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Contexte

Genre et incapacité prolongée
•Chargé politiquement ?
•Déjà étudié ?
•Un défi épidémiologique ?
•Dépasser les résistances…



Contexte

Troubles musculosquelettiques (TMS) 1-3

•Problème de santé publique et coûts importants
•Un travailleur sur cinq

Absence prolongée (>90 jours) 2-6

•10-20 % des travailleurs indemnisés pour TMS
•70-80 % des coûts
•Risque accru d’incapacité permanente
•Répercussions sociales



Contexte

Que sait-on des différences hommes/femmes ? 7-9

•Risque d’incapacité de travail  Documenté
•Trajectoire d’incapacité (durée, retour au travail, rechutes)
  Encore besoin d’études robustes
•Incapacité à long terme  Pas documenté



Contexte

Qu’y a-t-il derrière ces différences ?
•Déterminants spécifiques au genre de développer un TMS7-9:
•Facteurs de risque physiques et psychosociaux
• Tâches, autonomie décisionnelle, soutien social…
• Différences physiologiques, génétiques, psychologiques, sociales

•Perception et propension à rapporter/consulter
•Double journée de travail et personnes à charge

•Déterminants de la durée d’incapacité (prolongée) au travail

.Besoin d’analyses sensibles au genre  !



Objectif

Évaluer l’influence, selon le genre, de différents facteurs psychosociaux, 
physiques et organisationnels sur le retour au travail en suivant pendant 5 
ans une cohorte de travailleurs en incapacité à long terme



Perspective de genre

L. Artazcoz (2007) : Approche qui tente de comprendre les relations 
complexes entre le sexe, les facteurs liés au travail et les facteurs liés aux 
circonstances sociales (rôles familiaux, statut d’emploi, classe sociale)10.



Méthodes
Population
•455 adultes en incapacité à long terme pour TMS liés au travail

Données
•Données administratives et entretiens par téléphone
•Sociodemo, travail, lésion, statut fonctionnel, historique médical et d’indemnisation, 

facteurs psychosociaux, coûts, etc.

Variable dépendante
•Durée jusqu’à un premier retour au travail partiel ou complet



Méthodes

Analyses
•Stratification par sexe/genre
• Augmenter la sensibilité aux effets de genre 7

•Analyses de survie
•Fonctions de survie Kaplan-Meier
•Modèles multivariés Cox à risque proportionnels
• Interactions selon la littérature et les experts



Résultats

Courbes de survie du temps jusqu’au retour au travail pour les hommes et les 
femmes (Kaplan-Meier) :



Résultats
Modèles de Cox des variables affectant le retour au travail
des hommes et des femmes :

La  combinaison  de  déterminants  qui  
influencent  le  retour  au  travail  diffère  
entre  les  hommes  et  les  femmes.



Résultats

Déterminant spécifique aux hommes
•Précarité d’emploi. 

≤1 an 
d’expérience 

de travail
≤1 an de 
séniorité

Emploi 
temporaire

Entreprise de 
≤100 

employés

Non syndiqué



Résultats

Déterminants spécifiques aux femmes
•Information.

•Revenu.

Connaître l’existence 
d’un programme de 
santé et sécurité au 
travail sur le lieu de 

travail

Revenu brut annuel



Résultats

Déterminants affectant hommes et femmes, mais différemment
•Âge.

•Charge de travail. 

Femmes : Tout au long de la carrière
Hommes : 55 ans et +

Femmes : > 40 h/semaine + avoir des 
personnes à charge

Hommes : > 40 h/semaine + charge de 
travail physique importante



Résultats

Déterminant affectant les hommes et les femmes de façon similaire
•Perception du statut socioéconomique . 

Statut 
socioéconomique 

perçu comme 
pauvre par rapport 
aux personnes de 

leur âge



Discussion

Traiter du genre c’est… important
•Peu d’études sur le genre et l’incapacité de travail
•Peu d’études avec des stratégies d’analyses sensibles au genre



Discussion

Traiter du genre c’est… intéressant
•Décrit, pour la première fois, la durée d’absence par genre dans une population en 

incapacité à long terme.
•Confirme que certains déterminants de l’incapacité prolongée au travail diffèrent entre les 

hommes et les femmes.



Discussion

Traiter du genre c’est… intelligent
•Reconnaître que le genre est un aspect important de la complexité de l’incapacité au 

travail.
•Adapter une partie des efforts de prévention de l’incapacité de travail aux besoins et aux 

obstacles spécifiques des hommes et des femmes.
•En terme de prévention secondaire, identifier les groupes à risques d’incapacité 

prolongée et mieux comprendre les différentes trajectoires de retour au travail.



Conclusion
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