la hausse de temps passe.
éveillé puisqu'une corrélation de seulement .02 est retrouvée entre

ie sommeil lent et le stade W dans les trois dernitres heures et

une corrélation de .38 pour ces mémes deux variables dans les six

derniéres heures. T .

Analyse de tendance

’ ”

fUne aqalyse de tendance a été faite sur la distribution du
sommeil lent durant la nuit prolongée.. L'analyse a été effectuée a
partir de ségments de 90 minutes.
Le tableau 26 résume les résultats de l'anaf&se de tenda?ce
po%ynomiaie.' On constate que 1a somme des carrés des
compésantes de la. tendance !égale 9,319 (100% de la variance
{nter-segment). De cette variation, 4,076 ou 443 est expliquée
.par lé terme linéaire; 3,722 ou 40% par le terme quadré%ique et
333 ou 3% ﬁaq-le terme cubiqué. Seul, 1' apport de ces trois

termes est significatif (1inéaire: .001; quadratique: .001 et




Tableau 25

. Caractéristiques de la distribution
.»du sommeil lent pour le bloc III

91

)

nb. de sujets démontrant un
retour de sommeil lent:

heure moyenne de la premié&re
" apparition de sommeil
lent au début de la
nuit :

heure moyenne du retour de
sommeil lent :

différence de temps entre la
premi&re phase de sommeil
lent et son. retour :

corrélation entre le sommgil
' lent et le stade W pour
les 3 derni&res heures:

corrélation entre le sommeil
lent et le stade W pour
les 6 derniéres heures:

6 sur 10

04:32 =

N

16;56 *

12 heures 24 minuteq

H R

r:

-.62
.02

- -.53

.38

11.93

35.83

(10/10)
( 6/10)

(10/10)
( 6/10)
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cubique: .05). Les termes linéaire, quadratique et cubique

expliquent ensemble 87% de la variance de la tendance

LV,

pbiﬁﬁomiale. Le terme linéaire indique une_tendgnce a retrouver
progressivemeﬁt moiﬁs de sommeil lent a mesure que la nuit

avance. Le terme quadratique indique également une diminution
progressive de sommeil leéent évec cependant une augmentation a lg
fin de la nuit prolongée. Le termes cubique indique égalemént une
augmentgpion de sommgil lent & la fin de la nuit prolongée,

Si les 3 dernieres heures de la nuit prolongée sont enlevées
de l'analyse, 79% de la variance de la tendance polynomiale
devient maintenant expliﬁpé par le terme linéaire, soit une
augmentation'de 25%, alors gque l'apport du terme Quadratique
passe de 40% a 17%, soit une baisse de 231. On peut donc volir
que le retour de sommeil lent explique de 23%a 25% de la
tendance. La figure 10 représeq}e la tendance polynomiale de
troisieme ordre de la distr?ﬁtfion du sommeil lént par segments
de 90 minutes lors deﬂla nuit prolongée du bloc III. Le retour.

du sommeil lent apparait clairement.

Comparaisons entre les 3 blocs

Test d'appréciation du sommeil: Une analyse a été faite sur

1'évaluation subjective de la qualité du sommeil passé en
laboratoire. On ne retrouve.pas de différence significative sur
les échelles -d'appréciation du sommeil entre leé nuit normales du .
Bloe I, II'et III. Au niveau des nuits prolongées, un score

"




FIG. 10. Trend analysis: Part III.

]
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significativement plus élevé est observé sur l'échelle "forme au
matin" au bloc II et III comparativement au bloc-I (p: .02; p:
.01). Aucune différence n'est retrouvée eptre les blocs II et

CI1II.

Test d'humeur: On h'observe pas de différence sighnificative tant

au coucher qu'au %ffer pour les nuits normales et proangées des

blocs I, II et III pour les sous-échelles aggressivité, anxiété,
ﬁhilarité,‘affectioh, dépression et quiétude. ! |

Un score significativement plus élevé#sur la sous-échelle

méfiance est obtenu au matin de la troisieme nﬁit normale déphasée
du bloc III par rapport a ﬁous les autres matins eﬁ soirs des
bloecs I et II (p<.01). Un score significativement plus élevé sur
la sous-échelle détachement eét observé au soir de la troisieme
nuit normale déphasée du bloc III par rapport aux soirs des blocs

I ev II (p<.02}).

-~

Nuits normales et premier sept heures des nuits prolongées

On n'observe pas de différence significative dans la quantité
de temps passé dans le stade W entre la nuit normale du bloc I et
la nuit normal du bloc II et.le premier sgpt heures de la nuit
prolongée du bloc III. On remarque significativement plus de
stade W 2 la nuit normale du bloe I qu'au premier sept heuresde
la nuit prolongée du bloe II (p: .02) ainsi qu'aux nuits normales
déphasées du bloc III (p: .04; p: .05), Enfin, il n'y a pas eu de

différences significatives au niveau du stade W entre les blocs

R ST AT 2 TR
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Ii et IIIL. ,

On observe significativement plus de stade 1 & la pnemiére
nuit normale déphasée du bloc III qu' ala nuit normale et au
premler sept heures de la nuit Erolongee du bloe I (p: .03; p'
.01) ainsi qu'a la nuit prolongée du bloec II (p: .02; p: .01).
Moins de stade 1 est observé a la nuit brolongée‘du bloc III (p:
.02; p: .01).

Il y a eu significativement,plus‘de stade REM aux.deux
nuits normales déphasées du bloc III qu'a la nuit normale et au
premier sept heure de la nuit prol;ngée du bloc.I (p: .01} p:
.01) ainsi qu'a la nuit normale et au'éremier.Sept heures de la
_nuit prolongée du bloc II (p: .0%1; p: .05).

On observe significativement mbins de stade 2 & la premiére
nuit normale déphésée du bloc III qu'a la nuit normale et au
premier septheures de la nuit prolongée du bloc I (p: .05;
ﬁ:.01). On retrouve significativement plué de stade 2 a la nuit
normale du stade 2 qu'aux nuits normaleé et au premier sept
" heures de la nuit prQ;ongée du bloec III (p: ,01; p: .01;

p: 01). ‘

On remarque significativement plus de stade 3 au premier,
sept heures de la nuit prolongée de bloc II qu'au premier sept
heures dela nuit prolongée du bloc III (p: .05).

On observé significativement plus de stade 4 . au premier
sépt heures de la nult prolongée de bloc II qu'a la nuit normale
du bloc I (p: .05) et du bloc II (p: .01)'ainsi qu'a la nuit

3

normale déphasée du bloe III (p: .01).
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Aucune différence significative n'est observée entre les’
diverses nuits des bloes au niveau du nombre de Movement time,

Body Movement et Stage S hift.

Nuits prolongées

Une attention.particuliére 4 été portée a la distribution
des variables se rapportant a 1'éveil, Ces variables tiennent
compte du temps nécessaire a l'endormissemént, du nombgggd'éveils
duraﬁt la nuit et du temps passé dans ie stade W ainsi que de son
rapport avec ie sommeil lent. Le tabieau.27 résume les
caractéristiques des variables se rapportant & 1'éveil pour les
nuits prolongées des 3 blocs. (seuls les sujets ayant démontré un
Eetbur éntrent dans 1i'analyse). 'Les sujégé du bloe I ont pris
en moyenne 11.5 minutes pour s'endormir, ceux du bloc II 9.8
minutes et ceux du bloec III 8.6 minutes. Ces différences ne sont
pas significatives. -Les sujets du bloc I se sont éveillés en
moyenne 4,1 fois, ceux du bloe I} 3.1 fois et ceux du biloc IIX
4.8 fois. Ces différences ne sont pas s}gnificatives. Sur ies
900 minutes passées au lit, les sujets du bloc I en ont passé en
moyenne 101.5 éveillées et 798.5 endormies, ceux du blec II 115.3
éveillées et 784.7 endormies et ceux du bloec III 135.8 éveillés et
704.2 endormies. Encore une fois, aucune de ces différences |
n'est significative.

Lors de la nuit prolongée du bloc I, les'sujets oné dormi en
moyenne'g heures et 55 minutes avant de connaltre un preqier

éveil, ceux du bloc II 9 heures et 11 minutes et ceux du bloe III
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8 heures et 59 minutes.. Ces différences ne sont pas .
significatives. Le retour de sommeil lent dans le bloc I & été
précédé d'au moins un éveil pour 7 des 8 sujets. Seul le sujet
B.V. n'a pas gonnu d'éveil entre la premlereﬁapparltion de
sommeil lent et son retour 12 heures plusiﬁard Si B.V. est
excluse de 1'analyse, il s'écoule en moyenne 52.3 minutes entre
la fin du dernier éveil et le retour du sommeil lent ou bloc I.
Le premier retour de sommell lent dans le bloc 11 a été precede
d'un dveil chez seulement un des huits sujets. Chez ce dernler,
il s'es%/§coulé 145 minutes entre la fin du premier éveil et le
premier reﬁour de sommeil lent. Le second retour de sommeil
lent du bloc II a été précédé d'au moins un éveil pour 7 des 8 sujets.
Encore une fois, seul le sujet B.V.‘n'a pas connu d'eveil entre
la premiére apparition de sommeil lent et le second retour. Si
B.V; est excluse de 1'analyse, il s'écoule en moyenne 60.7
minutes entre la fin du dernier &veil et le second retour du.
sﬁmmeil lent.au bloec II. Le retour de sommeil lent au bloc III :
" a dté précédé d'au moins un éveil chez les 6 sujets. Il s'écoule en
moyenne 90.5 minutes entre la fin.du dernier éveil et le retour
du sommeil lent au bloc III. Seule la différence écoulée entre la
fin du dernier éveil et le retour de sommeil lent entre le bloc I
et le bloc III est significative (p<.05). |

Dans le bloc I, la premitre apparition de sommeil lent étgit
survenue en mOyenne 22.875 minutes apres l‘endormissement le

retour 12 heures plus tard était survenu 52.285 minutes apres le

dernier endormissement le précédant. Bien qu’ dlevée, cette
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différence n'est pas significative. Dans le bloc 11, la premiere
apparition de sommeil lent était survenué en moyenne 21 minutes
apres l'endormissement, le second retéur 12 heures plus tard
était survenu 60.71 minutes apres le dernier endbfmissement le
ﬁrécédant. Cette différence est significative (p: .02). Dans le
bloc II1, la premiére appariﬁion de sommeil. lent était survenue -
24 minutes apfés l‘éndormissement, le retour 12 heures plus tard
etait survenu 90.5 mlnutes apres le dernier endormissement le
précédant, Cette dlfference est significatlve {(p: .05).

Finalement, si 1'on met en corrélation le temps passé‘éveilié
dans les trois dernieres heures avec le temps passé dans le
sommeil lent et le temps passé éveiilé dans les éix dernié;es
heures avec le temps passé dans le sommeil lent pour les nuits
proLongéés des blocs I, II et III, on obtient des corrélations
‘minimes et/ou négatives. |

La distribution du stade 1 l&fs des .nuits prolongées divisées
en unités de 3 heures demeure relativement constante d'un bloc &
L'autre. Seules les unités 3 et 4 du bloe III contiennent
significativement plus_de stade I‘que leurslunités
corfespondantes dans les bloes I et IT (p: .01).

. Une analyse de la distribution du stade REM lors des nuits
prolongées divisées en unités de 3 heures sur les trois blocs
déﬁontre qu'on retrouve Significativement moins de stade REM a
l'unifé 2 du bloc.I qu'é’ l'unité 2 du bloe II (p: .03). .Plus de
stade REM est rétrouvé a lfunité‘3 du bloec I qu'a 1l'unité 3 du ”

bloc II (p: .01). Significativement plus de stade REM est

A
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~
rbtrouvé 4. ltunité b dﬁfbloc?I qu'a -1'unité 4 du bloc III {p:’
.01). R L R

La distributibhidu Stade 2 lobs des nuits prolongées divisées
en unités de 3 n;bres demeure relativement constante d'un bloc-a
1'autre. :ééblq'l;unité zfdﬁ bloc I contient significativement ’
plus de s"i:;de 2 que 1'unité 2 du bloc II (p: .03)

Une analyse de la distrlbutlon du stade 3 lors des nuits:
prolongeeé &1v1sees en unités de 3 heures sur les troxa blocs
démontre qu‘on retrouve signlflcatlvement moins de stade 3 a '
1'unité 2 du bloc I qu'ad 1'unité 2°du bloc II (p: .03). Om - .
retrouve Significativemént plué’de stade 3_5 1'unité 1 des blocs
I et II qu'a L'unité 1 du bloc III (p:-v01; p: .01).

