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ourquoi étudier le sommeil 
ancien ? L’idée pourrait 
sembler saugrenue. Pour-
tant, il apparaît particuliè-

rement pertinent de revenir à la 
source pour comprendre les besoins 
biologiques fondamentaux, explorer 
l’impact de la culture, du climat, de 
l’évolution et de la technologie sur la 
quantité et la qualité du sommeil, 
mais aussi mieux cerner les origines 
des troubles modernes du sommeil. 
Et pour répondre à ces questions, les 
sources d’information sont multi-
ples : primatologie/éthologie, paléo- 
anthropologie, chronobiologie, ana-
lyse des textes anciens et de l’ico-
nographie, neurosciences…

Préhistoire : adaptation 
aux contraintes 
environnementales

Chez les grands singes, le sommeil 
est fragmenté et d’une durée totale 
de dix à douze heures par jour en 
moyenne. La proportion de som-
meil paradoxal apparaît moindre 
que chez l’homme, et la polyphasie 
est naturelle.1 Leurs comporte-
ments et postures associent la mise 
en place de nids dans les arbres et/
ou dans un lieu sécurisé et l’adop-
tion d’une position assise ou re-
croquevillée (pour limiter les zones 
de prise en cas d’agression et dimi-
nuer les déperditions de chaleur 
nocturne). D’après une équipe 
nord-américaine, c’est d’ailleurs la 
chute d’un de ces arbres qui aurait 
brisé les quatre membres de l’aus-
tralopithèque Lucy il y a environ 
3,18 millions d’années dans l’est 

de l’Afrique2 (une théorie débattue : 
nous avons plutôt proposé, avec 
Yves Coppens, l’hypothèse plus 
pragmatique d’une attaque par un 
saurien et/ou un traumatisme 
consécutif à un glissement de ter-
rain).3 Les contraintes environne-
mentales vis-à-vis du sommeil sont 
majeures pour ces préhumains : 
présence de prédateurs nocturnes, 
influence du climat (humidité, 
froid) et rythme biologique stric-
tement lié à la lumière naturelle.
Avec la domestication du feu, les abris 
– désormais au sol – deviennent sé-
curisés, le foyer allumé tenant éloi-
gnés les agresseurs potentiels. En 
conséquence, pour la communauté, 
cela représente moins de fragmen-
tation du sommeil, un allongement 
possible de la durée de sommeil pa-
radoxal et une meilleure récupéra-
tion physique. En complément de la 
cuisson des aliments, qui favorise 
leur absorption intestinale (tout en 
diminuant la charge parasitaire et 
microbienne, donc le risque sani-
taire), cet ensemble pourrait expli-
quer l’accroissement exponentiel 
des capacités cognitives des préhu-
mains à cette période. Cette intensi-
fication de la socialisation (ne se-
rait-ce que par le fait de dormir en 
groupe) aurait également eu comme 
conséquence de partager la surveil-
lance nocturne et d’aller vers un 
meilleur équilibre veille -sommeil. 
Cependant, la vie nomade et les 
rythmes irréguliers continuaient 
d’entretenir une activité diurne uni-
quement liée à la lumière, un som-
meil polyphasique vraisemblable 
(deux phases nocturnes : premier 

somme, éveil, puis second somme) et 
la poursuite de siestes stratégiques 
de récupération. Les contraintes en-
vironnementales restaient égale-
ment importantes (saisons très mar-
quées et nécessité de suivre les 
migrations animales) impliquant 
encore la conservation de veilleurs 
pour la sécurité nocturne.
Dans un second temps, la proximité 
animale, qui s’est intensifiée à la pé-
riode néolithique avec l’apparition 
de la sédentarité, de l’agriculture, de 
l’élevage et du stockage des denrées 
alimentaires, a eu comme consé-
quence de faire émerger de nou-
veaux agents pathogènes, tandis 
que les modifications du micro-
biome avaient vraisemblablement 
de leur côté un impact immunitaire 
sur le sommeil.4 

De l’Antiquité aux Temps 
modernes : un rythme 
imposé par la pratique 
religieuse

Pour Hippocrate, le sommeil figure, 
dans le Pronostic, parmi les signes 
favorables… et défavorables : en 
somme (sans jeu de mots), il faut 
dormir, mais pas trop ! Dans les 
Aphorismes, il écrit : « Une maladie où 
le sommeil fait du mal est mortelle ; 
celle où le sommeil soulage ne l’est pas 
(…). Dormir est la clé de la guérison. » 
Aristote, quant à lui, s’interroge non 
sur le sens médical du sommeil mais 
sur sa justification ; dans son Traité 
du sommeil et de la veille, il propose 
que « l’homme veille tant qu’il sent : il 
dort dès qu’il ne sent plus. Ainsi, le 
principe qui fait que l’homme sent est 
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Au fil des siècles, l’architecture du sommeil, tout comme sa quantité et sa  

qualité, ont évolué en fonction des impacts de la nature, du climat, des cultures  

et de la technologie. Hippocrate prônait déjà une bonne qualité de sommeil 

comme thérapeutique. Or la société actuelle le perturbe grandement.

