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GLOSSAIRES

GLOSSAIRES

Contrainte : est une obliger quel qu’un a agir d’une certaine maniére I’amener a’ telle

action, malgré sa volonté, son désir.

Les désordres hormonaux: est un déséquilibre entre les deux hormones principales

(Progestérone et (Estrogénes).

Anévrysme : est une dilatation d’un vaisseau sanguin liée a une faiblesse de la paroi

vasculaire , trés dangereux pouvant provoque une hémorragie interne

Burn -out : est un état dépressif lié au milieu professionnel .Au départ associe aux catégories
professionnelles aidantes (travailleurs sociaux, travailleurs médicaux....) il est désormais

reconnu qu’il touche tous les types d’emplois.
Artérite de membres inferieures : est une maladie touchant les artéres (artériopathie).

Catécholamines : est produite en cas de grand stress ou au cours d’une activité physique

.elle entraine une accélération du rythme cardiaque dz la pression artérielle.

Hémoglobine : est la protéine des globules rouges .Son analyse et sa quantification par des

tests sanguins peut étire utile pour mieux comprendre 1’état de santé certains patients.

Hypoxémie : pression partielle en oxygéne dans le sang artériel bas, ou est la diminution de la
quantité d’oxygene transportée dans le sang.

Insulino-dépendant : est une destruction des cellule du pancréas , responsables de la
sécrétion de I’insuline (Hormone abaissant le taux de glucose dans le sang), ce qui entraine

un déficit de celle-ci.

Insulino-Résistance : est une anomalie de ’action de ’insuline au niveau des tisses cibles

(foie, muscle, tisses adipeux).
Angiotensine : Angiotensinogéne , angiotensine 1let2

Aldostérone : Hormone minéralo-corticoide sécrété par la zone glomérulaire de la zone
cortico surrénale, elle regle dans ’organisme le bilan du NA+ et K+ dont elle contrdle les

échanges au niveau de la partie distale du tube rénale.
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Résumeé

Les maladies cardiovasculaires sont les maladies les plus courantes dans le
milieu de travail, surtout chez les travailleurs a horaires atypiques. Dans ce
travail, nous nous sommes intéressés a identifier les principaux facteurs de
risque cardiovasculaires qui peuvent affecter la santé de ce groupe des

travailleurs.

La présente étude a portée sur 344 agents avec une activité réguliere dans
I’entreprise et ayant au moins un an d’ancienneté. Il s’agit d’une étude
analytique transversale qui comporte deux grands aspects un questionnaire et
une partie biologique. La population d’étude est a majorité masculine (76,7% vs
23.3% des femmes). L’age moyen des participants est de 39,52+7,93 ans. La
classe d’age la plus prépondérante est celle d’entre 31 et 41 ans. Les travailleurs
appartiennent & différentes categories socioprofessionnelles: 38,4% de la
catégorie maitrise suivie de celle d’exécution avec 31,7% puis de la catégorie

des cadres avec 29,9%.

A partir des résultats obtenus, les hommes de 34 a 44 ans sont les plus
exposés au stress dans les premieres années du travail dans la catégorie des
cadres & horaire standard mais les travailleurs a horaires atypiques sont un peu
stresses, les employés en astreinte sont atteints par les risques lipidiques et ceux

a travail posté sont atteints par I’hyperglycémie.

Enfin, les hommes de 34 a44 ans, de la catégorie d’execution, avec un travail
standard sont affectés dans les premiéres années de travail par le stress,

hypercholestérolémie et le diabéte.

Mots clés : Maladies cardiovasculaires, Facteur de risque, Travail & horaires atypiques, DER.



Abstract

Cardiovascular disease is the most common disease in the workplace,
especially among workers with atypical schedules. In this work, we were
interested in identifying the main cardiovascular risk factors that can affect the

health of this group of workers.

The present study covers 344 employees with a regular activity in the
company and having at least one year of seniority. This is a cross-sectional
analytical study that includes two main aspects: a questionnaire and a biological
part. The study population is predominantly male (76,7% vs. 23,3% of women).
The average age of the participants is 39,52+7.93 years. The most predominant
age group is between 31 and 41 years of age. Workers belong to different socio-
professional categories: 38,4% of the mastery category followed by the

executive category with 31,7% and then the executive category with 29.9%.

Based on the results obtained, men aged 34 to 44 are most exposed to stress
in the first years of work in the category of standard working hours, but workers
with atypical working hours are slightly stressed, employees on call are affected

by lipid risks and those on duty are affected by hyperglycemia.

Finally, men aged 34 to 44, in the performance category, with standard work

are affected in the early years of work by stress, high cholesterol and diabetes.

Keywords: Cardiovascular diseases, Risk factor, Work at atypical hours, DER.
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INTRODUCION

Introduction

Les maladies cardiovasculaires sont la premiere cause de mortalité dans le
monde. Les manifestations les plus fréquentes sont les coronaropathies cardiaques
sous tendues par 1’athérosclérose. Les autres formes de maladies cardiovasculaires
sont les accidents vasculaires cérébraux et les affections des vaisseaux

périphériques : artériopathies, thrombose veineuse (Samake, 2011).

Dans le milieu du travail les contraintes de I’environnement professionnel
peuvent favoriser, au-dela des facteurs de risque classiques, le développement et
I’évolutivité des maladies cardiovasculaires. Dans le monde du travail, les
altérations qui peuvent entrainer la souffrance de [lindividu trouvent leur cause
essentiellement dans les conditions de travail, telles que les horaires de travail
(horaires atypiques). Un travail atypique c’est-a-dire un travail planifié a 1’extérieur

des heures conventionnelles des jours de la semaine.

Le travail en horaires atypiques (décalés) place I’individu qui y est soumis
dans une situation conflictuelle avec sa santéc’est le dysfonctionnement de
I’horloge biologique qui retentit sur le bien-étre physique, mental et social des
travailleurs (Barthe et al., 2004).

