Criteres d’évaluation
de la réponse au traitement’23

o Criteres cliniques : latence, maintien et durée du sommeil

Indices de bonne quailité de sommeil :
® Latence d’endormissement < 30 minutes
® Durée maximale de sommeil ininterrompu > 6 heures

@ Durée de sommeil correspondant a la durée recommandée
(selon &ge)*

9 Critéres cliniques : répercussions sur la journée

Ameélioration des répercussions identifiées comme :
e Fatigue, irritabilité, déficit d’attention,

e Comportements externalisés tels que : I'hyperactivité, le comportement agressif. ..

9 Satisfaction des parents

*\oir tableau page 3
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Les questions que votre médecin posera lo

'S

de la consultation d’évaluation de la reponse

au traitement
(rendez-vous téléphonigue ou au cabinet medical)

| Concernant le sommeil de I'enfant |
A quelle heure votre enfant se couche-t-112 L h..... min
Combien de temps met-il a s’endormir une fois les lumiéres éteintess? ... h........ min
A peu prés combien de fois se réveille-t-il dans la nuit (sans compter le réveil final) ? L,
Au total, combien de temps ces réveils durent-ils approximativement? .. N min
Quelle est approximativement la durée la plus longue pendant laquelle il reste
endormi sans se réveiller lanuit? ... min
La nuit A quelle heure se réveille-t-il le matin pour commencer la journée? ... N min
Combien d’heures dort-il au total lanuit?
Est-ce qu'il se sent fatigué ou plutdt reposé au réveil 2
Au total, combien de temps dort-il pendant la journge? .. N min
Observez-vous une amélioration des comportements difficiles chez votre enfant ?
Merci de cocher les comportements difficiles de I'enfant avant le traitement et noter si et comment chacun de ces
comportements s’est amélioré. Il peut s’agir par exemple de :
Nette Détérioration Sans Ameélioration Nette
détérioration changement amélioration
O Irritabilité O O O O O
O Hyperactivité motrice, agitation O O O O O
O Comportement auto- ou hétéro-agressif O O O O O
O Comportements stéréotypés O O O O O
O Somnolence diurne O O O O O
O Déficit de I'attention O O O O O
O Anxiété O O O O O
O Dépression O O O O O
[ Retrait social O O O O O
| Satisfaction des parents
Etes-vous satisfait du sommeil de votre enfant ?
\_/
S - O Oui O Non
- ~
/N COMMENTAITES © .o vvveveeeeeeesseeeseeeesesesesesseeeeses e e s e e et e e s et e e et e e e e et
Satisfaction
S PUFENES
“sgmmeil” BI0CODEX ™

SL-21.22/A



Durées de sommeil recommandeées

par le groupe d’experts

de la National Sleep Foundation?

Heures de sommeil*
012345678910 M1N1213141516 1718 19 2021222324

- \
i A § “ "
i P g
Nouveau-né Nourisson Petit enfant Enfant Grand enfant Adolescent
0-3 mois 4-11mois 1-2 ans 3-5ans 6-13 ans 14-17 ans
Recommandé - Peut étre recommandé |:| Non recommande
“par 24h
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