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5/6 Un conducteur 
toujours maît re de lui

Condu i re est u n e activi té physiqu e importan te,  assimi lable au  travai l.  De fai t, lorsqu e l’i ndividu
effectu e de lon gs trajets,  i l est n écessai re qu ’i l garde son  rythme habi tu el de vei lle,  de repos 
et de sommei l.  La fatigu e au  volan t est i n sidi eu se : elle s’i n stalle san s préven i r, altère les réflexes 
et affecte la capaci té ˆ  prendre les bon n es déci sion s.  Su r l’au torou te,  u n  acciden t mortel su r qu atre 
a pou r cau se la fatigu e.  Fatigu e,  somn olen ce,  hypovigi lan ce,  man qu e de sommei l… au tan t de rai son s
pou r “fai re le plei n  d’én ergi e” avan t de prendre le volan t. SÉRIE SÉCURITÉ

ROUTIÈRE 
ET PROFESSIONNELS 
DE SANTÉ

1¥ Accidents de la route,
les chiffres clŽs
Soins, 692: 59-60

2¥ Un conducteur toujours
prudent
Soins, 693: 55-6

3¥ Un conducteur toujours
attentif
Soins, 694: 57-58

4¥ Un conducteur toujours
vigilant
Soins, 695: 55-56

5¥ Un conduct eur
t oujours maît re de lui

6¥ Comment rester un bon
conducteur ?
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! On a longt emps sous-est imŽ la baisse de la vigilance
dans la survenue des accidents. Cependant, il est main-
tenant bien Žtabli que la fatigue et son corollaire lÕendor-
missement seraient la premi• re cause de mortalitŽ sur
autoroute (30 ˆ  35 %).
! La fat igue est un Çprocessus cumulatif entra”nant des
difficultés croissantes ˆ  poursuivre la conduite automobile
et allant jusquÕ̂ une baisse des performances È. Il faut
alors sÕarr• ter. Les signes de la fatigue sont : raideurs dans
la nuque, douleurs dans le dos, fixitŽ du regard, difficultŽs
de concentration.
! La somnolence est la Çdifficulté ˆ  se maintenir éveillé
même lors de la conduite automobile È. Il faut alors dormir.
Les signes de la somnolence sont : b‰illements ˆ  rŽpŽtition,
paupi• res lourdes, pŽriode dÕabsence ou dŽsir de changer
frŽquemment de position. La somnolence entra”ne des
pŽriodes de Òmicro-sommeilsÓ(de 1 ˆ  4 secondes).
! Sept  Fran• ais sur 10 ressentent des pŽriodes de som-
nolence dans la journŽe ou au rŽveil et 27 % se disent

g• nŽs par ce probl• me. Six pour cent des Fran• ais
avouent quÕil leur arrive de somnoler au volant. Plusieurs
pathologies peuvent • tre ˆ  lÕorigine de la somnolence
excessive, mais seule la moitiŽ des personnes diagnosti-
quŽes (45 %) est prise en charge.
! La baisse de la vigilance se caract Žrise par une diffi-
cultŽ ˆ  maintenir une vitesse constante, une inattention ˆ
la signalisation ou au trafic, une difficultŽ ˆ  maintenir la
trajectoire.
! Le risque d’endormissement  exist e surt out  sur les
longs t rajet s sur 400 kilom• tres parcourus entre Paris et
Lyon via lÕautoroute A6, des conducteurs pourraient ainsi
dormir jusquÕ̂ 6 minutes par addition de micro-endor-
missements de quelques fractions de secondes !
! 1 accident  sur 5 est dž ˆ  lÕendormissement au volant
sur autoroute.
! Un aut omobilist e qui prend la rout e en ayant dormi
5 heures ou moins la veille de son dŽpart multiplie par 3
le risque dÕaccident par rapport ˆ  un conducteur reposŽ.

! Il existe des pŽriodes au cours d’une journŽe plus ou
moins influentes sur la perte de vigilance. Ainsi, les Žtudes
montrent que pour une personne Òvierge de maladiesÓ,
le risque de somnolence augmente sensiblement entre
13 et 16 h, et encore plus fortement entre 2 h et 5 h.
Dans le cas dÕun voyage sÕeffectuant en soirŽe, il est ainsi
recommandŽ de sÕarr• ter de conduire avant minuit et de
ne pas reprendre le volant avant 6 h du matin.