L’objectif principal de notre travail sera précisément 1’identification des principaux
facteurs de risque des maladies cardiovasculaires les plus répandus dans le milieu de travail et
leur lien avec les types d’horaire de travail au niveau d’une entreprise productrice
d’¢électricité. Pour cela, nous avons effectué une étude rétrospective, elle porte sur une
population d’employés a horaire atypique (astreinte, posté) et sa comparaison avec des
employés dans la méme entreprise travaillant en horaire standard. Nous avons utilisées le
modele de Siegrist de Déséquilibre Efforts/Récompenses (DER). Au cours de cette étude
certains parameétres de santé sont analyses notamment la glycémie, cholestérol totale, HDL-

cholestérol, LDL cholestérol, triglycéride et la pression artérielle.
Pour se faire, ce travail sera structuré et organisé en trois parties :

La premiere partie, qui porte sur les données bibliographiques qui sont organisées en
définitions des principales maladies cardiovasculaires et les facteurs de risques qui leur sont

associés, chez les travailleurs en horaires atypiques.

Promo PCP 2018/2019 Page 1



INTRODUCION

La deuxieme partie concerne la description de la population d’étude et les méthodes

utilisées pour faire I’analyse et I’exploration des données recueillis.

La troisieme partie englobe les différents résultats obtenus au cours de cette étude et la
discussion de leur évolution. Enfin, une conclusion qui récapitule les connaissances acquises

au cours de ce travail ainsi que les principaux résultats pour étayer cette étude.

Promo PCP 2018/2019 Page 2
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Chapitre | REVUE BIBLIOGRAPHIQUE

I-1 Le travail :

En étymologie, le travail désigne I’effort physique ou intellectuel qui doit étre accompli
pour faire quelque chose ou obtenir un résultat recherché. Et en sciences économiques, il est
défini comme étant I'un des €léments d’appartenance d’un individu 4 la société. Mais, selon les
points de vue, il est percu comme un devoir moral et social ou, 4 I’inverse, comme une
exploitation et une aliénation (la privation d'un droit ou d'une qualité). Mais en terme genéral, il
constitue pour I’Homme une obligation pour avoir un revenu, et faire face a ses besoins
de survie et de sécurité.

Pour I’Organisation Mondiale de la Santé (OMS), le milieu de travail influe directement sur
le bien-étre physique, mental économique et social des travailleurs et également sur la santé de
leurs familles, des communautés et de la société. Il offre un cadre et une infrastructure idéale

pour soutenir la promotion de la santé d'un large public.

I-2 Les facteurs socioprofessionnels de I’environnement du travail :

2.1 Organisation du travail :

Pour le bon déroulement du travail I’entreprise doit €tre organisée sur deux plans : une
hiérarchisation des taches selon des catégories socioprofessionnelles et le déroulement de ces
taches selon un rythme ou horaires de travail spécifiques & chaque entreprise.

2.2 Les catégories socioprofessionnelles(CSP) :

C’est une nomenclature statistique permettant de classer des métiers ou les professions exercés
par les différents employés, c’est-a-dire ce qu’ils font a leur poste de travail et la situation sociale
liée a I’emploi. En générale sont classées en trois grandes catégories qui sont : cadre, maitrise et

exécution.

2.1.1 Cadre: une catégorie socioprofessionnelle située au haut niveau hierarchique dans
I’entreprise pour laquelle la frontiére entre temps personnel et temps professionnel a toujours été
entourée de flou (Genin, 2007) en vingt ans, cette catégorie de salariés a presque triplé ses
effectifs (Thoemmes et Escarboutel, 2009).

Promo PCP : 2018/2019 Page3



Chapitre | REVUE BIBLIOGRAPHIQUE

2.1.2 Maitrise : exercer un certain niveau de commandement et de responsabilité et chargé
d'établir la liaison entre le personnel d'exécution et les cadres. Les contremaitres et les chefs
d'équipe sont des agents de maitrise. (Dion, 1975).

2.1.3 Exécution: emploi d’exécution situé au bas de la hiérarchie de travail (Cartier, 2001),
représente les gens qui sortent de I'école a des niveaux inférieurs ou équivalents au baccalauréat

entrent comme ouvriers ou employés dans le systeme productif (Amat, Géhin, 2016).

2.3 Les horaires et rythme de travail :

Actuellement et selon les spécificités des entreprises, les taches peuvent étre réalisées selon un
rythme et une durée de travail qui sont bien établis par ’entreprise et que I’employé doit bien
respecter. Ces horaires peuvent avoir un rythme normal ou aussi appelé standard ou anormale

appelé atypique.

2.3.1 Le travail a horaire normal a temps plein (standard) : Les horaires standards se
caractérisent par une durée moyenne proche de 8 heures et par une journée de travail basée sur 13

heures. Ils sont souvent percus comme la référence (Lesnard, 2006).

2.3.2 Letravail a horaire atypique :
S’applique a toutes les configurations du temps de travail situées en dehors du cadre de la
semaine standard. Les formes atypiques les plus connues sont le travail posté (3x3, 2x12....), le

travail de nuit et le travail en astreinte (Inres, 2013).

2.3.2.1 Le travail posté: on appelle « travail posté » tout mode d’organisation du travail en
équipe selon lequel des travailleurs sont occupés successivement sur les mémes postes de travail,
selon un certain rythme, y compris rotatif, et qui peut étre de type continu ou discontinu,
entrainant pour les travailleurs la nécessité d’accomplir un travail a des heures différentes sur une
période donnée de jours ou de semaines, il s’agit traditionnellement d’une succession des équipes
en 3 fois 8 heures, permettant d’assurer le travail continu (24 heures sur 24 et 365 jours par an)
(Thien-Nga Virginie , 2013 ). Il existe de grandes catégories de travail posté représentées dans le

tableau | :
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le travail posté

disconiinu

Le travail posté semi-

conitinu

Le travail posté continu

- les équipes dun

meéme poste.

- en fin de journée et en

fin de semaine.
- travail en 2X8§&.

- équipe de matin et une

- les équipes d un méme

poste.

- travail est interrompu en

fin de semaine.

= travail 2X12 ou 3XE.

- les équipes dun méme

poste.

-Iln’v a aucune
interruption del activite,
ni en fin de journée_ ni en

fin de semaine.

-travail 24 heures sur

travail.

autre d apres-midi. 24 et 7 jours sur 7

- un arrét de travail la

nuit et le week-end.

(Turquetil, 2014).

2.3.2.2

6 heures, sauf dispositions particulieres dans certaines branches professionnelles ou pour certains

Le travail de nuit : on appelle travail de nuit tout travail accompli entre 21 heures et

métiers (Leger et al., 2018).

