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PROGRAMME DE SURVEILLANCE ÉPIDÉMIOLOGIQUE 

QUI S’APPUIE SUR UN RÉSEAU DE MÉDECINS DU 

TRAVAIL VOLONTAIRES

• Estimer les prévalences des MCP et suivre leur évolution

• Décrire les agents d’exposition liées à ces pathologies

• Contribuer à l’estimation de la sous-déclaration des maladies 

professionnelles

En Midi-Pyrénées depuis 2005, en Occitanie depuis 2016 (phase pilote)

RAPPELS SUR LE PROGRAMME DE SURVEILLANCE 

DES MCP
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Toutes les maladies ou symptômes considérés par les médecins du travail 

comme en lien avec le travail et qui n’ont pas été reconnus en maladie 

professionnelle (ni accident de travail)

Constatés en visite médicale durant les semaines définies (2 fois quinze jours 

chaque année)

L’existence du lien avec le travail est basée sur l’expertise professionnelle

Indication de l’agent d’exposition à l’origine de la pathologie

MÉTHODE : DÉFINITION DES MCP
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• Signalement de toutes les MCP (expertise 
médicale)

• Liste de l’ensemble des salariés vus en visite 

Médecins du travail volontaires 
et leur équipe

• Animation régionale du réseau

• Constitution de la BDD régionale

• Exploitation des données régionales

• Restitution des résultats régionaux

Binômes régionaux

Epidémiologistes régionaux (SpFrance, ORS, 
Direccte) & 

Médecins inspecteurs du travail 

• Coordination du système

• Exploitation nationale des données

• Restitution des résultats nationaux

Equipe nationale

Direction santé travail SpFrance

OPÉRATEURS DU SYSTÈME DE SURVEILLANCE DES 

MCP
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OBJECTIFS

Utiliser le programme de surveillance des maladies à caractère 

professionnel (MCP) afin de décrire les différents types de 

pathologies en lien avec le travail sur écran

Sur les années 2007-2016 en ex Midi-Pyrénées et 2016 en ex 

Languedoc-Roussillon : 

• Décrire le type de pathologies/symptômes en lien avec le travail 

sur écran

• Décrire  leur prévalence selon le sexe, l’âge, la catégorie socio-

professionnelle et le secteur d’activité
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RÉSULTATS

• 121 414 salariés vus en visite de santé au travail

• 278 salariés avec au moins une pathologie / un symptôme lié au travail sur écran 

(314 pathologies*)

Femmes %
IC 95%

Hommes %
IC 95%

Ensemble % 
IC 95%

MCP liées au travail sur 

écran

0,4
[0,33–0,44]

0,1
[0,09-0,14]

0,2 
[0,20-0,26]

A titre de comparaison, MCP (hors travail sur écran)

TMS 3,6
[3,4-3,7]

3,3
[3,2-3,4]

3,4
[3,3-3,5]

Souffrance psychique 3,4
[3,2-3,5]

1,5
[1,4-1,6]

2,3
[2,2-2,4]

Troubles auditifs <0,1 0,6
[0,51-0,63]

0,3
[0,31-0,38]

* : un salarié peut présenter plusieurs pathologies liées au travail sur écran

Prévalence des MCP liées au travail sur écran selon le sexe 
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RÉSULTATS

Autres 
(céphalées, prise 

de poids)
6%

Troubles de la 
vision (Fatigue 

visuelle)
16%

Autres affections 
de l'appareil 
locomoteur

11%
TMS
67%

Répartition des pathologies / symptômes liés au travail sur écran signalés par les 

Médecins du travail, Surveillance des MCP, Midi-Pyrénées, 2007-2016

N=314
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RÉSULTATS

Répartition des localisation de TMS liés au travail sur écran signalés par les Médecins du 

travail, Surveillance des MCP, Midi-Pyrénées, 2007-2016

N=209

Cervical
38%

Main-poignet
27%

Epaule
14%

Coude
11%

Lombaire
4%

Diffus
2%

Dorsal
2%

sans precision
1%

membre supérieur non précisé
1%



9

RÉSULTATS

Prévalence des MCP liées au travail sur écran selon l’âge et la catégorie socio-professionnelle
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RÉSULTATS

Prévalence des MCP liées au travail sur écran selon le secteur d’activité

* : non calculable, nombre de salariés avec une MCP < 5
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DISCUSSION - CONCLUSION

MCP LIÉES AU TRAVAIL SUR ÉCRAN PLUS FRÉQUENTES CHEZ LES : 

• femmes

• 35-44 ans 

• cadres

• secteurs de l’information / communication, les act. financières et d’assurance et 

l’administration publique

Mais la prévalence (0,2 %) reste loin derrière celle des TMS ou la souffrance 

psychique (ex : TMS dans le secteur de l’administration publique : 3,9 %)

MCP LIÉES AU TRAVAIL SUR ÉCRAN REPRÉSENTÉES PAR : 

• TMS (rachis cervical, main-poignet), mais la littérature montre que le travail sur 

ordinateur n’est pas lié au SCC*, plutôt mauvaise ergonomie au poste

• Troubles de la vision (fatigue visuelle)

Prévention : Bonne adaptation du poste et de l’organisation de travail 

* Médiouni Z, de Roquemaurel A, Dumontier C, Becour B, Garrabe H, Roquelaure Y, Descatha A. Is carpal tunnel syndrome related to computer exposure

at work ? A review and meta-analysis. J occup Environ Med. 2014; 56(2) : 204-8. 

Mediouni Z, Bodin J, Dale AM, Herquelot E, Carton M, Leclerc A, Fouquet N, Dumontier C, Roquelaure Y, Evanoff BA, Descatha A. Carpal tunnel syndrome 

and computer exposure at work in two large complementary cohorts. BMJ Open. 2015 Sep 9;5(9):e008156. doi: 10.1136/bmjopen-2015-008156.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mediouni Z[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bodin J[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Dale AM[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Herquelot E[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Carton M[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Leclerc A[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Fouquet N[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Dumontier C[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Roquelaure Y[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Evanoff BA[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Descatha A[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=26353869
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26353869
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550 ÉQUIPES DE SANTÉ AU

TRAVAIL ONT DÉJÀ

PARTICIPÉ

COMMENT PARTICIPER ?

• Exercer dans une région participante ;

• Contacter le médecin inspecteur du 

travail et l’épidémiologiste référents de 

votre région pour : 

> recevoir le kit de participation ;

> connaitre les dates de la prochaine 

Quinzaine;

> prévoir, si besoin, un temps de 

formation. 

Prochaine Quinzaine de recueil en 

Occitanie du 12 au 23 novembre 2018

stephanie.riviere@santepubliquefrance.fr

Tel 05 34 30 26 75

mailto:stephanie.riviere@santepubliquefrance.fr
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13www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Travail-et-

sante/Maladies-a-caractere-professionnel
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RÉSULTATS

Prévalences des MCP liées au travail sur écran selon le sexe

Secteur de l’administration publique – 2007-2016 - Occitanie

Femmes %
IC 95%

Hommes %
IC 95%

Ensemble % 
IC 95%

MCP liées au travail sur 

écran

0,7
[0,5-1,0]

* 0,5
[0,3-0,6]

A titre de comparaison, MCP (hors travail sur écran)

TMS 3,4
[2,9-4,1]

4,5
[3,8-5,3]

3,9
[3,4-4,4]

Souffrance psychique 3,4
[2,9-4,0]

1,6
[1,2-2,1]

2,7
[2,2-3,1]

Troubles auditifs * 1,4
[1,0-1,9]

0,6
[0,5-0,9]

* : effectif <5