! De mani• re gŽnŽrale, la conduit e de nuit  favorise la
somnolence. LÕalternance et la succession des phares
de voiture venant ˆ  contresens, la rŽduction du champ de
vision, la mauvaise apprŽciation des distances accŽl• rent
par ailleurs le processus de fatigue. De plus, lÕaddition de
la fatigue et de lÕalcool multiplie par 7 les risques dÕacci-
dents (conduite en fin de nuit apr• s soirŽe entre amis,
discoth• que…).

FATIGUE ET SOMMEIL AU VOLANT

"

COMMENT ƒVITER FATIGUE ET SOMNOLENCE ?

2004, DES RÉSULTATS
ENCOURAGEANTS...
SAUF POUR 
LES JEUNES 

¥ L'annŽe 2004 a
enregistrŽ une baisse 
de 8,7 % du nombre 
de personnes tuŽes, 9,2 %
du nombre de blessŽs
graves et de 5,4 % 
du nombre dÕaccidents
corporels. 499 vies ont ainsi
ŽtŽ ŽpargnŽes en 2004 
par rapport ˆ  2003.
¥ Si ces rŽsult at s sont tr• s
favorables, le gouvernement
encourage nŽanmoins
vivement les Fran• ais 
ˆ  poursuivre leur effort,
et tout particuli• rement 
les jeunes (18-24 ans),
seule tranche d'‰ge ˆ  avoir
accusŽ une hausse de 0,7 %.
¥ Source : Observatoire
national interministŽriel
de sŽcuritŽ routi•re, 
La sécu ri té rou ti ère en
Fran ce. Bi lan  de l’an n ée
2 0 0 4 , 1 0  mai  2 0 0 5 .
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Fiche réalisée en
partenariat avec 
la Mutuelle nationale 
des hospitaliers 
et des professionnels 
de la santé et du social
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NOTE

1. Enqu• te relative aux
accidents de trajet
dŽclarŽs par le personnel
des Žtablissements de
santŽ, Žtude prospective
menŽe du 1er janvier 2002
au 31 dŽcembre 2002 par
lÕAssociation nationale de
mŽdecine du travail et
dÕergonomie du personnel
des h™pitaux (ANMTEPH)
en partenariat avec la
Mutuelle nationale 
des hospitaliers 
et des professionnels 
de la santŽ et du social
(MNH), dans le cadre dÕune
campagne nationale de
sensibilisation au risque et
de prŽvention.

! Il faut  savoir ant iciper et  prŽparer son dŽplacement
pour prendre la rout e en pleine forme : respecter son
rythme veille/sommeil habituel, sÕalimenter sainement,
ne pas partir apr• s une journŽe de travail sans sÕ• tre
reposŽ, ne pas se fixer dÕheure dÕarrivŽe, lire attentivement
la notice des mŽdicaments lors de traitements en cours
pour conna”tre leur influence sur la conduite routi• re.
! Si le conduct eur prend la rout e le mat in, il est impor-
tant de privilŽgier un petit-dŽjeuner consistant accompa-
gnŽ dÕune boisson stimulante (thŽ, cafŽ) ˆ  dose modŽrŽe.
! Pendant  le voyage, il est  nŽcessaire d’adopt er les
bons rŽf lexes pour Žcarter tout risque de somnolence :
- effectuer des pauses fréquentes dÕune durŽe de 15 ˆ  20
minutes (toutes les 2 heures). Sur les autoroutes, les conduc-
teurs peuvent profiter des aires de repos pour marcher et
se dŽtendre. Si le voyage doit dŽpasser huit ˆ  dix heures, il
faut sÕimposer de dormir et de passer une nuit normale ;
- aérer le plus souvent possible le véhicule et rŽgler correc-
tement la ventilation et /ou la climatisation ;
- boire régulièrement de lÕeau, ou toute boisson non
alcoolisŽe ;
- respecter les règles élémentaires de conduite pour Žviter
les risques de fatigue et de somnolence : ne pas fixer son
regard sur le vŽhicule qui prŽc• de mais bien regarder dans
ses rŽtroviseurs et faire attention ˆ  la signalisation ; respecter