2.3.2.3 Le travail d’astreinte: Un salarié est considéré comme d'astreinte lorsqu'il doit étre en
mesure d'intervenir rapidement sur son lieu de travail tout en restant chez lui ou dans tout autre
lieu (Guez ,2013), Le service d’astreintes peut étre organisé, en dehors du service normal de jour,
de 18 h 30 a 8 h 30 (Dariane et al., 2013), la période d’astreinte est prise en compte dans les

durées minimales du repos quotidien et du repos hebdomadaire (Dedieu et al., 1999).

Dans une entreprise les employés sont tenus de respecter leur statut ainsi que leur rythme de
travail. Et selon la catégorie socioprofessionnelle et le rythme de travail sont générés des risques

psychosociaux ou des contraintes organisationnelles.
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2.4 Facteurs organisationnels et psychosociaux du travail :

La liste des facteurs organisationnels ou psychosociaux susceptibles de générer des
contraintes évolue en méme temps que le monde du travail. lls peuvent étre regroupés en 2

grandes catégories et qui se résument dans le tableau I1.

Ces facteurs peuvent générer chez les salariés des contraintes dont les conséquences sont
déléteres sur la santé correspondent & un état de stress chronique. Si ce dernier se pérennise il
devient menagant 4 1’intégrit¢ physique et mentale du salarié. Les symptomes s’installent ou
s’aggravent entrainant des altérations de la santé qui peuvent devenir irréversibles et apparaissent,
a plus long terme des affections psychosomatiques comme des conséquences sur la santé
mentale, les troubles musculosquelettiques, les maladies cardiovasculaires, le syndrome
métabolique, les maladies immuno-allergiques, les maladies gastriques, les désordres hormonaux,

le burn out (Figure 1).

Contraintes/ Etat de stress Etat de stress Syndrome
Ressources aigu chronique métabolique

\ 4
Maladies

MCV, burn out

Figure 1 : Les effets des contraintes psychosociales du travail sur la santé.

(Chouaniére, 2006).
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Tableau Il : Les facteurs organisationnels et psychosociaux du travail (Cox, Griffiths, Rial-

Gonzalez, 2000).

CONDITIONS DEFINISSANT LE FACTEUR

CONTENU DU TRAVAIL

Environnement et équipement

de travail

Problémes concernant la fiabilité, la disponibilité, 1’adéquation,

I’entretien ou la réparation des équipements et des installations

Conception des taches

Manque de variété ou cycle de travail courts, travail fragmente ou
dénué de sens, exploitation insuffisante des compétences, fort

niveau d’incertitude

Charge / rythme de travail

Surcharge ou sous-charge de travail, manque de contréle sur

le rythme de travail, briéveté des délais.

Aménagement du temps de

Travail poste, emplois du temps rigides, horaires imprévisibles,

travail prolongés ou atypiques.
CONTEXTE DU TRAVAIL
Culture et fonction de | Mauvaise communication, soutien insuffisant pour la résolution des

I’organisation

problémes et le développement personnel, absence de définition des

objectifs de 1’organisation

Réle au sein de 1’organisation

Ambiguité des réles et conflit de rdle, responsabilité hiérarchique.

Evolution de carriere

Absence de promotion et incertitude, promotion insuffisante ou
excessive, rémunération insuffisante, insécurité de 1’emploi, faible

valeur sociale du travail

Latitude décisionnelle/

contrble

Faible participation aux décisions, manque de contréle sur le

travail.

Relations interpersonnelles au

travail

Isolement social ou physique, mauvaises relations avec les

supérieurs, conflits interpersonnels, manque de soutien social

Interface vie personnelle et vie

professionnelle

Exigences contradictoires entre la vie personnelle et la vie
professionnelle, soutien familial insuffisant, problémes liés aux

doubles carrieres.
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2.5 L’impact du travail sur la santé

L’environnement psychosocial défavorable au travail, s’est converti en quelque chose de
tres répandu dans les formes de vie professionnelle moderne (Cooper. CL, 1998; Dunham.
J, 2001). La réduction du bien-étre en raison de I'exposition a un environnement de travail
psychosocial défavorable peut conduire a un fort taux d'absentéisme, & une faible productivité,
une augmentation des réclamations compensatoires, une forte prévalence de problemes
psychosomatiques et affectifs, et aussi des conduites additives (tabac, alcool, drogue,...)
(Juan A. Fernandez Lopez, 2005).

Au-dela des facteurs de risque cardiovasculaire classiques, les contraintes de
I'environnement professionnel ont une part de mieux en mieux connue dans le développement
et I'évolutivité des maladies cardiovasculaires. Dans les pays industrialisés, la mortalité
cardiovasculaire est inversement liée au niveau socio-économique et a la catégorie
socioprofessionnelle. Dans I'étude frangaise IHPAF (incidence de I'hypertension dans la
population active francaise), I'nypertension artérielle, comme [I'obésité, sont liées a la
catégorie socioprofessionnelle. Enfin, plusieurs autres éléments contribuent a faire de
I'environnement professionnel un élément important du risque cardiovasculaire: les
contraintes psychologiques, la sédentarité, peut-étre le tabagisme passif et sans doute le travail
posteé.

-3 MALADIES CARDIOVASCULAIRES ET FACTEURS DE RISQUE

Les maladies cardiovasculaires constituent un ensemble de troubles affectant le cceur et
les vaisseaux sanguins. Ces maladies sont également la premiere cause de déces prématuré a
travers le monde 42% de I'ensemble des décés survenant avant I'dge de 75 ans sont
imputables aux maladies cardiovasculaires (Kalchman, 2016). En Algérie, ces maladies
atteignent le taux de 46,2% arrivant en téte des maladies non-transmissibles, un habitant sur
quatre meurt d’un probléme cardiaque, selon les résultats d’une étude réalisée par 1’Institut
national de santé publique (INSP) et I’Organisation Mondiale de la Santé (OMS), et d’apres
les informations relayées par la Société Algérienne de Cardiologie (SAC) (Aissat et

Bourennane, 2017).
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3.1 Principales maladies cardiovasculaires:

- Les cardiopathies coronariennes (touchant les vaisseaux sanguins qui alimentent le muscle
cardiaque).