Une anélyse-dgala distribution du stade % lors des nuits‘w 
prolongées‘divisées enldnités de 3 heures sur les trois 519@5;:
démontre qu'on obtient significativement plus de stade 4 &
1'unité 3 di bloe II qu'a 1'unité 3 du bloc I et du bloe ITI-¢p:
.01; p: .01). | . | o

’

On n' observe pas de différences entre les blocs I et II au
niveau de la distribution des M.T. des nuits prolongees div1sees
en unités de 3 heures. On retrouve gignificativement plus de’
M.T. aux unibés 3 et 5 du bloc III qu'aux unités 3 et 5 des blbcs

I et II (p: .01) et finalement plbé de M.T. 3 1'unité 4 du bloc

=3

III qu!' a l'unlte 4 du bloec I (p: .01)}.

La distribution des B.M. lors des nuits prolongees div1sees

en unités de 3 heures sur les trois blocs demeure relativement

constante., Seule l'unlte 4 du bloc II.contient signiflcatlvement

v ot
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plus de'E.M: gque l'unité 4 du bloe I (p::.01).

Enfin,‘On n'observe pas de différence significative entre

les bloes I, II et III quant & la distribution des S.S. lors

des nuits prolongées divisées en unités de 3 heures.

. .
Sommeil lent lors des 3 blocs _ o

La figurev11 donne un appergu de les distributions du "
sommeil lent des nuits prolongées'divisées en unités de 90 minutés
pour les trois blocs telles qu‘obteduqs par les énalyses de
tendance. On constate que la‘distribution du sommeil lent suit

la méme courbe dans ;eg bloes I et III. Le sommell lent y est
abondant au début de la nuit puis il diminue éraduéllemeﬁt pour
révenir vers‘ia fin de la-nuit prolongée. Le bloe II présente un
distribution bimodale'a;ec du sommeil lent en abondance au début
de ia nuit qui diminue graduellement pour revenir vers midi puis
congéit une seconde baisse et est enfin suivie d'un second

retour vers la fin de la nuit prolongée. Le retour du sommeil
lent au bloec I s'effectue & 13:03, soit 12 heyres et 32 minutes
aﬁrés la premieére apparition. Le secodﬁ retour du bloec II |

~

s'effectue a 17:45, soit 13 heures et 13 minlites apres la

-~ e Ay
premiere apparition. Le retour de sommeil lent au bloc III

=

steffectue 3 16:56, soit 12 heures et 24 minutes aprés la
premiere apparition de sommeil lent. Ces différences de temps

d'un bloc & l'autre ne sont pas significatives.

..
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Profil psychologique des sujets démontrant un retour de sommeil

lent en comparaison avec ceux n'en démontrant pas

Sur les 10‘Sujets ayant participé.au blqc I et au bloe II, 6
ont démontré un retour aﬁrés douze heures lors des 2 blocs tandis
que les 4 autres n'ont eu qu'un retour sur deux. Une
comparaison au niveau du MMPI et du EPI entre le groupe de 6
ayant démontré deux retours et celui de Nlayant démontré un retour
sur deux révele que le groupe de 4 a obtenu en moyenne un . score
significativément plus élevé Que le groupe de 6 sur 1'échelle F (p:
L01). ' | |

Sur les 16 sujets ayant participé au bloc III, 6 ont démontré
un retouﬁ de_somﬁeil lent et 4 n'en ont pas démontré. Uné"
comparaisoﬁ au niveaﬁ des scores sur les échelles du MMPI et du
EPI ne révelent par de différences significativeé entre ce groupe
de b et ce groupe de 4,

Enfin, uﬁe analyse & &teé faite en regroupant les 6 sujets
ayant démontré un retour lors des blocs I et II avec les 6 sujets
ayant démontré un retour lors du bloc III et en les comparant aux
4 sujets n'ayant pas démontré 2 retours lors des bloes I et II
regroupés avec les 4 sujets n'ayant pas démontré de retour lors du
bloc III. Le tableau 28 donne la valeur moyenne de chacun des
scores des échelles du MMPI et du EPI pour ces deux groupes. On
constate une valeur significativement plus élevée suf’i'échelle f

et l'échelle pt pour le groupe n'ayant pas démontré de retour

constant (p: .02; p: .05).
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Tableau 28
’ .
Scores moyens sur les &chelles du MMPI et
du EPI pour les sujets divis&s en 2 groupes,
1'un form& des sujets ayant démontré un
retour constant et l'autre formé des sujets
n'ayant pas démontré de retour constant
gréﬁpéhavec retour, groupe sans retour
constant ' * constant
moyenne é&cart-type moyenne é&cart-type P
MMP I ~
1 4.5 © 3.1 4.1 2.1 0.77
f 7.4 2.5 11.0 4.0 0.02%
k 15.2 4.4 12.6 4.3 0.20
hs 17.0 5.5 14.0 3.3 0.18
d 2k.2 4.1 20.5 3.7 . 0.71
‘hy 23,6 3.8 20.2 5.8 0.13
pd 23.0 4.3 24.7 3.9 0.36
nf 36.0 5.9 35.6 7.9 0.90
pa 11.6 2.6 11.7 4,17 0.91
pt 24.8 4.9 29.5 4.9 0.05*
sc 28.8 6.7 31.6 5.3 0.33
ma 21.4 4.7 24.5 4.3 . 0.15
- si 28.0 7.0 28.1 7.0 0.96
EPI i
' n 8.6 4.7 8.5 5.6 0.94
e 13.1 3.3 14.0 3.1 0.57
1 4.1 1.3 3.7 2.2 0.62
* gignificatif
/\

e

g m b




CHAPITRE V

DISCUSSION

Dans cette recherche, nous voulions d'abord virifier la

présence du retour du gsommeil lent aprés 12 heures de sommeil

dans une nuit prolongée de 15 heures et ensuite déterminer si le

temps .de reftour pouvait 'étre modifié en changeant l'heure de
coucher.,

Le premier défi de cette étude était de trouver des sujets
norﬁaux dormant habitueiiement de 7 4 8 heures mais étant capable
a4 1l'occasion d'allonger leur sommeil jusqu'd 15 heures ‘
consécutives‘ Une populatidn de jeunes adultes de niveau
universitaire représentﬁit le meilleur bassin dans lequel ces
sujets pouvaient 8tre puisés puisque ces derniers n'ont
généralement pas encore dévelopﬁé d'habitudes de sommeil fixes
(Taub et Berger, 1973).

Lorsqu'on compare les sujets de l'expérience aux niveaux des
caractériétiques psychologiques et physiologiqués avec d'autres
type's de do?meurs (bon/mauvais, Monroe 1967; long/cougﬁ,
iHartmann, 1973; tyﬁe soir/type matin, Horne et Ostberg, 1976,
1977Q, on obsérve que les sujets de l'expérience pourraient &fre
éualifiés de bons longs dormeurs dvec tendancé a etre de type
soir-(consulpez i'appendice L pour une discussion plus détailée

sur les c¢aractéristiques des sujets de l'expérience).
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Retour de sommeil lent

Le retour du sommeil lent au bloc I, 12 heures et 32
minutes aprés sa premikre apbaritibn, confirme les résultats
obtenus lors dé 1'étude préliminaire (Gagnoﬁ et De Koninck, 1981).
Dans cette étude comme dans la ﬁrésente, lorsque 1'heure du
coucher est & minuit, le retour de sommeil lent se manifeste
entre midi et 15:00 heures. Ce retour ne peut pas &tre attribué
4 un effet de privation lors de la nuit_précédénte puisqu'on ne
fetrouve pas de différence significative.entre les premiers sept
heures de la nuit normale et les premiers sept heures de la nui;
prolongée. Il faut donec consideref ce retour comme éﬁant le
produit d'unmécanisme ultrad;en bipolaire déclanchant une
réapparition de sommeil lent 12 neureg apres son acrophase ou
comme étant le produit de la périoderde midi a' 15:00 heures.
éette période exhiberait une sensgibilité a l';afivité delta. Le
bloc I de 1'expérience ne peut répondre a cette question mais ii
confirme la période de midi a 15:00 heure comme en étant une ou une
apparition ou une augmentation.de sommeil lent est constatée
lorsque les sujets la dorment (Hume et Mills, 1977; Webb} 1971).

"Le bloc II de 1'expérience avait pour but de vérifier si le
retour de sommeil lent continuerait de s'effectuer déns la
période de midi & 15:00 heures lorsque l'ﬁeure de coucher était
déplacé. A la place de se coucher a minuit, les sujets du bloc
II se couch&rent a 04:00 heures. Ce déphasement a produit une
digtribution mixte de'sommeil lent avec un retour entre ﬁidi et

15:00 heure et un second retour 12 heures apreées la premiere
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apparition de sommeil lent: Ces résultats indiquent que la
sensibilité a ;'acﬁivite.delta de la période de midi & 15:00
heures est relativement bien établie puisqu'on y retrouve encore
du sommeil lent. Les résultats indiquent également une tendance
pour les sujets & produire un retour de sommeil 1ent 12 heures
apres la premiére apparition. On peut avancer ﬁue le premier
retour de sommeil lent entre midi et 15:00 heures est causé par
l'ancienne et normale synchronisation des rythmes d'éveil/sommeil
des sujets. Un déphasement soudain tel que subi par les sujets
du blqc IT n'est pas suffisant pour resynchroniser ces rythmes
mais déja l'organisme démontre une certaine habiﬁhation par le
second retour. | .

Le bloc III de l1'expérience avait pour but de vérifier si le
retouF\qE sommeil serait complétement déphasé 12 heures plus loin
si suffisamment de temps était alloué pour la resynchronisation.
L'heure de éoucher a donc été déphasé a 04:00 heures pour quatre
nuits éonsécuﬁives et ce n'est qu'a la derniiére que les sujets
ont tenté de dormir 15 heures. Les résultats démontrent que ces
nuits d'habituation ont eu pour effet de rgsynchroniser
ltorganisme. En effet, on ne retrouve plus de retour de sommeil
lent significatif enére midi et 15:00 heures et on retrouve,
tout comme dans le bloc I, un retour de sommeil lent 12 heures
apres sa premigre appariﬁion.

Il semble donc que la distribution du sommeil lent suit un
rythme bimodal de 12 heures qui peut etre déplace si suffisamment

de temps pour l'habituation est alloué. La capacité pour la
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période de midi & 15:00 heures d'exbiber du sommeil lent méme
lorsque cette période ne revient pas 12 heures apres la premiére
apparition'refléterait le patron d'éveil/sommeil bien établi -
dans nos moeurs ou la plupart des jeune gens ﬁormaux se couchent
vers minuit (Horne ef\Ostberg, 1977; Webb, 1975). Il est donc
normal que Webb {(1971) Retrouve une augmentation de sommeil lent

au début de 1'apreées-midillorsqu'il déplace le sommeil de ses

sujets ou que Hume et Mills (1977}, en faisant dormir leurs

sujets de minuit & 04:00 heures et un deuxieéme quatre heures de

sommeil a différentes périodes durant la journée,-trouvgpt_que le
sommeil lent revient & son maximum dans l'apres-midi. |
On peut se demander si le retour de sommeil lent a pu &tre
affeété par d'autres facteurs qufun mécanisme ultradien bipoiaire
de 12 heures. Une telle réserve serait que le retour de sommeil

lent est précédé d'une période de temps passée éveillée. Plusieurs

i i

points, cependant, semblent indiquer que le retour du sommeil

lent n'est pas causé exclusivement par le temps passé éveille le

précédant. Premiérement, un des sujets n'a pas connu d'éveil
entre ses deux apparitions de sommeil lent espacées de 12 heures
autant au bloc I qu'au bloe II. L'éveil n'est donc pas nécessaire
au retour de sommeil lent. Deuﬁiémement, on ne trouve pas de
rapport directe ehtre la longueur du temps passé éveillé et le
montant de sommejil lent dansles trois et les sixlderniérés

heures de la nuit prolongée. En effet, les corrélations entre ces

deux variables sont soit basses ou soit négatives. Finalemeﬁt,

lors des nuits prolongées, la premikre apparition de sommeil lent
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est survenue en moyenne 22.6 minutes aprés 1'endormissenent
alors que ;g retour de'somﬁeil lent est survenu en moyenne 67.8
minutes apres la fin du dernier éveil le précédant. Trois fois
plus de temps s'est donc écoulé entre le dernier endormissement
et le retour comparativement au temps écould entre -
1'endormissement et la premibre apparition de sommeil lent.-
Dans cette périodg trois fois plus longue, on constate que la
distribution du sommeil passa par le stade REM avant d'atteindre
le sommeil lent dans 50% des sujets ayant connu un éveil. Le
temps passé éveillé avant le retour n'abolit donc pas
automatiquement la cyclieité REM/N-REM et n'entraine pas, comme,
au début de la nuit, une apparition directe de sommeil lent chez
tous les sujets. _

Ces trois points démontrent que le retouﬁ du sommeil lent ne
peut pas etre expliqué exclusivement par le temps passé éveillé
dans les dernieres heures de la nuits prolongé§; Il sevpeut,
cependant, que le temps passé éveillé ait eu c;;me effet de
"potentialiser" 1'action du mécanisme bipolaire dg 12 heures
régissant 1'apparition du sommeil lent.

