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Introduction

- Syndrome des jambes sans repos (SJSR): trouble neurologigue mal connu et sous-diagnostiqué en pratique clinique.
- Peu de données sur la charge et I'importance clinigue du SJSR dans les populations subsahariennes.

- Objectif de I’étude: déeterminer la prévalence et identifier les comorbidités associees dans une population adulte rurale et urbaine au Benin.

Méthodes

- Etude transversale menée en population générale avec recrutement des participants en milieu rural (Tanve) et urbain (3¢™¢ arrondissement de Cotonou).

- Détection du SJSR a l'aide de I'echelle de P’International Restless Legs Syndrome Study Group;.

- Données collectées: sociodemographiques, cliniques et anthropometriques, qualité du sommeil (Pittsburg Sleep Quality Index-PSQI-), plaintes d’insomnie (Insomnia Severity Index-ISl-);
mauvaise qualitée de sommeil si PSQI>25, insomnie présente si ISI2 8.

- Analyse des données realisée a |'aide du logiciel STATA. 14.

Résultats

Prévalences du SJSR globale, en milieu urbain et rural au Bénin (2018-2020)

Tableau 1 : Caractéristiques demographiques et clinigues (n=2909) <000
e 9.4%
Age (années) g
25'34 844 29,0 % " Residence
35-49 1120 38,5 o
50-64 616 21,2 '” >0%
>=65 329 11,3 :
Sexe o
Masculin 1129 38,8
Féminin 1780 61,2
Mllleu de réSIdence G‘ﬁ Milieujj;ésidence @‘}@
Urbain 1708 58,7 Figure 1 :Prévalence du SJR chez 2909 adultes vivant en milieu rural et
Rural 1201 41,3 urbain au Bénin
IMC Au total, 146 participants diagnostiqués avec un SJSR, soit une prévalence globale de 5,0%
| = Jéral 270 93 [1IC 95% : 4,3-5,9], avec 9,4% en milieu rural et 1,9% en milieu urbain.
nsuffisance ponaerale ,
Poids normal 1418 488 Tableau 2 : Facteu_rs associ,és_ au SJSR Relation chez 2909 adultes en
Surpoids 639 23 7 zone rurale et urbaine au Bénin
., | Modéle bivarié Modéle multivarié
Obesite 529 1812 OR IC p-value aOR IC p-value
Hypertension A9295fg\2”ées) 1 1
Ouli 1328 457 35-49 2,3 1,2 —4,3] 0,006 2,2 1,1-4,3] 0,02
50-64 5,2 2,9-9,6] <0,001 4,6 24-91]  <0,001
Non 1581 o4,4 >=65 8,2 4,4-153] <0,001 5,7 28-11,6] <0,001
Diabete Lieu de résidence
: Rural 1 1
Oui 113 4,5 Urbain 0,2 [01-0,3] <0001 0,2 [0,1-0,3] <0,001
Hypertension
Non 2420 95,5 Non 1 1
ESS Oui 1,9 [1,4-27] <0,001L 1,6 [1,0 — 2,3] 0,03
Diabet
<11 2371 81,5 Nor .
>11 538 18,5 Eé);i 1,1 [0,51-2,47] 0,676 - - -
N <11 1
<7 5494 35 7 ISI>:11 1,3 [0,9 — 1,9] 0,229 - I .
>/ 415 14,3 <=7 1
>7 4,7 [33-6,7] <0,001 - . .
PSQI PSQI
gy : Bonne qualité du sommeil 1 1
Bonne qua te du sommell 1732 59’5 Mauvaise qualité du sommeil 3,1 [2,2— 4,4] <0,001 3,1 2,1 — 4,6] <0,001
Mauvaise qualité du sommell 1177 40,5

_ _ | | Apres analyse multivariee, les comorbidités associees au SJSR étaient I'hypertension
IMC: Indice de Masse Corporelle; ESS: Epworth Sleepiness Scale; ISI: Insomnia Severity Index;
PSQI: Pittsburg Sleep Questionnaire Index artérielle [aOR=1.56, IC95% : 1.04-2.35; p=0.03] et un sommeil de mauvaise qualité
[aOR=3.07, IC95% : 2.07-4.57 ; p<0.001].
Conclusion
Le SISR est présent en population générale au Bénin et sa prévalence differe entre les zones rurale et urbaine. Les comorbidités associees sont I'hypertension et la mauvaise qualité du

sommeil. D'autres etudes sont nécessaires pour corroborer ces résultats.
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