- Les maladies cérébro-vasculaires (touchant les vaisseaux sanguins qui alimentent le
cerveau).

- Les artériopathies périphériques (touchant les vaisseaux sanguins qui alimentent les bras et
les jambes).

- Les cardiopathies rhumatismales, affectant le muscle et les valves cardiaques résultantes
d’un rhumatisme articulaire aigu, causé par une bactérie : le streptocoque.

- Les malformations cardiaques congénitales (malformations de la structure du cceur déja
présentes a la naissance).

- Les thromboses veineuses profondes et les embolies pulmonaires (obstruction des veines des
jambes par un caillot sanguin, susceptible de se libérer et de migrer vers le coeur ou les poumons)
(Boutahiri, 2011).

- Les travailleurs sont menacés par plusieurs pathologies dans le milieu professionnel, dans
le sommet de I’échelle de ces pathologies, on trouve aussi les maladies cardiovasculaires. Les
principales MCV documentées chez les travailleurs :

- Les maladies coronariennes ou coronaropathies regroupent différentes entités: 1’angor,
I’infarctus du myocarde et la cardiopathie ischémique chronique, la coronaropathie est une
maladie initiée par des Iésions au niveau des parois des vaisseaux qui irriguent le cceur: les
arteres coronaires (Mansouri, 2012).

- L’athérosclérose est une atteinte inflammatoire chronique de la paroi artérielle d’origine
multifactorielle. Elle est d’installation lente et progressive. (Mansouri, 2012).

- L’accident vasculaire cérébral (AVC): est un déficit neurologique focal de survenue
soudaine en relation avec une lésion du parenchyme cérébral par infarctus ou par
hémorragie (College des Enseignants de Médecine vasculaire et Chirurgie vasculaire,
2011).

3.2 Les facteurs de risque :
Un risque désigne un danger bien identifié, associé a 1’occurrence d’un événement ou
d’une série d’événements, (Rais, 2012). Et un facteur de risque ce qui modifie le niveau de

ce risque. Pour étre facteur de risque, un parametre doit étre associé a la survenue de
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I’événement ¢étudié. Ce facteur est appelé causal s’il augmente la probabilit¢ de cet
événement, (Kalchman, 2016).Les principaux facteurs de risque se subdivisent, en générale,

en 2 grandes catégories :
3.2.1 Les facteurs de risque modifiables :

Appelés aussi majeurs, tels que I’HTA, obésité, dyslipidémies, diabéte et dysglycémies,
inactivité physique, ’excés de cholestérol, de triglycérides, le tabac, alimentation, facteurs

psychologiques. Ces facteurs doublent la probabilité des maladies vasculaires.

3.2.1.1 Letabac
La consommation de tabac a été associée a un risque plus élevée de développer
principalement des coronaropathies, des accidents cérébraux-vasculaires, des artérites des

membres inférieurs et des anévrysmes de I'aorte abdominale (Clement, 2015).

Physiopathologies de tabac: La toxicité CV du tabac est provoquée par trois substances
principales : la nicotine, le monoxyde du carbone (CO), La nicotine se lie aux récepteurs
cholinergiques nicotiniques dans le cerveau et agit comme une substance
sympathomimétique. Par conséquent, elle stimule la libération des catécholamines, qui
conduisent a une augmentation de la fréquence cardiaque, de la tension artérielle et de la
contractilité myocardique qui a leur tour augmentent le travail myocardique et les besoins en
oxygéne par contre ; le CO se lie a I’hémoglobine plus facilement que 1’oxygéne, il diminue
ainsi I’oxygénation des différents organes ayant comme résultat une hypoxémie modérée qui

peut mener aux événements ischémiques (Dalkou et Clair, 2017).

3.2.1.2 L’hypertension artérielle HTA :

L’HTA est définie comme la valeur de pression artérielle pour laquelle I’excés de risque
associé justifie une prise en charge thérapeutique. Historiquement, la pression artérielle
diastolique (PAD) avait ¢ét¢ rendue responsable d’une plus forte valeur prédictive
d’événements cardiovasculaires par rapport a la pression artérielle systolique (PAS). C’est

désormais au regard des deux valeurs PAD et PAS que I’on définit ’'HTA (Galzin, 2010).
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Les complications cardiaques de |'HTA
Insuffisance cardiaque: La fonction diastolique est atteinte de fagon Prédominante du fait de
I’hypertrophie ventriculaire gauche (HVG), elle reste assez fréquente, surtout chez les
personnes agees.
AVC hémorragique: elle représente la plus fréquente des complications dans le cadre des
affections directement dues a ’HTA (Galzin, 2010).

3.2.1.3 Lediabéte (type?2)

Le diabéte sucré est caractérisé par une concentration trop élevée de glucose dans le sang,
due a une anomalie de sécrétion et/ ou d’action de I’insuline (Paperview, 2003).Selon les
experts de I’ADA (American Diabétes Association), le diabete est défini par une glycémie a
jeun >1,26 g/1 (et non plus 1,40 g/1) soit 7mmol (et non plus de 7,8mmol/l) (Zaki, 2010).

On distingue deux types de diabete, le diabete insulino-dépendant (type01) et le diabéte non
insulino-dépendant (type 02), ce dernier est le plus fréquent dans la population et se
caractérise par une résistance a I’insuline (insulinorésistance) associée a une carence de

sécrétion d’insuline plus ou moins importante (Lecaque, 2011).

Les complications cardiaques du diabete
Le diabéte mene & des complications micro et macro angiopathiques. Si la menace principale
du patient diabétique de type 2 est la maladie coronarienne, d’autres complications
vasculaires, telles I’insuffisance cardiaque, les accidents vasculaires Ccérébraux et
I’insuffisance artérielle des membres inférieurs sont 2 a 4 fois plus fréquentes chez les
patients diabétiques que dans la population générale. Environ80% des patients diabétiques
meurent de complications cardiovasculaires. Le diabéte constitue un facteur de gravité de la
maladie coronarienne et cerébrovasculaire avec:
- Des Iésions coronariennes plus séveres.
- Une mortalité post-infarctus doublée.
- Une évolution plus fréquente vers I’insuffisance cardiaque dont le pronostic est lui-méme
plus grave.
Il n’existe pas de valeur seuil de la glycémie conditionnant le risque de complications

macrovasculaires coronarienne (Pellaba, 2006).
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3.2.1.4 Ladyslipidémie
La dyslipidémie est présente lorsque les gras dans le sang sont modifiés, des niveaux
élevés de triglycérides, faibles niveaux de HDL-cholestérol, des niveaux relativement
normaux de cholestérol total et des LDL-cholestérol (Ghachem, 2018). Plusieurs causes sont
possible, certaines personnes ont des problémes de dyslipidémie en raison de leur mauvaise
habitude alimentaire et du manque d’activité physique .D’autre sont plutdt généetiqguement

prédisposées a avoir des problémes de gras dans le sang (Rachel, 2009).