Une seconde régerve gerait que le retour de sommeil lent ait
été causé par un effet de privation lors des nuits précédentes.
Encore une fois plusieurs points annulent cette réserve. Les
sujets du bloc I ont passé deux nuits en laboratoire avec heure
de coucher a minuit (mipimum de 7 heures de sommeil par nuit)
avant la nuit prolongée. Etant donné gue les sujets se sont

également couchds & minuit lors de la nuit prolongée, ils ont donc

4
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pénéficié d'au moins 3 nuits consécutivés pour régulariser leur cycle
de sommeil/éveil. De Qyus, les résultats ont démontré qu}il y avait
un taux comparable de:sommeil lént entre les premiers sept

heures de la nuit normal et les premiers sept heures de la nuit
prolongée.' Les sujets du bloc I sont revenus en laboratoire pour
le blocvﬁi apres un minimum de 4 nuits paésés ala maison apres
la nuit prolongée du bloc I. Durant cetterpériode passée .4 la ~
maison, les sujets étaient requis de garder leurs habitudes de
sommeil sur semaiﬂe, c'est a dire, heure de coucher vers minuit
avec environ 8 heures de soﬁmeiljﬁap nﬁit et d'en prendre note.
Certains sujets ont oublié de noter ces varia%ﬂgs‘§ur certaines -
nuits mais dans 1'ensemble 1e3-sujets on£ éié fideles a leurs
habitudes de sommeil (nuit un, suivant la nuik prolongée du boc
I,: coucher: 00:47, 7 heures et 31 minutés de sommeil; nuit 2:
23:52, 8 heures et 27 minutes de sommeil; auif{ 3: 00:12, 8

heures et 11 minutes de sommeil; nuit 4: 00:16, 8 heures 22
minutes ae sommeil; et pour ceux qui 6nt passé une cinquidme nuit
a la maison: 23:55, B8 heures 15 minutes de sommeil). L'heure

de coucher pour la nuit suivant la nuit prolongéeasemble avoir été
repoussée par 1! heure tardivé du lever de la nuit prolohgée mais
les sujets ont repris leurs habitudes de sommeil rapidement. De
plus, les résultats ont démontré qu'il y avait un taux comparable
de sommeil lent entre la nuit nbrmale du bloc I et celle du bloc

II. La distribution du sommeil lent lors de la nuit prolongée du

bloc II est done le reflet d'un déphasement'sbudain de 4 heures

de l'heure de coucher.
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Les sujets du bloec III_ont passé quatre nuits consécutives en
laboratoire. Un contrdle précis de leur sommeil a donc pu &tre
exercé par 1'expérimentateur. La question qu'il faut plutdt se
poser pour les sujets du bloc III est: 1les sujets ont-ils eu
. suffisamment de temps pour s'habituer a leur nouvel horaire de
sommeil avant la nuit prolongée? La réponse semble &tre oui. En
effet, aucune différence significativé sur les mesures
élecﬂropnysiologiques n'est retrouvée entre les premiers sept
heures de la nuit prolongée du bloc I™(horaire normal) et les
premiers sept heures de la nuit prolongée du Bldc IIT (horaire
déphasé avec habituation). La distribution du somﬁeil lent lors .(

de la nuit prolongée du bloe III est done le reflet d'une nuit

normale déphasée.
Le retour du sommeil lent 12 heures apreés sa premiere
apparition ne semble pas avoir §¢té affecté outre-mesure par ces
deux facteurs (temps é?eillé durant la nuit prolongée et nuité
autres que celleé des trois conditions expérimentales). I1 faut
donc considérer la distribution bimodale du sommeil lent obsérvée
dans une nuit prolongée {normale et normale.déphasée) comme &tant
une caractéristique proppe a l'activité delta. Dans des
conditions normales (héure de coucher vers minuit), l'activité
delta connaitrait donc deux phases dominantes: une nocturne de
minuit & 03:00 heures et l'autre diurne de midi 4 15:00 heures.

La dominance d'activité delta lors de la phase nocturne est un

phénomene reconnu depuis longtemps' (Kleitman, 1963; Dement et
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Kleitman, 1957, Broughtoﬁ, 1975). Une dominance d'activité delta
_lors de la pnase diurne n'avait jamais été démonéfée de fagon
conclusive auparavant. Dejé,'cependanﬁ, certains poiﬁts gel une
augmentation passagere de sommeil lent durant 1'apres-midi chez
des sujets dormant durant la journde (Webb; 1971} indiquait une
telle possibilité. Cette phase diurne a par cqﬂtfe été éssociée
depuis longtemps a ce‘qu'on désigne comme étant la période du
"nostiunch dip". Cette pér;ode_est JZracterisée par une béi;se du
niveau de conscience et de vigilance (Broughton, 1975).

Diffédrents chercheurs ont déji, élaboré des théories pour

expliquer le phénomene de "postlunch dip". 1Ils fournissent donc,

e Tl

.. de fagon indirecte, des possibilités d'explications de la o

pimodalité de la distribution de 1'activité delta.

~

Concernant la période de midi & 15:00 heures, Kleitman

(1963) dit que le laisser-aller posprandial coincide avec la

pnase "repos" du ERAC (Basic Rest Activity Cycle). Kleitman
expliqueﬁait done le retour de sommeil lént comme une
manifestation d'une des phases de repos du BRAC. Pour que cette
position soit tenable, il faudrait rétrouven du sommeil lent
dans chaéun des cycle du BRAC tout au long de la nuit de 15

heures. Tel n'est pas le cas.  L'alternance REM/ﬂ-REM demeure

-
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tout au long des 1§-ﬁéures mais ngsommeil lent n'est présent que

dans les premiers cycles. Le stade 4 est surtout aZjiyxlpouﬁ

une longue période de temps avant le retour entre mfdi et 15:00

.heures. On peut, a la rigueur, accepter que le retour de

sommeil lent revienne dans une phase de repos du BRAC mais

¥

~ Kleitman n'explique pas pourquoi ce retour est retrouvé entre

midi et 15:00 heures et pas avant.

- .

Webb (1975) considere la phase diurne comme une des

.composantes d'un patroh biphasique normal de sommeil. Il dit:

... The noonday siesta and resul;apt Hiphasic pattern is the
normative sleep pattern (p.21)}. Colquhoun (1971) mentionne
egalement une composante biphasique'poun_expliquén la période dé
midi & 15:00 heures. Il dit:" This temporary increase in
éleépiness could in one sense be described as pgrt~9f a
short=1lived secondary cycle superimposéd on the 24-hour.

sleep;wakefulnessrhythm" (p.51). Ltexplication de Webb et celle

‘de Colquhoun tiennent compte de 1'aspéct de bipolarité de cette

période mais.ils considerent cés péﬁ%odes comme étant productrice
de sommeil en génédral alors que seul ;'apparition du sommeil lent
les rend spéciales. l

De fait, seule l'explication de Broughton‘(1975j tient
compte & la fois de la bipolarité du phénoméng.et mentionne le
sommeil lent comme étant la constante sous-tendant ces dedx
phases. 11 dit: "The findings‘considered together suggest the
persistence of a bipolar 12-hour ﬁltrédian N-REM sleep

mechanism...The postliunch dip might be considered a sub-harmonic
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of the normal circadian distribution of delta sleep (p.229).

Broughton en est venu & cette conclusion apres avoir recensé 1e;\:::3

divers phénoménes retrouvés & la phase nocturne qui se répétaient a,

.la pnase dlurne et apres avoir constate que le sommeil lent

soutendalt ces divers phenomenes. Le retour de sommeil lent
trouvé dans 1'expérience appuie donc la ﬁroposition de Broughton
d'un mécanisme ultradien bipolaire de 12 heures régissant

1'activité delta. L'expérience démontra également que ce mécanisme

. peut etre deplace temporel}ement si suffisamment de temps est

alloug pour 1l'habituation. L'expérience démontra enfin que 1'0n

devrait peut &tre parler plut®t d'un mécanisme bipolaire de 12

heures 30 minutes puiqu'une différence de. 12 heures 32 minutes au

bloc I et 12 heures 24 minutes au blo¢ III sépare lalphase | ”

nocturne de la phase diurne. » Au bloc II, le second retour se

‘produit 13 heures 13 minutes apres la premiére apparition. Le

déphasement soudain du sommeil semble avoir repoussé quelgue peu
ce deuxieme retour. Comme le mentionne Broughton, cette .
tendance du retour du sommeil lent a revenir une trentaine de

. /

minutes apres 12 heures.de sommeil pourrait expliquer pourquoi

la rythmicité circadienne des sujéts sans notion du temps (time
free environment) a tendance & se déphaser et a etre d'environ de
24 heures 30 minutes a 25 heures i Le dephasement d'une demie

heure .a la pnase diurne entraineralt donec a son tour un second

déphasement a la phase nocturnes subséquente. Il est intéressant de

~noter, a4 cet effet, que dans des conditions expérimentales sans
. , . o

notion de temps, Weitzman et al (1980) ont noté une réapparition
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de sommeil lent apres 12‘5 16 heures de sommeil avec 3 sujets .
‘ayant dtabli une cycligité sommeil/éveil de plus de 37 heures.

On peut se demander finalement quels sont les facteurs
suceptibles d'expliquer la &istbibution bimecdale du sommeil’
lent? Cette question rejoint d'ailleurs celle de Broughton pﬁ
il se demande "To what extent the precise temporal location of
these human nadirs (phases nocturne et diurne) are genetically
controlled, are related to the dark/iight cycle or are
modifiabie by shift work..." (p. 229). De fait Broughton se
demande si le mécanisme ultradien bipolaire régissant 1l'activité
delta est d'origine.exogéne (dark/light cycle) ou endogene
(genetically controlled).

Les résultats de i'expérience incitent & croire que 1l'origine
n'est pas exogene puisque les deux phases peuvent etre dépiacées
si suffisamment de teré pour l'habituation & un nouvel horaire

est accordé. Une explication éndogéne basée sur deux types de

. . phénoménes physiologiques semble plausible. Les phases nocturne

- et diurne du mécanisme ultradien bipolaire sont toutes les deux
caractérisées par une baisse d'activité "orientée vers l'extérieur".
Cette béisse d'activité“orientée vers l'extérieur se reflete au
niveau phxsiologique par une baisse de la pression sanguine
(Zulch'et‘Hossmann, 1967) et une baisse du niveau d'adrénaline
(Froberg et Levi,-unpublished data, in Conroy et Mills, 1970)
ainsi que par une baisse de la vigilancé (Broughtoh, 1975)

. retrouvées autant & la phase nocturne qu'd la phase diurne. Ces

deux meémes phases sont également caractérisées par une augmentation
* .
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de 1'acti&ité nopientée vers l'intérieur”. Cette augmentation de
l'acitivité orientée vers l'intérieur se pefléte au niveau
phySLOléglque par- une augmentatlon du taux de division

cellulaire aux deux phases (Scheving, 1957, 1959; Flsher, 1963,
Mauer, 1965) et une seconde probable sécrétion d'hormones de
croissance accompagnant le retour de sommeil lent dans ia phase
diurne dans des conditions de sommeil prolongee Dans -des
conditions normales, la sécrétion d'hormones de ecroissance peut
&ire obtenue i la phase diurne par un somme OuU une sieste ou

ttre remplacée par le repas du midi puisque ce repas peut fournir
une source exogkne de "fuel" (Hunter et al, 1966) ﬁout comme les
hormofies de croissances fournissent de 1'énergie a l;organisme en
mobilisant les tissué adipeux.

