
D'après l'Institut du Sommeil et de la Vigilance, la durée moyenne d'une 

nuit de sommeil est de 7 heures 7 minutes (?). En fait, c'est le nombre de 

cycles complets qui compte plutôt que le nombre d'heures… C'est tout 

de même une heure de moins qu'il y a cinquante ans ! 

Deux types de sommeil coexistent : le sommeil monophasique et le som-

meil polyphasique (comme celui des navigateurs lors des transats). 

Le Dr Philippe Kehrer (médecin du sommeil à Genève) nous dit : "Nous 

ne sommes pas des animaux prévus pour dormir d'un sommeil mono-

phasique de huit heures de suite à l'abri de la lumière et en sécurité ; 

nous sommes à l'origine faits pour un sommeil polyphasique." 

Roger Ekirch, historien américain, nous précise qu'avant le développe-

ment des lampadaires dans les rues (fin XVIIe), les anciens dormaient en 

deux périodes de quatre heures (avant minuit, puis le matin). 

Nos connaissances sur le sommeil doivent beaucoup au Dr Michel Jou-

vet (neurobiologiste, spécialiste du sommeil de renommée mondiale) et 

en particulier avec la découverte du sommeil paradoxal. Son décès, fin 

2017, laisse un vide... 

Sommeil : monophasique ou polyphasique ?  

Luminothérapie 

La luminothérapie (ou luxthérapie) revient sur le devant de la scène. 

Elle s'est démocratisée en entrant à l'hôpital et en particulier dans les 

centres du sommeil ; mais aussi en psychiatrie dans le traitement des 

dépressions. 

Pour que la lumière blanche soit réellement efficace, il lui faut : 

- une intensité de 10 000 lux, avec filtrage des U.V., 

- une exposition de 20 à 30 minutes, 

- une durée de traitement de 3 à 4 semaines. 

 

Inspiré des arts martiaux japonais, mais proche du tai chi chuan ou 

du qi gong, le shintaïdo date des années 60. 

Il se pratique essentiellement en binôme, avec des mouvements 

lents, amples ou dynamiques. Cela confère à cette discipline une 

dimension artistique proche de la danse. 

Comme toute gymnastique issue de la culture zen, l'accent est mis 

sur l'énergie, la respiration, l'harmonie, etc. 

Shintaïdo 

 

 

"Il y a si longtemps maintenant que j'attends mon cancer, je ne vais quand 

même pas partir sans lui..." Pierre Desproges 

Année 2018 N°01 Janvier/Février  

Dr Michel JOUVET 

(1925 - 2017) 

http://www.shintaido-france.fr/


Victimes d'attentats : essai thérapeutique...  

Après douze années d'expérimentation, Alain Brunet, cher-

cheur en psychiatrie à Montréal, propose un traitement des 

victimes  de stress post-traumatique. Il a convaincu l'Assis-

tance Publique-Hôpitaux de Paris d'appliquer son protocole 

aux victimes d'attentats. 

Ce protocole, en résumé, consiste à prescrire un bêtablo-

quant une heure avant la consultation avec le psychiatre. Au-

paravant, la victime aura préparé un exposé sur son trauma-

tisme qu'elle devra lire en consultation. 

L'objectif final sera de "transformer un souvenir traumatique 

en banal mauvais souvenir". 

Comme d'habitude, rien de nouveau, le relaxologue ou le 

sophrologue ont les outils pour arriver aux mêmes résultats, 

sans bêtabloquants… 

Rien à voir avec le sujet, mais je vous recommande la lecture 

du livre de Yasmina Khadra ci-contre et de l'ensemble de ses 

ouvrages. 

Burn-out et bore-out... 

Le burn-out consiste en un épuisement physique, émo-

tionnel et psychique. Généralement provoqué par la sur-

charge de travail, l'augmentation des responsabilités. 

A l'inverse, le bore-out ("s'ennuyer à mourir") résulte du 

manque d'activité, d'intérêt pour le travail (souvent orga-

nisé par la direction de l'entreprise). Il correspond à la 

"mise au placard" et engendre anxiété, fatigue, dépres-

sion, mais aussi parfois une tendance aux addictions. 

Ces deux troubles psychiques font régulièrement l'objet 

de demandes de consultations dans nos cabinets. 

 
http://www.psyrelax.org 

Pour supprimer votre nom de notre liste de diffusion ou modifier vos coordonnées. Des questions ou commentaires ? 

Envoyez-nous un mail à l'adresse suivante : 

psyrelax@orange.fr 

Bibliothérapie 

La bibliothérapie est née en 1916 aux Etats Unis comme élément de traitement du stress post-

traumatique des soldats. La prescription d'ouvrages afin de traiter diverses pathologies (phobies, 

deuil, problèmes de libido, etc.) a fait son apparition en France. Le bibliothérapeute, formé à 

cette discipline, dispose d'un certain nombre de livres qu'il recommandera à son patient en fonc-

tion de ses problèmes. 

http://www.psyrelax.org