Les complications de la dyslipidémie :
- L’élévation du LDL-cholestérol est corrélée a I’élévation de cholestérol total et
I’augmentation de taux sanguin des LDL est un facteur de risque parmi d’autre de la maladie
coronaire, I’élévation des LDL signifie que le sang contient plus de mauvais cholestérol que
nécessaire qui se dépose sur la paroi des artéres qui est I’origine de la formation d’une plaque
d’athérome, la cause des maladies cardiovasculaires tel que 1’athérosclérose, I’anévrisme
abdominale. (Boukli Hacene Inal, 2008).
- L’augmentation de taux de triglycéride est associée, dans toutes les ¢études
épidémiologiques faite au cour des derniéres années, a 1’élévation du risque coronaire (Boukli

Hacene Inali, 2008).

3.2.1.5 L’obésité
Le surpoids et 1’obésité se définissent comme une accumulation excessive de graisse
corporelle qui peut étre préjudiciable sur le plan médical. L’indice de masse corporelle (IMC)
est une mesure simple et facilement utilisée pour définir et évaluer I’intensité¢ du surpoids et
de I’obésité de I’adulte. On le calcule en divisant le poids en Kg par le carré de la taille, en m?
(Kalchman, 2016).
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Tableau 111 : Définitions du surpoids et de 1'obésité en fonction de I’IMC selon ’OMS :

Adultes >18 ans IMC en Kg/m?
Maigreur <18.5
IMC Normal 18.5-24.9
Surpoids 25-29.9
Obésité >30
Obesité moderée 30-34.9
Obeésité sévere 35-39.9
Obésité morbide >40

(Kalchman, 2016).

Les Complication cardiaque de [’obésité -

- Insuffisance cardiaque : Chez le sujet obése, I’augmentation de la masse grasse impose une
augmentation du débit cardiaque et une expansion du secteur extravasculaire pour répondre a
une demande métabolique accrue. En effet, le tissu adipeux est un tissu métaboliqguement actif
(d’un débit sanguin d’environ 2 a 3 ml / min pour 100gde tissu). L’augmentation de la masse
active nécessite une augmentation des volumes intra vasculaires (Corcos, 2012).

- Hypertension artérielle: La pression artérielle varie principalement en fonction de 1’age et
du poids. Les sujets hypertendus sont souvent obeses pour que chaque prise de poids de 10
kg soit responsable d’une augmentation de la pression systolique de I’ordre de 3 mm Hg.

- L’accident vasculaire cérébral (AVC) : chez I’obése, le risque AVC est multiplié par deux.
Chaque augmentation d’une unité de ’IMC augmente le risque d’AVC ischémique de 4 % et
d’AVC hémorragique de 6 %. Cela pourrait étre di a I’état pro thrombotique et pro-

inflammatoire observé dans 1’obésité (Corcos, 2012).
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OBESITE
A Poids (masse grasse)
Prise de poids 3 I'age adulte

Accumulation de graisse abdominale

A Volume circulant
A Débit cardiague

1

Hypoxémie chronique \L

Syndrome d’apnée CCEUR
du sommeil H hi iculai
+ —_ . - Hypertrophie ventriculaire Dyslipidémies
Hypoventilation - Insuffisance cardiaque
alveolaire gauche et droite
- Insuffisance coronarienne ‘\\‘
Matad: .-"'"", Inactivité
aladie .
thrombo-embolique / \ physique
l Produits de
Effets iatrogénes sécrétion adipocytaire
(fluctuations pondérales, Prédisposition {cytokines, angiotensinogéne... 7)
medicaments... 7) génétique

Figure 02 : Les effets de 1’obésité sur le cceur.
(Djazouli, 2013).

3.2.1.6 La sédentarite
Est, quant a elle, caractérisé par une position assise ou allongée, en situation d’éveil,
avec une dépense énergétique inférieure ou égale a 1,5 fois celle de repos, on y retrouve des
activités telle que la lecture, le travail sur écran, regarder la télévision..... Cette définition est
également plus spécifique que la notion de sédentarité, qui se rapporte d’avantage a une
limitation des déplacements (Debrosses, 2018).

Les complications cardiaques de la sédentarité
La sédentarité multiplierait par deux le risque d'infarctus du myocarde. Ce phénomeéne est

lié notamment a I’action de D’activité physique sur le systéme neurovégetatif et sur les
troubles de coagulation. La pratique d’une activité physique participe a une diminution de
la prévalence des autres facteurs de risque majeurs, en particulier I’hypertension artérielle,

la dyslipidémie, le diabéte et 1’obésité (Kalchman, 2016).
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Mortalité

Pathologies cardiovasculaires

‘ 7h30 / jour

56 %

Diabéte de type 2

Cancer

29%

oo gk

— Obésité

Figure03: Occurrence du comportement sédentaire en France et effets potentiels sur
la santé.

(Debrosses, 2018).

3.2.2 Les facteurs de risque non modifiables
Sont essentiellement 1’age, sexe, la génétique, histoire familiale, ethnie et race. Ces facteurs
sont indépendants des individus mais qui sont impliqués directement dans le développement

de la maladie cardiovasculaire (Zaki, 2010).