Le mécanisme ultradien bipolaire.déclenchant l'activité delta |
accompagnerait'donc de pres la division mitotique. Le sommeil
lent permettrait ainsi a la division cellulaire d'8tre
accompggnée d'uﬁe sécret;on d'hormones de croissance fgcilitant la
croissance des nouvelles cellules (Oswald, 1974). On remarquera
% cet effet que les sujets agés, c'est h dire ceux pour qui le
rdle de la division cellulaire se-borne 3 la régénération et non 2
la croissance, démontrent un taux de somszi lent inférieur aux
jéunes sujets. Cette affinité entre le dommeil lent et la
division cellulairé explique donc bien pdurquoi la proportion de
sommeil lent diminue avec l'ége-CRoss et al, 1968; Willians et

al 1964, 1966; Kahn et al 1970; Webb, 1971). Nous ne savons

-
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pas. plus cependant, qu’élle est la fonction exacte du sommeil
lént. Deux théories majeures s'opposent.‘

Oswald (19?65 considdre le sommeil lent comme étant
nécessaire A la restauration des tissus du corps alors que le
sommeil péradﬁxal serait impliqué dans ia restauration du cer-
veau. 7

Horne (1978, 1979) est en désaccord avec Oswald. Aprés
avoir recensé ce sujet, il en est venu & la conclusion que le
gommeil lent était surtout impliqué au niveau du fonctionne-
ment du cerveau. . ‘

Le retour de sommeil lent sans qu'il n'y ait eu d'acti-
vité physique (autre gge'dormir) jette 'un certain doute sur
la proposition de Oswald sans pour autant 1l'annuler. On peut
difficilement &tre catégorique lorqu'on discuﬁe de la natu-
re du sommeil lent. Nos connaissaﬂces sur le sujet sont
minimes et bien souvent contradictoires. Ainsi, les études
sur les emplacements possibles des structures du cerveau
responsables des divers états de sommeil et ou de leurs subs-
trats bib—chimiques'( Moruzzi et Magoun, 1949; McGinty et
Sterman, 1968; Jouvet, 1969; Oswald, 1973) ne permettent pas
plus de trancher la question.

Le retour de sommeil lent aprés douze heures d'inactivité
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semble démontrer que 1eléémmeil lent pourrait avoir une im-
plication autre qu'au niveau de la restauration du corps et
appuie la notion voulant que les chercheuré'cessent d'utiliser la
dichotomie cerveau-REM/ corps-sommeil lent (Horne, 1978).

Un examen plus approfondi du mécanisme ultradien .
bipolaire de 12 -heures régissant le sommeil lent ainsi qﬁe ses
relations avec les autres stades de sommeil pourrait nous
aider ) mieux comprendre ‘les mécanismes du sommeil. Ainsi,
une analyse de la distribution du soﬁmeil pafadoxal démontre,
contrairement & Gaillard (1977), que l'oécurence cumulative
du stade REM n'est plus linéaire aprés enviro# neuf heures de
gommeil. Daﬁs une nuit prolongée de .15 heures, le stade REM
connait donc un sommet entre 06:00 et 09:00 heures dans des
conditions Qormgiés avec heure de coucher & minuit., Aprés
cezi? périﬁde. il décroit sans; pour autant perdre sa ryth-
micité. Uné analyse subséquenté des données permettra de dé-
terminer avec justesse 1'emplacement de ce sommet et voir s'il
est affecté par les changements de 1'heure du coucher. La
rythmicité double de ce Rype de sommeil et ses relations avec
le sommeii lent nous aideront sfirement & misux comprendre les
mécanismes du sommeil.

En résumé, l'utilisation d'une nuit prolongée de 15 neures
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apparait étre‘un procédé alternatif enrichissant pour 1l'étude de
la distribution des cycles de sommeil. Les sujets ayant les .
cafactéristiques des bons et longs dormeurs semblent &tre les
plus capables d'allonger leur sommeil de plus de 100%. De fagon
~générale, une nuit de 15 heureé'semble'avoiy peu d'effet au niveau
de 1'humeur mais 1l'appréciation du sommeil diminue par r;pport a
une nuit normale. Le bloc I de 1'expérience a confirmeé la-
.présenCQ d'un retbur de sommeil lent apréé 12 heures de scmmeil.
Le bloc II a démontné qu'un déphasement soudain de 4 heures de
l'heure de coucher produisait deux retours de sommeil lent: un
ol il aurait di se produire si l'heure du coucher n'avait pas 3té
changé et un autre 12 heures apres la premiére'apparition de .
sommeil lent. Le bloc III a démontré que les nuits d'habituation
ont resynchronisé le systeme et proddient une distribution de
sommeil lent semblable au bloc I.
Sur le plan explicatif, le mécanisme ultradien bipolaire de
12 heures régissant l'activité delta proposé par Bro;ghton
explique adéqﬁatement les résultats de 1'expérience.
Les résultats de cette recherche doivent oependahﬁ etre
interprétés sous certaines réserves. |
Premierement, bien que le temps éveillé durant la nuit
proldngée ne sembie pas influencer statistiquement le retour du
sommeil lent, il se peut qu'une partie des résultats soit
explicable par le temps passé éveilld,
Deuxiemement, une meilleure éonaissance des rythmeé

pnysiologiques aurait été obtenue si des mesures telles la
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la température du corps et le taux de sécrétion d'hormones de
croissance avaient pu 8tre enregistrées.

‘Une étude minimisant.1l'influence de la variable éveil menée
dans un laboratoire capable de mesurer un grand nombre de
phénomenes physiclogiques résdudrait ces probleémes et permettrait

de vérifier la validité des résultats de cette expérience.




CHAPITRE V
CONCLUSION

Les résultats de 1'étude renforce l'hypothése de la présence
d'un mécanisﬁe ultradien bipolaire de 12 hgukes fééissant la
distribution au gommeil lent qui peut etre déplacé tout au long
des cycles des jours et des nuits si suffisamment de temps pour
1'habituation au nouvel horaire est accordé.

La phase nocturne et la phase diurne du mécanisme ultradien
~bipolaire semble 2tre caracterisées toutes les deux par une
baisse d'activitd orientée vefs l'extérieur et par une hausse de
l'activité orientée vers 1l'intérieur,

D'autres études doivent 2tre cependant entreprises afin de
‘mieux connaitre la naturqndu mécanisme ultradien bipclaire et le
type de relation du'il entretient avec divers phénoménes tant

psychologiques que physiologiques.
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uestionnaire sur le spmmeil : _

1- A quelle heure vous couchez-vous habltuellement eeseesseahouUres

‘-

2- A quelle heure vous levez-vous habltuellement cesesesssBEUTES

3~ Combien de temps prenez-VQus pour vous endormir J........minutes

4- Combien de fois-pér nuit vous éveillez-vous " sssessesseioOls

5- Avez-vous de la facilité & vous rendormir oui.... HON.sss

.6~ Vous arrlve-t—ll 1l'occasion de dormixr plus de

10 heures de suite ' © oui.... NON. ..

7- Quelle est la plus longue période de temps passée
endormie dont vous vous souvenez - . seseeessieuUTES

-.-o.-'.-.o.----....-.l-t.........'..-.o...a.....u.........---....oo.-..
A

Etes~vous 1ntéressé a4 participer & une expérlence sur le sommeil
- en laboratoire - , N
OUT.sunennn.  ONONeewmeren
Si oui, donnez votre | | .
NOM.:ueoovoanscasannsonansesnnsesnans
AGE................ '
TELEPHONE.............-...............

N

préférence: - avant N0Elececnscaey - BpTES NO0Elivesscncccnses
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FORMULE DE CONSENTEMENT 134

~ A l'intention des Buje;s participant i l'expérience de Pierre Gagnon sur

1.

2.

3.

*La condition D-3. sera peut &tre non-demandée des sujets.

‘L'eEEérience

le sommeil. : \

Description de la recherche

La présente recherche est une &tude des rythmes régissant 1l'activité
électrophysiologique du sommeil chez les jeunes adultes. Nous savons que
le sommeil est divisé -en deux types d'activit@s: le sommeil REM et le
sommeil N~REM. Dans ce dernler type, on retrouve un geare d'activité

appelé sommeil lent qui constitue 1l'objet plus spécifique de-cette
recherche. - ot

Renselignements généraux:

A - L'expérience est effectuSe en vue de l'obtention du dipldme de
doctorat en psychologie par Pierre Gagnom, &tudifant gradud 3 1'Ecole
de Psychologie de 1'Université d'Ottawa,

~n

B - Cette expérlence est supervisée par le dogteur Joseph De Koninck,
Directeur de 1'Ecole de Psychologie. //4£%£\“\

A — Le laboratoire de recherche sur le sormeil est situ@ au 4igme éfage
du Pavillon Montpetit sur le campus de 1'Université d'Ottawa.

B - Chaque sujet participant 3 l'expérience est assuré de la confidentia-—
1ité et de l'anonymat des mesures physiologiques et psychologiques
obtenues.

C — Chaque sujet aura & remplir 2 tests de personnalité, un test d'appré-
ciation du sommeil et un test d'humeur. ’

D - Le nombre et la distribution des nuilts i passer en laboratoixe est
énumérés ci-dessous: . :

D-1. Un premier bloc constitué de 3 nuits consécutives. Les deux
. prémidres nuits étant ¢'une longueur normal, la troisiéme
_&tant de 15 heures.

D-2, Aprés quelques jourslsuivant D-1., le sujet revient en labora-
toire pour deux nuits comsécutives. La premidre &tant d'une

longueur normale, la seconde &tant de 15 heures avec heure de
: coucher & 04:00 a.m. :

D-3.% Apris qffglques jours, suivant p-2., le sujet revient en labora-
toire pour quatre nuits consécutives. Les trols prewiéres
nuits &tant d'une longueur de coucher normale avec heure de
coucher, cependant, & 04:00 a.m.. La quatriZme nuit &tant une
nuit prolongée de 15 heures avec heure de coucher & 04:00.a.m.

R
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- Les électrodes (10 au total) seront posés & chaque nuit passée en

laboratoire. Les électrodes sont d'application exterme seulement.

Chaque sujet disposera d'une chambre privée durant l'expérience. Le
confort du sujet sera respecté em autant que possible (i.e. oreiller(s),
converture(s), température de la piéce, chambre de bain dans le labo-
ratoire méme).

Une persomne sera en fonction en tout temps pendant que les sujets
dormiront. : ’

Les sujets pourront entrer en communication en tout temps avec

1'expérimentateur durant la nult griéce & un systiéme d'"intercome".

participants

Il est notre opinion basée sur les recherches ant@rieures que les
sujets participant i 1'expérience n'encourent aucun danger quant &
leur sant&. NEanmoins, si1 vous pensez que votre histoire médicale
suggBre que la participation dans les expé@riences exigées par cette
étude pourrait entrainer des effets négatifs i votre santé, vous
devriez en discuter avec 1'expérimentateur avant le commencement de
votre participation.

La durée totale de l'expérience pour chaque sujet est d'au moins 5
nuits et d'au plus 9 nuits.

Le sujet peut cependant se retirer en tout temps de 1'expérience
s'il le désire sans pénalité,

La rénumération est de $10.00 pour chaque nuit passée en laboratolre.

Je, sous-signé(e) ai lu et compris chacun des points &numérés ci-dessus et

accepte

Date

de participer & la présente expérience.

Signéture_

- témoin



—

0

APPENDICE C




NOM

DATE [/ / HEURE

( JSTRUCTION:.

b3

Beaucoup: 3
. Peu: 2
Je ne sais pas: 1
Non: O
méfiant fAché rebelle | : Ag: ( )
tendu craintif épeuré ' ' " An: ( ~ )
enjoué sans soucis humorigtique Hi: ( )
chaleureux affectuaux bienveillant ' ATy ( )
triste plein de regrets peiné De: ( ~ )
soupgonneux sceptique douteux | Me: ( )
- calme serein tranquille ' Qi ( )
( 4taché__ !  distant: éloigné , | D%L\iu;_dl\

137

Ce questionnaire a pour but~de connaitre votre humeur pré-
sentement, au moment méme ol vous le remplissez. Vous

-devez coter cha

3.

que adjectif par un chiffre allant de 0 3

/
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Questionnaire sur 1'appréciation du sommeil

Avez-vous? . Comparé & votre 1lit, comment
' avez-vous dormi dans celui-g¢i?
trds bien dormi....

