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•  Plainte de somnolence excessive depuis plus de 3 
mois 

•  Absence de troubles pouvant expliquer la 
symptomatologie, pas d’autres pathologies du 
sommeil 

•  Ac:graphie – Agenda de sommeil 
–  Hypersomnie à temps de sommeil allongé   ≥ 10h 
–  Hypersomnie à temps de sommeil normal > 6h < 10h 

•  La polysomnographie exclu d’autres causes 
•  MSLT moyenne < 8mn et absence de SOREM 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•  Agenda de Sommeil 

•  Ac:métrie : 







1.  Auto‐ques:onnaires : 
Epworth + Asthénie ADA + Dépression Q2DA 

2.  Agenda de sommeil / ac:métrie 

3.  Polysomnographie + TILE 

ESS < 7  ESS ≥ 7  ESS ≥ 14 

ADA < 18    Q2DA ≥ 7 ?  Dyssomnie 
Q2DA ≥ 7 ? 

Hypersomnie 
primaire 

ADA ≥ 18  Asthénie 
Q2DA ≥ 7 ? 

Asthénie 
Q2DA ≥ 7 ? 

Hypersomnie 
secondaire 