3.2.2.1 L’age
L’age est un facteur de risque qui refléte la durée d’exposition d’un individu aux autres
facteurs de risque, sur tous les facteurs cardiovasculaires, Les Iésions d’athérosclérose
apparaissent précocement et s’aggravent avec 1’age. Cet effet de 1’age devrait étre compris en
termes de vieillissement structurel du cceur et des vaisseaux entrainant leur remodelage
(Hebane Guehi, 2016) aussi I’incidence de la maladie coronaire augmente de fagon réguliére

avec I’age dans les deux sexes.
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3.2.2.2 Lesexe
Le sexe est également un facteur de risque cardio-vasculaire. L’athérosclérose touche

essentiellement I’homme. La femme est protégée jusqu’a la ménopause, les taux de décés dus
a la cardiopathie ischémique sont 3,6 fois plus élevés chez les hommes que chez les femmes
dans la tranche d’age 45-54 ans (Hammoud, 2010).
I-4 Les facteurs de risques des mcv associés a I’environnement du travail :

Les facteurs de risque associés aux facteurs socioprofessionnels peuvent se résumer comme
suit : les horaires de travail, le type de travail, le stress professionnel, le statut professionnel et

le cadre institutionnel / politique de 1’entreprise (Cres, 2016).

4.1 Horaires de travail et MCV :

4.1.1 Travail atypique et MCV :

La plupart des problemes de santé des travailleurs postés peuvent étre imputés a la qualité

du sommeil diurne apres un poste de nuit. La désynchronisation entre les rythmes
physiologiques d’un travailleur et le cycle veille sommeil imposé par son horaire atypique
entraine une perturbation des rythmes circadiens (Halouani, 2018). L’organisme n’est en
général pas tout a fait prét au sommeil aprés un poste de nuit. La lumiere du jour peut géner le
sommeil.
Sur la base d’un inventaire des études réalisées par Knutsson et Boggild concluaientque le
travail posté peut-étre associé a une augmentation des maladies cardiovasculaires de 1’ordre
de 40%(Cres,2016). Les effets sanitaires reconnus du travail posté ou de nuit concernent le
sommeil, la vigilance, le risque accidentel, les effets métaboliques et cardiovasculaires (Seibt
et al., 1990).

I-5 Le stress au travail

Le stress professionnel ou le stress lié au travail: est I’ensemble des réactions que les
employés peuvent avoir lorsqu’ils sont confrontés a des exigences et des pressions
professionnelles ne correspondant pas a leurs connaissances et a leurs capacités et qui
remettent en cause leur aptitude a faire face. L’OMS affirme clairement que le stress peut
porter atteinte a la santé des travailleurs, autant au niveau physique que psychologique
(Fortin, 2014).
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5.1 Les facteurs de stress au travail « Stresseurs» : peuvent étre liés & plusieurs
parametres tels que :

- La tache, c’est-a-dire au contenu méme du travail a effectuer fortes exigences
quantitatives (charge de travail), fortes exigences qualitatives (précision, qualite,
vigilance,...).

- Le lieu de travail tel qu’un rythme de travail élevé, manque de maitrise, longues heures de
travail et faible revenu.

- L’interface travail-famille, comme les conflits de responsabilités et de roles, en particulier
pour les femmes la maison est le lieu de travail ou la famille est exposée a des risques de la
profession.

- Les caractéristiques personnels tels que ’esprit de compétitivité, 1’hostilité I’engagement
excessif, le manque de confiance en soi peuvent aussi générer une situation de stress
chronique chez les travailleurs.

- Les facteurs psychosociaux : le manque d’aide de la part des collégues et/ou des supérieurs

hiérarchiques, I’excés ou I’absence de responsabilités (Fremont, 2013).

I1 est bien connu que le stress représente un des facteurs majeurs conduisant 1’organisme a
développer de nombreuses affections, que cela soit des maladies mentales comme la
dépression ou d’autres maladies reliées a la présence d’un stress chronique comme

I’hypertension artérielle, et bien d’autres encore (Claude et Thurin, 2002).
5.2 Le stress au travail et les maladies cardiovasculaires :

L’effet cardiovasculaire de stress apparait dans la derniere phase de résistance au stress «
I’épuisement » ou ’organisme est fatigué. L’état de stress prolongé éléve la libération des
catécholamines (adrénaline et noradrénaline) qui agissant sur le systéme rénine angiotensine,
ce dernier est I’origine de 1’élévation de la pression artérielle, le débit cardiaque et le rythme

respiratoire, tachycardie (Faye ,2003).

Le stress chronique peut se traduire au fil du temps par un syndrome métabolique la
résistance a I’insuline qui peut évoluer vers un diabéte pour que le stress libére certaines
hormones qui ont pour un effet d’augmenter la glycémie, il peut agir comme facteur
déclencheur sur un diabéte installé mais les symptomes ne sont pas visibles (Paperview,
2003), et aussi parmi les effets du syndrome métabolique, les perturbations du métabolisme

des lipides qui sert a augmenter les taux du mauvais cholestérol et les triglycérides .

Promo PCP : 2018/2019 Pagel7



Chapitre | REVUE
BIBLIOGRAPHIQUE

I-6 Les modeéles théoriques des contraintes psychosociaux au travail et la

santé cardiovasculaire :

L’effet délétére de I’environnement psychosocial au travail a été évalué par le recours a
des modéles théoriques. Ces modeles sont composés de certaines dimensions de
I’environnement de travail, pour lesquelles existent des évidences empiriques de leur effet
pathogene (Vézina et al., 2006). Les modéles demande-latitude ou demande control (DL) de
Karasek& Theorell (Karasek, 1979) et le model Déséquilibre Efforts Récompenses ou
Déséquilibre efforts reconnaissance DER de Siegrist (Siegrist, 1996) ont €té les plus utilisés

pour évaluer I’effet des contraintes psychosociales au travail sur la santé cardiovasculaire.

Le model DL est construit selon deux composantes principales qui sont la demande

psychologique (quantité de travail, exigences intellectuelles requises et contraintes de temps)
et la latitude décisionnelle (utilisation et développement des compétences et contréle sur le
travail). Karasek suggére qu’une faible latitude décisionnelle jumelée a une demande
psychologique élevée au travail a des effets néfastes sur la santé (Belkic, et al., 2004).
Par ailleurs, le modéle DER de Siegrist est centrée sur le déséquilibre entre I’effort fourni au
travail et les récompenses recus en contrepartie. L effort est 1i¢ aux caractéristiques du milieu
de travail (contraintes de temps, interruptions fréquentes) (Vézina, et al., 2006). La
reconnaissance au travail est composée des gratifications monétaires, de 1’estime et du respect
ainsi que du contréle du statut professionnel. Le déséquilibre au travail, mesuré par le modele
de Siegrist, est associé a des effets néfastes sur la santé physique et psychologique
(Niedhammer et Siegrist, 1998).