. .bien dormi.... aussi bien....
passablement bien dormi.... presqu’aussi bien....
, mal .dormi.... un peu moins bien....
trés mal -dormi.... moins bien....

beaucoup moins bien....
Votre nuit était-elle? '
' : Dans quelle p031t10n vous
trds agitée.... &te-vous endormi?
assez agitée....
modérement agitée.... sur le ventre....
pas trés agitée.... , sur le dos....
pas du tout agitée.... | : sur le c6té droit ....

sur le cdté gauche.....
Ce matin, &tes-vous? ‘ ne sais pas....

- trés en forme.... Dans quelle position vous
‘ en forme.... eétes-vous éveillé?
passablement en forme....

peu en forme.... ) sur le ventre...
trés peu en forme.... sur le dos...
. - e .
sur le coté droit...
- [ - »
Combien de fols vous &tes sur le coté gauche...
vous réveillé cette nuit? ne sais pas...

pas une fois.... ' Quelle niveau de difficulté
une fois.... . avez-vous eu i vous endormir?
-deux fois....

trois fois.... pas de difficulté....

plus de trois fois trés peu de- difficulté....
(indiquez).... assez de difficulté....

. . pas mal de difficulté....

beaucoup de difficulté....

. ——— o~ . = ————

. i i L ——
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INVENTAIRE DE P ERSONNALITE EYSENCK*

PO o FORME A

- PAR H. J. EYSENCK
-ET SYBIL B. G.. EYSENCK

Nom ' Age ' Sexe
Niveau académique . o : o ' , 2
QOccupation o Date
' - .
Ecole - . Statut Marital
: : - ‘
INSTRUCTIONS

Ce formulaire contient des questions relatives &
votre comportement, 4 vos impressions et & vos actions.
Chacune des questions est suivie d'un espdce vous ' !
permettant de répondre "oui", ou "non".

Essayez de voir si un "oui" ou un "non" représente
d'une fagon habituelle vos sentiments ou votre agir.

Travaillez rapidement, et ne perdez pas trop de
temps sur une question; nous voulons votre premiére
impression, et non pas une réponse longuement méditée.

Le questionnaire entier ne devrait pas 'vous demander
pPlus que quelques minutes. Travaillez rapidement, et .
assurez-vous de répondre a chacune des questions. Il
n'y a pas de bonnes ou de mauvalses réponses,. et ceci
n'est pas un test d'intelligence ni d'habileté&, mais
simplement une mesure de votre fagon d'agir. #Maintenant,
tournez la page et commencez. '

*Tpaduit par G. Séguin, avee la permission de Educational and Industrial
Testing Service, California.




10.

11,

12,

13.

14,

15,

16.

17.

18.

19,

20.

21.

22.

Avez-vous souvent envie d'émotions fOrtes?.....cvevr..

Avez-vous souvent besoin d'amis sympathiques pour vous
D B o - Y

Trouvez-vous cela difficile de parler de vous-méme &
d'autres PerSONNES?. ..t iuiuenenreesnneeesnsnnnoennnnn

Trouvez-vous vraiment difficile d'accepter un refus,
- L
COMME TBPOMSE T . i i it einiiiniieesseesensscnssananonnnens

Prenez-vous le temps de vous arr8ter et de réfléchir

avant de, faire quoi . que ce SOit?.......0viiirernnnnnnn

Lorsque vous promettez de faire quelque chose, . gardez-

. vous toujours votre promesse, peu importe les dérange-

ments que cela VoUS 0CCASIONME?....cvivvuunennnnennsns
3 ’ .
Aver-wpus souvent des sautes d'humeur?.......o.coeu.v..

En général, est-ce que vous agissez et parlez, sous
i1'impulsion du moment, sans vous arr&ter pour penser?.

Vous sentez-vous parfois déprimé(e) sans aucune raison

o I

Feriez-vous presque tout pour relever un défi?........

Vous sentez-vous subitement gé&né (e) lorsque vous
voulez parler 3 un(e) Etranger{e) attrayant(e)?.......

Est-ce qu'il vous arrive quelquefois de perdre patience

et de vous mettre en COlBre?......cviveernnnnennnnanns
Agissez-vous souvent sous l'impulsion du moment?......

Etes-vous souvent tracassé(e) par des choses que vous
n'auriez pas d0 faire ou dire?.............. Pesr et

Généralément, préférez-vous lire plutdt que de ren-
“cOontrer des geNS?. ...ttt intietenerrnnntr st tannnannnn

Etes-vous facilement blessé(e) dans votre sensibilité?
Aimez-vous beaucoup les sorties?.........0vvnenenennnn.

Avez-vous parfois des pensées et des idées que vous ne

désirez pas que d'autres sachent?.........ooiuuuennnns .

Etes-vous q es fois débordant(e) d'énergie et en
d'autres temps affaiss€(e)?. .. ...t nnrnnnnennnneens

Préférez-vous avoir peu d'amis mais des amis choisis?.

Etes-vous souvent porté(e) d la r&verie pendant le .
jour?. . .. ... i e Pttt et e e e

Quand les gens vous crient quelque chose, ripostez-
VOIS i i e e it e,

LI I R O . L R A T Y

non

158
‘oui non
() ()
ouil
()Y ()
oui non
() ()
oui non
C) ()
oui non
) ()
odi non
() ()
oui non
¢) ()
oui non
() ()
oui non
() ()
oui non
)y ()
ouil non
() ()
oui non
() ()
oui non
() ()
oui non
¢y ()
oui non
() ()
oui non
() )
oui non
()Y ()
oui non
() ()
oui non
() ()
ocui non
(), )
oui non
() ()
oui non
()Y ()




23.

'('7 24;

. 25.

26.

27.

28.

29,

30.

31.

32.

33.

34,

35,
36.
37.

38.

39.
40.

41,

42.

( 43,

44 .

Etes-vous souvent troublé (e) par des sent1ments de
CUlPabIl LB, ittt iitit et nnnnetnnennananennnnnes

Est-ce que toutes vos habitudes sont bonnes et dés1-

o1 T

Pouvez~vous habituellement vous laisser aller et vous
amuser dans l'amblance agréable d'un party............

Vous conslderez-vous-tendu(e) ou hyper-sensible?......

Est-ce que les gens vous consid@rent comme &tant
Plein(e) d'entrain?. .. .. ... iinyseeeeeeeneensnennenns

Trouvez-vous cela difficile de vous adapter 3 de nou-
velles conditions de Viel.......i.iueeennnnennnennnnns

Lorsque vous entreprenez quelque chose avec des amis,
aimez-vous les d1r1ger...............................

Est-ce que vous commérez parfois?....................

Avez-vous des idées qui vous préoccupent au point de
vous empécher de dormlr......................

Lorsque vous voulez savoir guelque chose, consultez-
vous un livre au lieu d'en parler 3 quelqu'un?........

Avez-vous des palpitations ou des battements de coeur?
Avez-vous de la difficulté i vous exprimer en public?

Etes-vous facilement ag1te(e) lorsqu'un €vénement im-
PTEVU VOUS BITiVeT ... ivnuunneerinasonenncnnesennns

Déclareriez-vous tout aux douanes lorsque vous E&tes
certaln(e) de ne pas Btre pris(e)?.. e eninncnnnncenes

Détestez-vous &tre avec un groupe de gens qU1 se
jouent continuellement des tours entre eux7 ceesrenn

Etes-vous facilement irritable?.......o.vunveurnennnns

Aimez-vous faire des choses ol vous devez agir rdapide-

L= £

ftes-vous troublé(e) par des choses terribles qui pour-

Taient arriver?...... e iennanann ... e e e e et
Etes-vous lent(e) et posé(e) dans votre dém%rche?.....

Avez-vous déja €té en retard 3 un rendez-vous ou au
travail? C e e e e e ettt sttt ee .

.
Avez-vous souvent des cauchemars?................ % ...

] ' 5
‘Aimez-vous tellement parler aux gens que vous ne man-

queriez jamais l'occasion d'échanger .avec un étranger?

oui

cui

()

cui

oui

()

" oui

ouzx

oui

oui

oui
()
oui

()

oui

out

non

non

non

non

non

non
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47,
48.
49.
50.
51.
52.
53,

54.

55.
56.

57.

§'IL-VOUS PLAIT, VERI

L 0 Py A e B P " - e

. Etes-vous déiangé(e)_par des malaiées et des douleurs?

Seriez-vous vraiment malheureux(se) si vous ne pouviez

rencontrer plusieurs personnes la plupart du temps?...

Vous considérgz-vous comme une personne nerveuse?.....

De toutes les” personnes que Vous connaissez, y en a-t-
‘31 qui vous déplaisentZ.......cccenerrrrevennerenes “on

Diriez-vous que vous @&tes ngar" de vous-méme?........0

Etes-vous facilement "blessé&(e)" lorsque quelqu’un
vous réprimande ou trouve votre conduite mal @ propos?

Est-ce vraiment difficile pour vous.de bien vous
amuser 3 un "party" plein d'entrain?.....i.cc.0s ceneae

Etes-vous pr&occupé(e) par des sentiments d'infério-

i‘ité?.......... ----------- o-o..-o-..n.o---o---u---oooo
A}

Pouvez-vous facilement mettre de la vie dans un "party"
plut8t ennuyant?......... R R cereaneens

parlez-vous parfois de choses dont vous ne “connaissez
Tien?..- ----- s e e s u ‘o--;-'----h ...... I L L R R L R R B

Avez-vous souvent eu le trac dans votre vie?.........n

!
Aimez-vous jgquer des plaisanteries aux autres?........

Souffrez-vous d'insomnie?......... Cerasesanse s ens N

v

-

oui

)

oui

()

oui

()

oui

()

oui

- ()
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FIEZ SI VOUS AVEZ REPONDU A TOUTES_ LES QUESTIONS.
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Uhile s}eeﬁing and waking-ﬁavé generally been treated as separate
entities and thus have been studied seperately, several links between the
two have been identified. - For examp]e,'the similarity and synchronicity
of diverse psychological and physiological phenomena observed during
waking and.s1eeping led Kleitman to include the REM-N-REM cycle within the
older 24-hour-Basis-Rest-Act ivity-Cycle. |

The purpoﬁe of this stud& was to examine the possibility of the
presence of another u]gradian rhythm 1inking the intense slow wave gfeep
(SWS) which characterizes the firsts hours_of sleep and'the post]unch.dip
often associate with napping. In the typical situation, SWS in young
adults is found in the first few hours past midnight and the postlunch dip
phenomena 12 houfs later in the first hours after noon. In both these
periods, performance deficits and a lowerfng of psychological functijons
have been observed.

It was reasoned that one way to determine a potential link between
the two was to examine the sleep pattern of subject§’gétting to bed around
midnight and whose sleep would be extended from the normal 7 to 8 hours up
to 15 hours, thus remaining asleep through the postlunch dip-peridd. A
return of SWS after twelve hours (that is around noon) would provide
support for the hypothesis of a twelve hours ultradian rhythm proposed by
Broughton (1975}, It would also force a revision of some of the
hypothesis formulated on the mechanism governing the appearance of SWS.

The first challenge of this study was to establish that normal

non-sleep deprived subjects could extend by up to 100% their sleep time.

L
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Method

On the basis of a questionnaire on sleep habits administered to 150
undergraduate students 8 subjects (3 males and 5 females) aged 18 to 21
years, were selected to participate in the experiment. The main criterion
for their se]ect1on ‘was their reported ability to remain as1eep over a
long period of time. Each subject normally slept 7 to 8 hours, was not
under medication and had agreed to abstain from drug or alcohol dufing the
experiment.

They slept in the laboratory for 3 consecutive mights. The first
night.served as adaptation, the second as the normal night of sleep. On
these two nights, lights were turned off at midnight andmsubjects were
allowed to éleep 7 to 8 hours. On the third night, they were asked to
s}eep 15 consecutive hours starting again at midnight. Subject slept in a
sing]e dark room with no time piece,

The first seven hours of the normal night and the fifteen hours of
the prolonged n1ght were monitored and subsequently analyzed accord1ng to
the criteria of Rechtschaffen et Kales {1968)."