Archéologie du sommeil : dormir 
à travers l’évolution humaine
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cie) et l’apparition de premiers dis-
cours médicaux sur « le bon som-
meil ». La naissance de la chambre 
privée (vers le XVIe siècle) s’accom-
pagne de la mise en place d’un mo-
bilier spécialisé (on dort toujours 
plus assis que couché, dans des lits 
insérés dans les murs ou garnis de 
volets ou de rideaux davantage pour 
conserver la chaleur que pour une 
véritable recherche d’intimité). Les 
développements de la médecine et 
de l’apothicairerie vont proposer 
des remèdes et des drogues au ser-
vice d’un « meilleur sommeil », avec 
l’usage proposé d’alcool, de tisanes 
et de grains d’opium permettant de 
moduler le rythme veille-sommeil.

Depuis le XIXe siècle : 
catastrophe sanitaire 
pour le sommeil

Au milieu du XIXe siècle, la révolu-
tion industrielle se révèle être une 
« catastrophe » sanitaire et physio-
logique : les horaires de travail 
deviennent fixes, une sonnerie de 
réveil détermine le terme de la nuit, 
et le sommeil n’est définitivement 
plus segmenté (dormir « d’une 
traite » devient la normalité, au 
risque d’une récupération incom-
plète des forces de l’individu).6 
Et maintenant ? L’influence de la 
lumière naturelle et des écrans est 
bien connue, avec une réduction de 
la sécrétion de mélatonine et le dé-
règlement de plus en plus fréquent 
de nos horloges internes.7 La norme 
pour l’adulte est dorénavant celle 
d’un sommeil monophasique forcé 
de six à sept heures par nuit, avec 
des horaires fixes… perturbés mal-
gré tout par l’existence fréquente 
de périodes de travail nocturne. De 
nombreuses maladies modernes du 
sommeil sont apparues, à commen-
cer par l’insomnie et les apnées. La 
solution ? En se fondant sur l’expé-
rience du passé, c’est peut-être un 
retour à la pluralité : siestes et cy-
cles alternatifs, ou encore thérapies 
comportementales. De la même 
façon qu’il existe une médecine per-
sonnalisée, chacun devrait avoir 
son propre sommeil. ●

poraine), le rythme du sommeil est 
imposé par la pratique de la reli-
gion : tintements de la cloche chez 
les chrétiens, appels à la prière des 
muezzins pour les musulmans, of-
fices nocturnes des communautés 
religieuses (et des laïcs volontaires) 
etc. Au sein des maisons comme des 
auberges ou des hospices, le partage 
du lit est la règle (figure), autant pour 
économiser la place que pour se 
chauffer mutuellement (avec, dans 
le même temps, un partage des 
agents infectieux !). La lutte contre 
les nuisibles qui prolifèrent avec la 
promiscuité va prendre une impor-
tance réelle avec la fumigation/aé-
ration des draps et tentures de lit, 
et la lutte contre les parasites (poux, 
puces, morpions…). Le développe-
ment progressif de l’éclairage indi-
viduel permet l’allongement de la 
soirée… comme du travail nocturne, 
avec des conséquences directes sur 
la durée du sommeil (nuit raccour-

aussi celui qui est affecté par le som-
meil et par la veille. Or sentir n’appar-
tient en propre ni à l’âme ni au corps ; 
c’est une fonction commune aux 
deux ». Autrement dit, c’est l’ab-
sence de sensation, donc l’arrêt des 
stimulations, qui permet à l’homme 
de sombrer dans le sommeil.
La période de l’Antiquité gréco- 
romaine est caractérisée par des lits 
encore très collectifs, une absence 
fréquente d’intimité et la présence 
de bruits nocturnes. Dans le même 
temps, le sommeil est, dans certains 
sanctuaires, utilisé dans des pra-
tiques thérapeutiques ou oracu-
laires : au cours de la nuit, dans des 
couloirs d’incubation, la divinité 
apparaît aux malades et dicte la 
conduite à tenir au réveil pour en-
tamer le chemin de la guérison.5 
Dès cette période, puis au Moyen 
Âge et aux Temps modernes (et en-
core dans de nombreux secteurs 
géographiques à la période contem-
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Figure  
« Le Rêve des trois 
rois mages », 
sculpté par 
Gislebertus  
dans la cathédrale 
Saint-Lazare à Autun 
entre 1120 et 1130.
Chapiteau historié  

du XIIe siècle, 

cathédrale 

Saint-Lazare d’Autun 

(Saône-et-Loire, 

Bourgogne-Franche-

Comté, France). 
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