6.1 Le modele du Déséquilibre « Efforts/Récompenses » de Seigrist :

Ce modele considere qu’une situation de travail se caractérisant par une combinaison
d’efforts élevés et de faibles récompenses (Langevin et al., 2015) c'est-a-dire une situation ou
I’employé juge qu’il regoit suffisamment pour ce qu’il donne. Dans la situation d’équilibre,
I’employé n’éprouve pas d’émotion négative. Par contre, s’il juge qu’il recoit insuffisamment
pour ce qu’il donne, il vivra des émotions négatives et du stress. Le modele de Siegrist
s’intéresse donc au déséquilibre entre les efforts de I’employé et les récompenses offertes par

le milieu de travail (Fortin, 2014).
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Le questionnaire de Siegrist cherche a mesurer d’une part 1’effort, d’autre part les
récompenses et 1’équilibre de celles-ci avec ’effort. Le modéle classe les efforts en deux
groupes, extrinséques et intrinseques. Les efforts extrinséques sont I’ensemble des contraintes

professionnelles.

Siegrist a également introduit dans son questionnaire des questions permettant de repérer
une dimension supplémentaire: le surinvestissement « overcommitment », il estime en effet
que trois raisons peuvent expliquer que des salariés acceptent un déséquilibre, a leur
détriment, entre effort et récompense: 1’absence d’alternative; un comportement

d’investissement motivé par 1’espoir de gains futurs; le surinvestissement dans le travail.

6.2 Structure de ce modéle

Multidimensionnelle a trois échelles, pour la version francaise a 23 items :

e L’échelle «efforts »: 5 items (contraintes de temps interruption, responsabilités, heures
supplémentaires, augmentation des contraintes) plus 1 item sur la charge physique pertinent
selon les postes occupés.

e L’échelle « récompenses » : 11 items

- Rémunération (1 item).

- Estime (5 items)

- Control sur le statut professionnel (sécurit¢ de I’emploi et opportunités de carriere) (5
items).

e L’échelle « surinvestissement » : 6 items
- Incapacité a s’¢loigner du travail.
- Difficulté a se détendre apres le travail (Langevin et al., 2015).
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Salaire, promotion, sécurité

Demandes / obligations

Récompenses

Motivation
(Surinvestissement)

Motivation
(Surinvestissement)

Figure 04: Illustration du modéle efforts / récompenses.

(Fortin, 2014).
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Population et méthodes

I1-1  L’objectif du travail :

La présente étude vise a identifier :
- Les facteurs de risque CV prépondérants chez les travailleurs en horaires atypiques.

Nous avons étudiées les contraintes (DER, surinvestissement) qui sont la conséquence
des facteurs socioprofessionnels (age, sexe, ancienneté, horaire de travail, csp) ces contraintes
percues ont un effet négatif sur la santé c’est le déséquilibre de taux des parametres
biologiques, ce déséquilibre peut étre déclenché ou développé une maladie cardiovasculaire

(figure05).

Facteurs — > ~ Pathologies
Socioprofessionnels — — cardiovasculaires

Age, sexe, ancienneté, DER, efforts, récompenses, HTA, glycémie, LDL, HDL,
horaire de travail, CSP... surinvestissement Cholestérol,

Figure 05 : Diagramme présente 1’objectif de I’étude

I1-2 Type de travail :

Il s’agit d’une étude épidémiologique transversale descriptive et analytique non
expérimentale qui a concerné les agents de I’entreprise algérienne de production d’électricité

et de gaz.

I1-3 Population étudiée :

Notre population d’étude est composée de travailleurs d’une entreprise algérienne de
production d’électricité et de gaz occupant différents postes de travail et exercant sous deux

grands types d’horaires de travail :

- Des agents qui exercent en horaire atypique (poste ou astreinte),

- Des agents qui exercent en horaire standard (administratif).
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Nombre total des agents inclus

dans I’étude et possédant les

données biologiques avec le
guestionnaire

=344

Seulement 125 agents
possedent les données de la
pression artérielle.

Figure06: Schéma d’inclusion des agents.

1 1-4 Méthode de travail :

L’étude est basée sur une recompilation des données qui nous ont été facilité par le
Centre de Médecine de Travail appartenant a la Société de médecine de travail des industries
électriques et gaziere, dans la période s’étalant de janvier 2018 4 janvier 2019. L’étude

comporte deux (2) grands volés :

Le premier volé concerne 1’étude des dossiers médicaux : 1’étude la dimension biologique
des agents en se basant sur les données telles que la glycémie, le cholestérol HDL, LDL,

Total, les triglycérides et la pression artérielle systolique et diastolique.

Le deuxiéme volé est un questionnaire relatif concerne 1’étude de la dimension
psychosociale des agents en se basant sur les facteurs psychosociaux pouvant provoquer des
pathologies cardiovasculaires a travers 1’utilisation du questionnaire de « Désequilibre
Efforts/Récompenses- DER » de Siegrist J., 1996.

Pour la bonne analyse des précédents volés d’autres paramétres sont recueillis tels que :

= Les caractéristiques générales (age, niveau d'éducation, situation familiale, ..)
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= Les caractéristiques professionnelles des agents (poste, catégorie socioprofessionnelle,

organisation du travail, horaires, ancienneté...).