Inter-rates reliability was ascertained for each stage by having two
judges independently analyze the sleep records without knowledge of the
purpose of the study. Two subjects were exc Tuded from the analysis

because of their inability to remain asleep on the prolonged‘night.
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Results

Table 1 (slide) presents the avérage time in minutes.ahd mean percent
total time in each stage for the .normal and prolonged nights. Data“from .
the normal night are consistent with previous findings on sleep patterning
in young adults (Williams et al., 1964). The next slide gives a
descriptive—sunmary‘bf the number of awakenings and total time spent awake
and asleep for each subject.during the prolonged night. Each subject
Spent 900 minutes in bed. On the average, subjects slept a total of 820.3
minutes (13 hours, 40 min.), stayed awake 79.6 minutes.

A comparison of stage distribution and percentage between the. first 7
hours of the AZrmal and prolonged nights showed no significant difference
on any of the sleep dimensions. This suggest that the extended portion of
sl?ep of night'three waé a true reflection of the extra hours Spent'asleep
ana did not correspénd to sleep deprivation effect.

When the 15 hours of sleep are divided into units of three hours,
differences in sleep stage_distribution become apparent. The next slide
presents the average number of minutes sp;nt in each stage by three-hour
unit of sleep. Time spent in stages 3 and 4 shows a constant drop from
un%§\00w03 to unit 09-12, with an increase for both stages in the 12-15

unit. An analysis of variance shows that this return of slow-wave Sleep

is significant at .01 for stage 3 and .05 for stage 4. The distribution

of REM sleep aver 15 hours follows an inverted U-shape, increasing from
the 00-03 unit to the 06-09 unit then continuously deéreasing for the next

6 hours. The 06-09 unit exhibits the largest amount of REM sleep of any
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units (significaht at .05). The distribution of time spént in stage W
over all units is the reverse of that of REM sleep. Time spent in stage 2
varies throughout the night with peak values of 03-06 and 09-12 units and
Tow values at the beginning and end of the night.

The next s11de shows the sleep patterns of the six subjects dur1ng
the prolonged night. The return of SWS is evident for five of the six
subjects. The mean latency for the, return of stage 4 in the 12-15 unit
was 13.43. One might notice that a certain propoé%ion of time was spent
awake in the last two units and be tempted to conclude that SWS return was
caused by the awakenings._ Although we do not totally reject this
possibility, we have found an insignificant correlation of -.13 between
the amount of SWS and time awake in the last unit and a corretation of

only .09 on the same variables in the last two uﬁits pulied together.
t

.Discussion

The return of SWS in the early afterncon following & prolonged night
of sleep appears to be the most interesting finding of the study. We know
from Webb and Agn:_w's works (1,:9'7_1) that stage 4 is influenced by 4 time
course variables: age fthe amouﬁt of'stage 4 decreases with age); lenght
of time asleep (three fourths of stage 4 occurs during the first 3 hours

of a normal sleep period); length of prior wakefulness (the amount of

stage 4 increases with the amount of prior wakefulness); and a possible

circadian influence (sleep pefibds that begin at times other than the

ey
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'reQu1ar onset time tend to producé less stage 4). The distribution of

T Ly

stage 4 observed from midnight until noon can adequatly be explained using
all these time course variables. The return.bf'sws observed in the period
from noon to 03:00 p.m. seems to indicate that SWS might be under the
influence of yet another variable._ Whether the return of SWS on the'déua]
waking postlunch dip ean be explained by a 12 ﬁours N-REM sleep mechanism
is not yet proven. In fact, there are other ways to éccﬁunt for thé
postlunch dip, napping or siesta's phenomena (beside Broughton's

proposition of a bipolar 12 hour ultradian N-REM sleep mechanism).

(Slide) Kleitman sees it as a manifestation of the "rest" phase of the

BRAC; weﬁb as a possible indication 'that sleep might be biphasic;
Colquhoun considers it a remant of napping in childhood.

.. Further research is neaflyrcompleted using extended sleep periods
wi%h varying sleep onsets to clarify if delta activity returns after 12
hours of sleep or if this return is caused by a fixed circadian

sensitivity to delta activity found in the period between noon and 3 p.m.
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8, (3 males, 5 females) aged 18 to 21 years

Procedure .

3 consecutive nights:

First: adaptation (00:00 to 07:00 or 08:00)

-, ‘ Second: normal. . (00:00 to.07:00 or 08:00) .

Third: prolonged (00:00 to 15:00)

Recordings®*

; EEG C4/

EOG horizontal

Al or C3/A2

EMG submental

#*monitored and.analysed according to the cri-

Reliability

teria of Rechtschaffen and Kales, 1968.

of scoring

Stages

W
I
II
REM
IIT
v

1)

.96
.91
.94
.92
. 90

.92
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L ‘ o 7 Table 1

Average time and mean percent total time in each

 stage for the normal and prolonged nights

Stages
Nights
W B REM 7. 2 3 T4
Normal . : . .
t} 2.4  21.M 99.31 192,78 32.81 51.50
i %] 5.35 - 5.50 23.64 45.90 © ~ 7.80 12.26
Prolonged _ \ '
"t | 79.66 20.16 211.33 477.33 45.33  66.16
% | 8.85 2.24 23.48 53.03 5.03 - 7.35
t = time in minutes
%:

percentage of recording from sleep onset to‘finél awakeniﬁg
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. .o - r.
Number of .awakenings and total time spent awake and,
asleep for each subject during the prolonged night, .
S b'ec"t". no. of , total time ;
uB Jects awakenings  time awake - time asleep spent in bed ;
: © (min) ' (min) . (min)
1= y o126 7% . 900
2- 5 55 8ys . . 900
3- 3 61 839 - - ' . 900
b '3 9l 806 - 900
5- . 5 b9 851 . 900
. ‘: L]
6~ 6 93 807 900 ' ‘
| ' P . 4
mean © .3 79.6 820.3 900 '
std. dev. ".!..2 29.7 29.7 _ 0
\‘r\ “ ‘o ‘ N
L - = 1
o N v ;
- . y ,



"fable 2

" Average number of minutes spent in each
stage by three-hour units of sleep

3 Hour Units
Stages
00-03  03-06 06-09  09-12 12-15
W F 23.50 01.83  00.66  13.33  40.33
1 03.33 00.83 02.50  04.83 08.66
REM 15.50  46.83 - 65.33  49.16  34.50
2 68.00  116.83  104.83  110.16  77.50
3 20.66  11.16  05.33  01.66  06.50
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Period between noon and 3 p.m.

BRAC
The postprandial letdown coincides with the “rest"
phase of the Basic Rest Activity Cycle (Kleitman, 1963).
 BIPHASIC PATTERN OF SLEEP N

"...In many subtropical and tropical regions the noon-
day siesta and resultant biphasic pattern is the nor-
mative sleep pattern (Webb, 1975, p. 2%3.

LINGERING EFFECT
"Thig temporary increase in sleepiness could in one
sense be described as parﬁ of a short-lived secondary
: cycle superimposed on the 24-hour sleep-wakefulness
rhythm" (Colguhoun, 1971, p. 51).

BIPOLAR 12-HOUR ULTRADIAN N-REM SLEEP MECHANISM
"The postlunch dip might be considered a subharmonic
of the normal circadian distribution of delta sleep"
(Broughton, 1975, p. 229).
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Matrice de probabilités pour les valeurs de t
des stades et des mesures &lectrophysiologiques
pour chaque unité lors de la nuit prolong&é du
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bloc I.
Stade W
unités 00-03 03-06 06-09 09-12 12-15
00-03 1.00
03-06 _0.38 1.00
06-09° 0.42 * 0.94 1.00
09-12 0.35 0.07 0.08 l1.00
12-15 0.01* 0.01* 0.01* 0.01+* 1.00
*p <.01
Stade I
unités 00-03 03-06 06-09 09-12 12-15_
00-03 | 1.00 |
03-06 . 0.20 1.00
06-09 0.75 0.11 l.pO
09-12 0.02%%* 0.01%* 0.05*%%* 1.00
12-15 0.28 0.01%* 0.44 0.23 1.00
* p <,05 ¢
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** p <,05

Stade REM
unités  00-03 03-06 06-09 09-12 12-15
00-03 1.00 :
03-06 0.01* 1.00
06-09 0.01*% 0.01*  1.00
09-12 0.01% 0.77 0.0L1% 1.00
12-15 0.16 0.05%*  0.01* 0.03% 1.00
*p <.01
** p <.05
Stade II
unités  00-03 03-06 06-09 09-12 12-15
00-03 1.00
03-06 0.01% 1.00
06-09 0.05%%  0,04**  1.00
09-12 0.01* 0.13 0.59 1.00
12-15 0.90 ° 0.01" 0.04%* 0.01%* 1.00
* p <.01
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Stade I1II
uni;és 00-03 03-06 06-09 09-12 12-15.
00-03 1.00
03-06 _ 0.01%* 1.00
06-09 0.01* 0.23 1.00 ‘
09-12 0.01% 0.0L* 0.02%% 1.00
12-15 0.01* 0.10 0.65 Q.05%* 1.00
L -
* p < ,01
** p < ,05
Stade IV
unités 00-03 03-06 06-09 09-12 12-15
00-03 1.00
03-06 0.01* 1.00
06-09 0.01* 0.33 1.00 '
09-12 0.01* 0.16 0.66 1.00
12-15 0.01%* 0.29 0.04** 0.01* 1.00
*p< .01
** p < .05
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M.T.***J
unités 00-03- ~ 03-06 06-09 09-12 12-15
00-03 1.00
03-06 0.33 1.00
06-09 0.52 - 0.73 1.00
09-12 0.90 0.38 0.60 1.00
12-15 0.49 - 0.77 0.95 - 0.56 1.00
%% aucun p n'est significatif
.
B.M.
unités  00-03 03-06 -6-09 09-12 12-15
| 00-03 1.00
. 03-06 0.86 1.00
06-09 0.63  0.75 1.00
09-12" 0.24  0.31 0.48  1.00
12-15 0.01* |  0.01l* 0.02** 0,12 1.00
*|p <.01

**ip <.05




00-03
03-06
06-09
09-12
12-15

unités

APPENDICE H (suitg)

00-03 03-06 06-09 09-12 12-15
1.00
0.01* 1.00
10.01% . 0.50 1.00
0.01% 0.16 0.45 ~1.00
0.01* 0.08 0.28 0.74 1.00

* p <.01
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Matrice de probabilité pour les valeurs de t .
des stades et des mesures &lectrophysiologiques
pour chaque unité lors de la nuit prolopngée du
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Stade W'
i »
unités  04-07  07-10  10-13  13-16  16-19
04-07 1.00
07-10 0.46 1.00 _
10-13 0.54 0.90 1.00 |
13-16 0.01*  0.01*  0.0l*  1.00 ‘
16-19 0.01*  0.0l*  -0.01*  0.16 1.00
* p <.0L N
Stade I
unités  04-07  07-10  10-13  13-16  16-19
- |
04-07 1.00
07-10 0.25 1.00
10-13 0.53. 0.08 1.00 |
13-16 0.25 0.02** 0.60 1,00 _
16-19 0.23 0.02**  0;57 . _ 0.95 '1.00
S
* p <.01
** p <,05 '
\
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Stade REM

16-19 0.44 0.07

* p < .01

unités  04-07 07-10 10-13 13-16 16-19
' 04-07 1.00 . :
07~10 0.01* 1.00
10-13" 0.01* . 0.16 1.00
13-16 0.03% 0.02%*  0.42 1.00
16-19 0.75 0.01 0.01% 0.06" 1.00
* p <,01
** p <,05
Stade. II
unités  04-07 07-10 10-13 13-16 16-19
'04-07 1.00
07-10 0.01% 1.00
10-13 0.01% 0.45 1.00 )
13-16 0.08 . 0.40 0.11 1.00
0.0L* 0.32 1.00

182
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Stade III

unités  04-07  07-10 '10-13 13-16  16-19
04-07 1.00 ‘
07-10 0.01* 1.00 . _
10-13 0.01*  0,01* 1.00 :
13-16 | 0.01% 0.01%* 0.02%*"  1.00
16-19 | 0.01*  0.01* 0.03**  0.88" 1.00
* p <.01
** p <,03
b
Stade IV x )
unités 04~07  07-10  10-13  13-16  16-19
04-07 1.00 «
07-10 0.01%* 1.00 T a
10-13 0.01% 0.64 1.00.
13-16 0.01% 0.09 0.03 1.00
16-19 0.01% 0.73 0.90 0.04** 1,00
*p < 01
k% p .05 °
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* APPENDICE I¢suite)
M.T. !
' o o o
unités  04-07 07-10  .10-13  13-16 = 16-19
r .
04-07 | 1.00° :
- 07-10 0.09 1.00: .
'10-13. | . 0.27 0.56 1.00 '
13-16 0.04** 0,73 0:35 1.00 . :
16-19° 0.90 0.07 - 0.22 0.03*% 1,00 ,
; ** p <.05 A !
/ ) : '
3
B.M..
unités  04-07  07-10  *10-13  13-16 - 16-19 =
04-07 1.00 ) .
07-10 - 0.53 - . 1. :
10-13 0.69  0.82>7 1.00
13-16 0.QL* 0.01% 0.01%
16-19 0.01*  0,02%* ~ 0.01*