les limitations de vitesse et les distances de sŽcuritŽ.
! At t ent ion, la radio, la climat isat ion ou la conversa-
t ion avec les passagers ne remplacent pas une pause ou
une sieste. D• s que le conducteur observe une baisse de
concentration, il doit faire une halte. Poursuivre la conduite
ne ferait en effet quÕempirer lÕŽtat de fatigue ou de
somnolence.
! Chez les conduct eurs somnolent s, la Òsieste dynami-
santeÓpermet au conducteur somnolent de dormir et de
repartir en forme. Pour les individus qui ne prŽsentent pas de
contre-indications ˆ  la
cafŽine, le principe est
de prendre un ou deux
cafŽs avant de faire une
courte sieste. La cafŽine
mettant 15 ˆ  30 minutes
avant dÕagir, son absorption
ne g• ne pas lÕendormisse-
ment et permet donc un
rŽveil de sieste dŽpourvu de
lÕinertie du sommeil. Si lÕŽtat
de santŽ du conducteur interdit
la cafŽine, il suffit dÕattendre
30 minutes avant de reprendre
la route apr• s la sieste.

! En France, DŽcret  n¡ 2002-792 du 3 mai 2002 (J.O.
n° 105 du 5 mai 2002) a instaurŽ une surveillance mŽdi-
cale renforcŽe du travail de nuit :
au moins deux fois par an, le mŽde-
cin du travail doit apprŽcier les
consŽquences du travail de nuit sur
la santŽ.
! Le 7 mars dernier se dŽroulait
la 5e JournŽe nat ionale du som-
meil, ˆ  lÕinitiative de lÕInstitut du
sommeil et de la vigilance (IVS),
avec le soutien de la SociŽtŽ fran-
• aise de recherche sur le sommeil
et du Syndicat de la mŽdecine du sommeil et de la vigi-
lance. En effet, beaucoup de ceux qui sont atteints de
troubles du sommeil les consid• rent comme une fatalitŽ

et plus de la moitiŽ des personnes concernŽes nÕen ont
jamais parlŽ ˆ  un professionnel de santŽ.

! Pour la 4e annŽe consŽcut ive,
le CHU de Montpellier a organi-
sŽ, le 6 avril dernier, une journŽe
de prŽvention des accidents trajet-
travail-Žtablissement ˆ  lÕinitiative
du groupe de travail ÒPatte de
veloursÓ. CrŽŽ en 2001, ce dernier
a pour vocation de sensibiliser le
personnel hospitalier ˆ  la problŽ-
matique des accidents de trajet.
Une mascotte appelŽe ÇPatte È,

un chat, a ŽtŽ crŽŽe pour identifier les actions de ce groupe
de travail. Elle symbolise lÕengagement du CHU et incite
les personnels ˆ  faire Òpatte de veloursÓau volant.

! Presque la moit iŽ des accident s (46,98 %) survient
entre 5 h et 9 h du matin, 5 % entre 21 h et 5 h1.
! L’Žt at  de vigilance avant  l’accident apprŽciŽ par lÕin-
tŽressŽ a ŽtŽ jugŽ ÒnormalÓ dans 85,11 % des cas et
comme diminuŽ dans 7,8 % des cas.
! Pour 59,39 % des accident Žs, la pŽriode de sommeil,
durant la nuit prŽcŽdant lÕaccident a ŽtŽ comprise entre

6 et 8 heures et pour 18,89 % supŽrieure ˆ  8 heures.
13,26 % dŽclarent avoir dormi entre 4 et 6 heures et
1,93 % moins de 4 heures.
! 84,52 % des accident Žs a travaillŽ de jour avant lÕacci-
dent contre 15,48 % de nuit. Il ne semble pas survenir
plus dÕaccidents entre le lieu de travail et le domicile
parmi les Žquipes de nuit.

DES INTIATIVES Ë SALUER

LES ACCIDENTS DE TRAJET CHEZ LE PERSONNEL DES ƒTABLISSEMENTS DE SANTƒ
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