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Travail posté (TP)

Ce terme comprend un grand nombre d'horaires de 

travail non standards allant du travail de nuit 

occasionnel à des postes à horaires tournants et au 

travail de nuit permanent

On l'applique aussi à des postes nécessitant un lever 

matinal précoce

1 travailleur/5 F>H



Critères s'appliquant aux sujets en TP réunissant 

les critères ICSD-2 d'un trouble du sommeil

Frontière floue entre effets normaux du TP & 

trouble caractérisé

32,1% trav.nuit & 26,1% trav.horaires tournants ont 

1 diag. de trouble du sommeil (Drake, Sleep, 2004)

Troubles du sommeil liés au 

TP  (shift work disorder)



Réduction & fragmentation du sommeil

Fatigue

Diminution vigilance

Diminution fonctions cognitives

Augmentation risque accidentel

Prise de poids

Troubles gastro-intestinaux

Troubles musculo-squelettiques

Augmentation risques cardio-vasculaires

Troubles de la fertilité

Clinique



Processus circadiens d'éveil

Recherche du sommeil à des horaires 

inhabituels et/ou impropres

Bruit, lumière

Obligations familiales, sociales

Transitions brutales des horaires de sommeil --> 

restriction de sommeil

Mécanismes en cause (1)



Age

Augment. prévalence troubles du sommeil & utilisation 

d'hypnotiques avec l'âge

Pic à 52 ans = « effet de sélection »

Dim. à partir de 62 ans = « effet retraite »

Sexe

F dorment moins que H (obligations familiales)

F + somnolentes

Mécanismes en cause (2)