&

et



185

3
. |_;é o & : |
., APPENDICE I (suite)
S P
| . T
5.5. -
dinités  04-07  07-10  10-13  13-16  16-19
' 04-07 1.00 . o+
‘. 07-10 0.01%  1.00
10-13 0.01* --0.21 1.00 -
13-16 0.01*  0.50 0.56 1.00 |
16-19 0.01*  0.86 0.16 040 1.00
' *'p <,01
¢ Ay
e,
J., -
L4
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| © APPENDICH J
Matrlce de probabllité pour les valeurs de t
- des stades et des mesures électrophy51olog ques
pour chague urlité lors de la nuit proldngé du
- bloc III.
Stade W ‘5 . C\
unités  04-07.  07-10  10-13 - 13-16 . 16-19 .
' -—--/
04207 .| 1.00 '
07-10 0.55  1.00
10-13 0.57 0.25 1.00
13-16 0.01%* 0.01* 0.01* 1,00 ,
16-189 _0.01* 0.01* = 0.02** 0.51 1.00
M * p <.01
T %% p <.05
‘-
"Stade I .
unités. 04-07  07-10 ~ 10-13  13-16  16-19
04-07 1.00
07-10 0.90 1.00 . :
€ 10-13 0.01%* 0.01* 1.00 : *
©13-16 0.01* - 0.01%* 0.26 1.00
16-19 0.12 0.15 ' 0.12 0.01%* -1.00
* p <.01 .
/‘»"‘\.‘
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Stade REM
unités - 04-07  07-10  10-13  13-16  16-19
‘A .’ .
_ . |
04-07 1.00 . }
07-10 0.01* 1,00 - . /
10-13 0.01*  0.98 1.00 :
13-16 0.88  .0.01*  0.01*  1.00
16-19 0.38  0.01* . 0.01*  0.46 1.00
| -
*p <.01
[ ]
’
-Stade II
.+ unités 04-07 . 07-10  10-13 - 13-16  16-19
04-07 1.00
07-10 0.06 1.00 -
10-13 0.3¢  0.36 - 1.00 ‘
13-16 0.85 _  0.09 0.45 1.00
16-19 0.63 0.02%*  0.16 0.51  1.00
** p <,05

188
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) APPENDICE J (suite),
Stade ITI g

unités 04-07  07-10  10-13  13-16  16-19

- 04-07 1.00., . . -
07-10 0.49. 1.00 -
10-13 {.0.01*  ©0.01*  1.00 .
13-16 - | 0.01*  0.01*  -0.17 1.00
16-19 0.01*  0.02** 0.64  0.06 1.00

v *p <.01 .

’ **p <,05
8 .
Stade IV ) -
unités  04~07  07-10  10-13  13-16  16-19
- '04-07 1.0
07-10 0.01* 1708 -
10-13 0.01* ~ 0.44 1:00 .
13-16 0.01*  0.32 0.81 °- 1.00 S
16-19 0.01* - 0.05%% 0,01* . 0.01*  1.00 .
L] . N - ' l
*p o<,01:
** p <,05
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(

unités - 04-07 . 07-10  10-13  13-16  16-19.
-ﬂ
" 04-0% 1.00 S
- . 07-100 | 0.20° 1.00 ‘ !
: 10-13.. | 0.01* ~ 0.16 1.00 -9
.13-16 0.05** _ 0,50  0.46 1.00 :
16-19 0.04%*  0.42 0.55. 0.89 1.00
* p <.01
** p <,05
. T ~
1
B.M, ***
unités 04-07  07-10  10-13  13-16  16-19
04-07 1.00
07-10 0.94 1.00 .
10-13 | 0.70 0.65 1.00° |
13-16 0.07 0.06 0.15 1.00
16-19 0.12 0.10 0.23

*** aucune valeur de p n'est significative

et
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APPENDICE J (suite) -

unités  04-7  07-10  10-13  13-16 * 16-19-

-04—07 1.00 S ,

07-10 °| 0.01%* 1.00 :
< 10-13- 0.01% 0.99 ., 1.00 . o
" .13-16 0.87 - 0.07 - 0.07 l.00 -

16-19 . 0.01* ° 0.50 0.50° . 0.25. - 1.00

*p <.01
L4
1
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Discussion sur les caractérlstlgues
des’. Sujets de 1 ‘exp rience

La sélection des sujets étéit une phasé importante
de l experlence. Il &tait ceﬁendant difficiie de prédire .
a partlr de tests psychologlques ceux qu réussiront i allonger'
de plus dg¢ 100% leur somme11 car la plupart des etudes sur les k\! h

caractéristiques des dlverses formes de dormeurs n 'ont jamais.

: vérlfler cette p0551b111te.~ Les SqutS ont donc été séleétionhés

A partlr de leurs habltudes de sommell telles qu'évaluées par

. ' \
un questlonnalre subjectlf. Deux crlteres 1mportants &taient
de passer une nuit d'au m01ns i0 heures la plupart des weekends

et avoir de la fac111te i se rendormlr apré&s un evell. Les 20

sujets choisis pour 1'expérience ont répondu oui a ces deux

questions.

Il est possible de comparer leurs habitudes délsdmmeil
durant la semalnes a céttalns groupes de dormeurs deja evalués

par d'autres études, On peut se demander. en premler 'si les

~su3ets de 1l'expérience sont de bons ou de mauvals dormeurs selon

les crit@res de Monroe (1967). Les bons dormeurs selon cet auteur

s endorment dans moins de 10 mlnutes habltuellement et ne

prennent Jamals plus de 15 mlnutes, ne Sse revelllent pas durant

©la nult- et n'ont pas de dlfflcultes subjectlves s endormlr

et é demeurer endormis. Les mauvais dormeurs prennent habltuel—
lement plus de- 60 minutes pour s endormlr et jamais moins de
30 mlnutes, se révelllent au moxns une f01$ qu nuit; et

eprouvent des dlfflcultes subjectlves conSLdérables i s'endormir

peu importe la longueur de l'endormissement. ~Dans 1' expérience
\ )




-

&

de Monroe, les bons dormeurs prenalent 7 18 mlnutes pour

s’ endormlr, 1es mauvals‘59'06 mlnutes, les bons dormeurs

'évelllalent en moyenne 0. 13 fois par nuit, 1es mauvais

1. 13 f01;§“ét 100% des bons dormeurs n'avaient pas de .

dlfflcultés a se rendormlr alors que ce pourcentage n '&tait .

que de 43.7% poun les mauvals dormeurs.. Sur ces caractérls—

© tiques, les. su3ets de 1! expérlence se rapprochent plus des

bons que des mauvais dormeurs En,effet, les su3ets-ont

~rapporté prendre en mqyenne 16.6 mirutes 3 s'endormir; s'éveiller

- en moyenne 0.35 fois par nuit; et 100% des sﬁjets n'avaient

pas de dlfflculté d se rendormlr apres un éveil. Monroé

\

remarqua également des dlfferenees entre les bons et les

~

nauvais dormeurs au nlveau du profll psychologique tel qu'-

évalué par le MMPI. Les mauvais dormeurs (MD) auraient tendance .

. 3 obtenir un profil plus &levé que les bons dormeurs (BD) sur

le MMPI, les échgl%es cliniques Hs, D, Mf, Pa, Pt, Sc et Si

&tant significativement plus élevées. Il est difficile de

comparer -les résultats de Monrqe avec ceux-de cette &tude

’ puisque seé sujets &taient plus agés. (BD: moyenne de 26 ans; -

éténdu de 20 & 40 ans; MD: 25.3 ans, étendue'de 20.a 42'an;:T
sujets de 1'expérience; 19:1, &tendue de 18 a 22-ahsj et
qu’il n'indique pas de quel”sexe sesfsujets étaieﬁt. ©on peut
dire cependant que le profil des . sujets de 1'exper1ence ne

correspond.pas d un de ces groupe en partlculler. Ainsi, les

scores sur \les échelles du MMPI pour les sujets de 1°' expérlence

" se 51tuent e tre ceux des bons et des mauvais pour 8 des 12

échelles et sont supérleurs_a ces deux groupes sur les 4 autres
v . .‘ . N .

échelles. La comparaison varie tr&s peu si 1'on utilise que

-
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..les sujets ayant démontré un retour.pulsqu il exlste tfés

'peu de dlfférence entre ces ﬂernlers et ceux qu ‘n'ont pas
démontré de retour, On peut.également.comparer les données
électrophysiologiques des 2 groupeé de Monroe avec ceux de.
1l'expérience.  Sur uﬁ total de_420.minutes, les bons dormeurs
en passérent 31.44 éveillées'ft ies mauvais 73.53. ”Le; sujets
de l'expé&rience passérent beaucoup moins de temps - éveillé que
ces deux groupes: nuit norﬁa%e du bioc‘I: 19.6_minutes /420;
derni2re nuit normale déphasée du bloc III: 16.5 minutes/420.
~Les bons dormeurs se sont éveillés eﬁ moyenne .14 fois et les‘
mauvais .24 fois. Les sujeté de l'expérience ont connu en _
moyenne .moins’ d'éveil que ces 2 groupes: nuit normale du blot I:
0 fois;-nui£ normale du bloc II: .20 fois, derniéré'nuit nofmale.

déphasée du bloc III: .10 fois pour un

moyenne générale de
A
.10 folis par nuit. Les bons dormeurs de Monroe ont pris en
moyenne 7.38‘minﬁtes pour é'endormir, e5 mauvais 15.16 minutes:
Les sujets de'l;gxpériehce ont pris en moyenne 19.6 minutés lors
de la nuit normale du bloc I, 17.7 minutes 16rs dé celle du
bloc II et 13.8 minutes lors de la derni&re nuit déphasée du
bloc III. Enfin le% bons dorﬁeurs ont passé 48% de.leur temps
endormi dahs: le<stade 2, les mauvais 55%; les sujets de 1l'expér-
ience y péssérent 50% en moyenne. Au niveau du sommeil lent,
les bons dormeurs 9 ont passé 27%.de'leur temﬁs endormi,_

les mauvais 28%; les sujéts de l'expériénce Yy pissérent 23%

en moyenne. Au hiveau dﬁ sfade REM,-leé bons dormeurs y ont
passé 24%, les mauvais 17%, les sujets de l'expérience y

passé&rent 23% en moyenne. Sous plusieurs aspects, donc, les

sujets de 1'exp8rience’ se comparent bien au groupe des bons

. dormeurs de Monroe. De fait, les sujets de_l‘éxpérience se.
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. sdnt'éVeillés.moins‘souventiet passéfent‘béauCOup moins de
temps évelllé que le grbupe des bons - dormeurs. Les pourcen-
‘tages- de temps passé dans le stade II et le stade REM des
sujets de '1l'expérience est presque ;dentmqpe 3 ceux des bons
'doimeurs. On xémar&ue qgue 1es-sujéts de i'expérience ont paésé
'm01ns de temps dans le SOmmell lent que les deux groupes de
‘ Monrpe. I1 faut ajouter cependant que le pourcentage de sommeil
Lent:ée Monroe est &levé si on 1e_compare avec une populatlon
de jeuneé adultes normaux telle qu'étﬂdiée par William et al
(1964, 1967) ou Kales et al (1967) qui varie de 20 & 22¢.

