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INSOMNIE / SCHLAFSTOERUNGEN
Symptômes d’insomnie/Insomniesymptome: 30%

Troubles spécifiques d’insomnie/spezifische
Schlafstörungen: 5-10% (Roth, J of Clin Sleep Medicine, 2007)

don’t 40% présentent une maladie psychique/davon leiden 40% an einer    

psychischen Erkrankung: 

• 24 % dépression / Depression

• 23% trouble anxieux/Angststörung

• 24% dép. Alcool/Alkoholabhängigkeit

• 7% dép. Substances/Substanzabhängigkeit

Insomnie facteur de risque pour développement d‘un tr. dépress. /   
tr. anxieux, abus de substances, suicidalité /Schlafstörung Risiko für 
Depression, Angststörung, Substanzmissbrauch/Suizidalität(Rössler et 

al., Front Psychiatr, 2018).

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2504337/%23R49


EVOLUTION SOMMEIL AU COURS DE LA VIE
SCHLAFDAUER UND LEBENSALTER



PHASES DU SOMMEIL/SCHLAFPHASEN



PHASES DU SOMMEIL/SCHLAFPHASEN 
DEPRESSION

Riemann et al., Neuropsychopharmacology (2019)



PHASES DU SOMMEIL /
SCHLAFPHASEN BENZODIAZEPINE



FACTEUR DE L’INSOMNIE/ FAKTOREN DER INSOMNIE



TRAITEMENT DE L’INSOMNIE / 
BEHANDLUNG VON SCHLAFSTOERUNGEN



TRAITEMENT DE L’INSOMNIE-
GUIDELINES ALLEMANDES



TRAITEMENT DE L’INSOMNIE- GUIDELINES AMERICAINES



Règles d’hygiène du sommeil 
Regeln der Schlafhygiene

Hygiène de sommeil avant l’introduction d’un somnifère/ Schlafhygiene vor 

Medikation

Dormir uniquement selon ses besoins, pas plus; pas de siestes trop longues (> 1 h) 

ou trop tardives (après 16 h) / ausreichend Schlaf, aber nicht mehr; keine überlangen

Mittagsschläfchen (>1h) oder nach 16h

• Adopter un horaire régulier de lever et de coucher / regelmässige Schlafenszeiten

einhalten

• Attention aux facteurs environnementaux (bruit, lumière, température dans la 

chambre à coucher) / Faktoren: Umgebungslärm, Licht, Temperatur im

Schlafzimmer)

• Éviter stimulation par la caféine, l’alcool et la nicotine / stimulierende

Substanzen v.a. am Abend meiden /reduzieren

• Exercice physique / Bewegung, Sport

• Eviter les repas trop lourds le soir / Ernährung: möglichst keine schwere

Nahrung am Abend

Web: z.B. https://schlafgestoert.de/





NICHTMEDIKAMENTOESE MOEGLICHKEITEN DER 
SCHLAFREGULIERUNG/ 

TRAITEMENT DE L’INSOMNIE NON MEDICAMENTEUX









BENZODIAZEPINES

Agonistes GABA A

GABA alpha 1: sédation, amnésie

GABA alpha 2-5: potentialisation effet alcool, 

Myorelaxation, effets moteurs

• Cave: tolérance, risque de dépendance

• Après 24 semaines qualité de sommeil < baseline

• Recommandation: indication claire, courte durée de préscription (2-4 
semaines). Si possible, éviter !!



Différents médicaments
Non-benzodiazépines: Z-médication

• Non-benzodiazépines: Z-medication

• Zolpidem (Stilnox): GABA A alpha 1

– Tmax: 1-1.5 h (CR +30min)

– T ½: 2,5h

• Zopiclon (Imovan): 

– GABA A alpha 1,2,3

– Tmax: 1-1.5 h

– T ½: 5h

• Effets secondaires: comparables aux BZD, notamment amnesie, sedation, 
céphalées

• Cave: risque de dépendance (bien que petit)
• Recommandation: indication claire, courte durée de préscription (2-4 

semaines)





Profil des benzodiazépines (effet)







Konversionstabelle/tableau de conversion





https://www.ssam.ch/d8/SSAM/sites/default/files/BENZOS%20%28d%29.pdf







Base légale
Loi fédérale sur les stupéfiants et les substances psychotropes
(Loi sur les stupéfiants, LStup)1: 

https://www.admin.ch/opc/fr/classified-compilation/19981989/index.html%23fn1


Recommandations pour la préscription
de/Empfehlungen für die Verschreibung von 

Benzodiazepinen

• 1. Régle: une benzodiazépine à la fois / 1 einziges Benzodiazepin auf einmal

• 2. Au début posologie la plus faible possible, zu Beginn möglichst kleine Dosis

• 3. Durée limitée de la prescription, evtl. dispensation à la pharmacie/

• 4. Möglichst kurze Verschreibungsdauer, evtl. Abgabe in der Apotheke

• 5. Information du patient d‘un risque de dépendance / Information des Pat. Über 
Risiko von Abhängigkeit

• 6. Favoriser les autres stratégies thérapeutiques, y.c. non médicamenteuses

Behandlungsalternativen  (medikamentös und nichtmedikamentös) ansprechen 
und wenn möglich bevorzugen

• 7. Pas d‘arrêt abrupte/ kein abruptes Absetzen

• 8. Information: conduite d‘un véhicule !!! (Vorsicht Führen eines Kraftfahrzeugs)

• 8. Des benzodiazépines ne sont pas des somnifères !!! Benzodiazepine sind keine 
Schlafmittel



Merci pour votre attention