On peut se demander deuxié&mement si lés habitudes de
sommeil des sujets.de l'expérience durant la semaine en font des
longs dormeurs ou des courts dormeurs (long.br short sleepers)i'
Les critéres de sé&lection choisis pour différencier ces deux
groupes ne sont pas uniforme. Ainsi, un Aaximum de é heures de
sémmeil pour ‘les courts dormeurs et un minimum de 9 heures pou{'
les longs ont été sélectlonnes par certain (Hartann, Balkland
et Zw1lllng, 1971, 1972; Hartmann, 1973). D' autres con51dérent‘
' le maximum pohr les courts dormeurs comme &tant 6 heures et demle
et le minimum pour les longs dormeurs comme é&étant 8 heures et
demle (Webb et Agnew, 1973)4A Les sujets de l'expérience
rapportent dormir 8 heures et 27 minutes en moyenne pendant la
semaine. Cette moyenne‘grlmpe;a_s heures et 48 minutes si on
inclue dans le calcul gque lesféujets ayant démontré un retour
continu. En laboratoire, lesflongé dormeurs de Hartmasn (1973)
ont dorm1 en moyenne un peu élus de 8 heures avant de s'é@veiller

tandls que ceux de Webb et Agnew (1973) ont dormi -en moyenne

9 heures et 18 minutes en %pborat01re avant de connaitre un
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. 1es SUJetS de l expér1Ence ont dormi en’ moyenne 9 heures
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éve11 d'au moins 15 mlnutes. Lors desfnuits‘prolongées, .

et 22 m:nutes (bloc I: 9 557 ‘bloc II- 9:11; bloc III: 8: 59) -
S |
avant de connaltre un éVEIl.‘ Au niveau des caractéristiques'

psychploglques, les etudes sur les longs et les courts dormeurs

- sont contradlctOLres {Taub, Hawklns et Van de Castle, 1978).

Hartmamn (1973) decrlt ses longs dormeurs comme etant "non—
conformlst and critieal...uncomfortable ln many w&ys...they_-
gomplaiﬂedlof a variety'of minor aches’ and palns...most had

mild or moderate neurotic problems...(and) not very sure .of.

,themselves...(p.64-65). Webb et Friel (1971) par contre, n'ont

pas trouvé de différence en utilisant leIMMPI,eatre les
nouveaux &tudiants (freshmeh) dormant moins de.4 heures‘eti
deﬁie et ceux dormant plus de 9 heures et demie. Les'sujets
de l‘expérlence pour leur -part, se 51tuent dans la normale sur

le profil du MMPI Les habltudes de sommeil des sujets de

A

l'expérience se rapprochept donc de celles du groupe des longs.
dormeurs.. . )
On peut se demander finalement comment les sujets-de

1 expérlence se comparent au groupe -de type matln et celui de

© type soir {(morning type and evening type) tels qu'etudle par

Horne et Ostberg (1977, 1976), Ostberg (1973a, 1973b),

Colquhoun (1960) et Blake (1967) . On définit habltuellement les
personnes-de type ﬁatin comme étant des individus se c?uchant
tét et se levant tdt le matin alors que les individus de type
soir ont plutdt tendahce d se coucher tard le.soir et a se

lever tard le matin. Ces-habitudes de sommeil/éveil sétaient

liges 3 la temperature du corps - (Blake et Corcoran, 1972; Horne
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.?ﬁ&@fﬁ}efg; 1977} . 'L'invéntaire'dé la peréonnalité de‘Eysénck

. /ot
(EPI) a souvent été utlllsex pour dlfférenCLer entre ces deux -

_groupes (Patkal, 1971 Orne et Ostberg, 1977).. Les 1ntrovert1es

(un score de‘9 ou.moins sur l'échelle_lntroversioﬁ—extraversion)-

séraient plutdt des individus de type matin. Les extraverties

T

" (un score de 15 ou plus sur 1l'éche¥le introversionrextraversion)

seraient pour leur part des individus de'type'soir.,ﬁLgs 20 sujets
de l'expérience ont obtenu un score moyen de 13.45 sur l'échelle
d'introversion-extraversion du EPI. Dans l'exp&rience, cette

échelle ne différencie pas les sujets ayant démontré un retour.

_constant de, ceux n'en ayant pas demontre. Les sujets de 1 expe-

rience d01vent donc &tre considéré comme venant de Ia méme
populat;on a'lf nd1v1dut Blen qu 1ls.ne tombent pas/parfaltemént
dans un des groupes, les sujets de‘l“expérience'se rapprochent -

plutot du groupe de type soir que du groupe de type matln Ils

auralent donc tendance 3 se lever plus tard le matln et étre a

leur meilleur plus tard durant la 3ournee que le groupe de type

matin sur des tdches cognltlves, perceptuelles et matrlces

(Blake et Corcoran, 1972). Cette hausse tardlve de la performance

correspondrait 3 Une glévation de la tempdrature du corps

(acrophase) se retrouvant plus tard durant }a journée chez 1le type

~ Soir comparativement au type matin (Blake,. 1967). La tempé&rature

du corps n'a pas pu etre enreglstree lors de 1° expérlence. Il
est donc difficile d'dndiquer clalrement si les sujets de

1 experlence appartlennent au groupe de type soir ou de type matin.-

. Seul le score sur l'echelle d'extraversion 1nd1que une- tendance

-

pour les sujets a_appartenir au groupe de typesoir.
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' A 1 1ntér1eur méme de ce groupe de 20 sujets, il L

existe peu de dlfférences 51gn1fmcat1ves au nlveau des échelles .

de personnalltéL?ntre les sujets démontrant an retour constant

de SOmmell lent et ceux n ayant pas dormi assez longte (ou

de facon assez: régullere) pour en démontrer uny_ Les 10 sujets

qul ont part1c1pé aux ‘blocs 1’ et 1T ont réussi a émonurer un
retour en au moins un de ces deux blocs et 6 sujets ont:eu un‘;
retour de sommell lent dans les deux blocs. -Dans chacun de ces
blocs; 8 sujets sur 10. ont démontréiun retour. Les deux sujets:
n'en demontrant pas ont ‘varié d un bloc i 1'autre. Dornir
sufflsamment longtemps pour connaltre un retour de sommell lent&
semble donc p0551ble chez ces 10 sujets. On peut donc dlre que
ces sujets sont representatlfs d'une méme populatlon. D' allleurs,
seule 1’ échelle F sur le MMPI- drfférencre les 6 SUJEtS ayant eu
un ‘retour .constant des.autres. Le F plus eleve pour les sujets
.n'ayant pas démontré de ‘retour semble rndlquer une tendance pour
ces sujets a. exagerer leurs problémes ou. d &tre m01ns bien ajustés
que les 6 sujets ayant démontre un retour constant. De toutes
fagons, le score sur 1! chelle F pour les deux groupes est 51tué
dans la normalité pour les 2 groupes. |
Dansile bloc III, 6 sujets ont démontré un retour de somméil‘
lent et 4 n'ont pas dormi éssec Iongremps ou de fagon assez
réguiiére pour en démontrer un. Il ne semble pas exister de
aifférénces éé‘personnalitélentre'ces deux sous;groupes.du'bloc IIT
puisqu'aucune_différénce srgnificatives n'cst retrouvée-sur_Ies
echelles du MMPI. ‘ - |

Lorsqu on groupe d'un cote les 6 sujets du bloc III ayant
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--démontré nn fetouf avec‘lesjG.Suﬁets;du bioc I et II ayant-
démontré un retcuf constant et dellfautre les sujets ne
.démcnttant nas de retour euﬁblcc III avec ceux-n'étant pas
constant au bloc I et II, on observe qué ce dernier groupe‘
obtlent un score plus &levé sur les Echelles F et Pt. Ce
- groupe demontreralt-donc une tendance_a exagérer‘plus leurs

_problémes ou &tre moins bien'ejusté,.étre plus anxieux, douter- -«
~plus d'eux, ruminer plus et &tre plus-insécure comperativement
au groupe.démontrant un'retour ccnstant. 'Cette tendance est
cependant rel tlve puisque’ toutes Tes. échelles du MMPI pour ces
deux groupés/ie 51tuent dans la normale. ‘

Les sujets de 1'expér1ence pourralent donc 8tre quallfles

de bons longs dormeurs avec tendance a etre de type soir. Ce
groupe serait plutot SpeClal pulsque a' habltude les longs.
dormeurs sont de mauvals et noh de bons dormeurs (Hartmamn,
-19?3) Les résultats 1nd1quent de plus Qu on augmente les

chances de trouver des sujets capables de dormir 1ongtemps si

de bons longs dormeurs blen ajustes et ‘non anxieux sont ch0151s
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Fidélité des mesufes Electrdphysiologiques

La fldellte inter-juge desg mesures a été obtenue en compa-
" rant les cotes de 2 Juges sur 10 nuits de 15 heures,
_ " Un des Juges a été formé par 1'auteur selon les normes de
Rechtschaffen et Kales (1968). Ce juge scora 10 nuits en ne sa-
chant pas l'heure de coucher ni la provenance (bloc I, II ou III)
" des nuits., Il ne savait pas:égalément 3 quelle heure de ‘la jour-
née correspondaient ses..cotes. Les nuits ont été codés époque
par époque et analysées rar segments d'une minute. Ces 10 nults
ont été mlses én corrélation avec les cotes de 1° auteur sur ces
.mémes nults. L'auteur, pour sa part, connaissait la provenarnce
‘des nuits & scorer. - |
Toutes les nuits entrant dans 1l'analyse statistiques ont

'été cotées par 1° auteur ( 10 nuits normales et 10 nuits prolon--
‘gées du bloc I 10 nults normales et O nuits prolongées du bloc
II; 20 nuits normales dephasees et 10 nuits prolongées, du bloc III)
Les scores,de 1'auteur ont été utilisés pour ces analyses.
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1, leferences entre les groupes A et B : 7 . | //) '

1.1 habitude:de sommell: test t bllateral 1ndependent
1.2 MMPI et EPI T test t bilatéral 1ndependent

2. Appr601at10n du ‘sommeil

2.1 bloc 1, nult normale/ prolongee. test t palre
2.2 Ydloe II, nuit normale/ prolongée: test t pairé
2.3 bloc: III, nuit un/ deux/ prolongée: ANOVA (répété)*
2.4 comparalsons entre les bloes I,-II et III: ANOVA*
* une ANOVA par echelle T _

3.1 bloc T, nuit normale/ prolongée: test % pairé
3.2 bloc I, matin normal/prolongé: test t pairé .
3.3 bloc II, nuit normale/ prolongee test ¢ palre
3.4 bloc II, matin normal/prolongé: test t pairé .
3.5 bloc III, nuit un/ nuit-de prolongée: ANOVA (répété)*
3.6 bloc III, matin un/ deux/ prolongé: ANOVA (répété)*
3.7 comparaisons entre les blocs I, II et III: ANOVA*
* une ANOVA par echelle

L, Mesures électrophxslologlques

1 bloc I, nult normale/premler 7 h. prolongée: test t pairé
2 bYloc II, nuit normale/ premler 7 h. prolongee test t pairé
3 bloc III, un/ deux/ premier 7 h. prolongée: ANOVA (répété)*
4 comparaisons entre les blocs I, II et III: ANOVA*

. * une anova par mesure

5._Nuits_prolongées, unités de_3 heures

.1 bloc I, pour chaque mesure: ANOVA (répété)
.2 'bloc II, pour chague mesure: ANOVA (répeté)

.3 bloc III, pour chaque mésure: ANOVA (répété) -
. comparaisdn entre les. blocs: ANOVA :

5
5
5
5k

6. Analyse des gommets de sommeil lent lors des nuits prologgées

6.1 bloc I: test t.palre
6 2 bloc II: test t pairé
6.3 bloc III test t pairé
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. -
'?.'Distfibutioh du sommeil lent lors des nuits pfplongées ‘
7.1 bloc I: analyse‘polynomiéle'de-tendancé, o .\; ‘
. - 4

7.2 bloc II: analyse polynomiale de tendance -
7.3 bloc III: analyse polynomiale de tendance

i

0




"APPENDICE 0




.

| ,.5;2@9

| BIBLIOGRAPHIE SUPPLEMENTAIRE

‘Gaillard, J.-M. Organisétion‘temporelle des stades du sommeil

chez l'homme._'Elebtroencephalogrérhj and Clinical Neu-
. rophysiology, 1977,, 42, 754=760, '

Horne, J.A. Dreaming gleep' in man: A reappraisal. - Perspectiveg -
in Biology and Medicine, 1978, summer, -591-601.

Horne, J.A. Restitution and human sleep: - A critical review.
Physiological Psychology, 1979, 7, 115-125.

Jouvet, M. ‘Biogenic amines and'the'sﬁafes of sleep. Science,
1969, 163, 32-39. '

McGinty, D.J., Sterman, M.B. Sleep suppression after basal fore-
brain lesions in cat, Science, 1968, 160, 1253-1257. ’

Moruzzi, G., Magoun, H.W. Brain stem reticular formation and '
activation of the EEG. Electroencephalography and Cli-
nical Neurophysiology, 1949, 1, 455-473. | :