4.1 Ladimension psychosociale

Cette partie du travail est réalisée par le biais du modéle « Effort/Recompense DER» de
Siegrist. Les agents ont recu les questionnaires durant leur visite périodique annuelle & leur
médecin de travail. Les réponses sur les questionnaires étaient volontaires avec le respect du
secret et de ’anonymat des informations facilitées par les agents.
Pour la présente étude il a été utilisé le DER avec sa version de 23 items, il permet de mesurer
les caractéristiques psychosociales du travail (Figure 07). C’est un questionnaire auto
administrable standardisé Le DER comporte plusieurs échelles dont les plus connues et

utilisées sont (voir Annexe) :

- Les efforts extrinseques (6 items)
- Les récompenses (11 items)

- Le surinvestissement (= efforts intrinséques) (6 items)

Modele de Déséquilibre Effort-Récompense (DER)

IMPLICATION EXCESSIVE AU TRAVAIL
(SURINVFSTISSFMFNT

Intrinséque Dévouement excessif, sentiments
(La personne) négatifs et positifs, attitudes et
engagements au travail

—

NIVEAU ELEVE DES NIVEAU BAS DES
EFFORTS RECOMPENSES
Extrinséque T T
(La situation) Obligations et Rémunération, estime,
exigences sécurité et carriére

professionnelle

Figure07 : Modele de Déséquilibre Effort-Récompense (DER).
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Selon ce modele, une situation de travail, caractérisée par une combinaison d’efforts élevés
consentis a son travail et de faibles récompenses, qu’elles soient monétaires ou symboliques,
est délétére pour la santé. De plus, un surinvestissement dans le travail aggrave les effets du

déséquilibre Efforts/Récompenses.

Efforts : cette dimension évalue la perception de la charge de travail et des interruptions dans

le travail.

Récompenses : cette dimension mesure la perception des retours sur le travail fourni qu’ils

soient monétaires ou symboliques et les perspectives de I’emploi et de la carriére.

Surinvestissement : il s’intéresse a I’implication de la personne dans son travail et 4 1’anxiété

que celui-ci peut générer chez elle.

DER ou Déséquilibre Efforts / Récompenses : c’est un ratio qui apprécie la coexistence
d’efforts importants et de faibles récompenses par le rapport entre les scores des 2

dimensions.
4.1.1 Meéthode de calcul des scores

L’indice d’effort synthétise 6 questions et un indice de récompense synthétise 11 questions,
les réponses a chacune de ces questions étant formulées selon une échelle de Likert & 5
positions : « pas d’accord », « d’accord et je ne suis pas du tout perturbe», « d’accord et je

suis un peu perturbé », « d’accord et je suis perturbé », « d’accord et je suis trés perturbé ».

Le surinvestissement est mesuré par un indice synthétisant six questions. Les réponses sont
proposées selon une échelle a quatre positions « tout a fait d’accord », « d’accord», pas

d’accord », « pas du tout d’accord ».
La construction des scores du modéle du déséquilibre efforts / récompenses :

- Efforts : score de 6 items variant entre 6 et 30. Plus sont €levés les scores plus sont les
efforts

Score = item1+ item2 + item3 + item4 + item5 + item6

- Récompenses : score de 11 items variant entre 11 et 55. Plus sont élevés les scores moins
sont les recompenses, varie a 30 les scores, les recompenses sont au moyen.

Score = item7 + item8 + item9 + item10 + item1l + item12 + item13 + item14 + item15 +

item16 + item17
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- Surinvestissement : score de 6items variant entre 6 et 30. Plus sont élevés les scores plus
est éleveé le surinvestissement.
Score = item18 + item19 + item20 + item21+ item22 + item23

Construction du ratio efforts/récompenses :

Ratio = — X
6

Un ratio > 1 définit les salariés exposés a un déséquilibre entre efforts et recompenses.

11 ( score des efforts )
score des récompenses

Si le ratio = 1: les salariés ont un équilibre entre efforts et récompenses.

Si le ratio < 1 : les salariés ont des recompenses plus que les efforts.

4.2 Ladimension biologique

Glycémie : c’est la mesure du taux de glucose dans le sang. Elle est augmentée notamment
dans le cas du diabéte c’est I’hyperglycémie. Deux niveaux de glycémie sont considérés; la
glycémie < a 1,26¢/1 et la glycémie > ou égale a 1,26g/I.

Triglycérides : formes de lipides présents dans l'organisme, ils représentent la forme de
stockage des acides gras dans l'organisme. Les triglycérides sont formés de I'union d'un
glycérol a trois acides gras. Le taux est considéré normal entre 0,3 et 1,5 g/l ; on parle

d’hypertriglycéridémie lorsque le taux est > ou égal a 1,5g/I.

Cholestérol total : le cholestérol est une molécule lipidique qui est produite naturellement par

I’organisme. Bien qu’il joue un rdle essentiel dans le fonctionnement de chaque cellule, un exces
de cholestérol dans le sang dit I’hypercholestérolémie. Le taux est considéré normal lorsqu’il est

compris entre 1,5 -2,3 g/l. On parle d’hypercholestérolémie lorsque le taux est > a 2,3 g/l.

HDL-cholestérol :est appelé parfois bon cholestérol qui contribue au transport du cholestérol au

sein de ’organisme. Le dosage de HDL-cholestérol: le taux normal est bas pour des valeurs
<a0,4 g/l

LDL-cholestérol : est le mauvais cholestérol ou cholestérol athérogeéne, il est responsable de

dépots sur la paroi des artéres. Le taux est considéré normal lorsqu’il est< a 1,6g/l; on parle

d’¢élévation lorsque le taux est > a 1,69/l c’est I’hyperLDLémie.

La pression artérielle (PA): elle est mesurée par le tensiométre, on dit hyper tension systolique

lorsque la PAS > a 135mmHg, et hyper tension diastolique lorsque la PAD > 85 mmHg.
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Les normes et limites des différents parametres biologiques sont synthétisées sur le tableau V1.

Tableau VI: les normes des principaux parametres biologiques (OMS) :

les normes
Cholestérol total < 2,39/
HDL cholestérol > 0,49/l
LDL cholestérol < 169l
Triglycéride < 1549/
Glycémie < 1,26 g/l
PAS < 153 mmHg
PAD < 85 mmHg
IMC < 25 kg/m?

Indice de Masse Corporelle (IMC) : L'indice de masse corporelle (IMC) est un indice de

corpulence qui tient compte du poids et de la taille. 1l est calculé selon la formule :
IMC = poids (kg) = taille (m)?.

Des seuils d'IMC déterminent le poids normal, le sous-poids, le surpoids et des niveaux d'obésité

tel que représenté sur la figure 08 :

Figure 08 : Représentation de ’intervalle de I’'IMC.
11.5 L’analyse statistique

La recompilation et I’organisation des donneées a été effectuée avec le XLSTAT. L’analyse
et la comparaison des résultats ont été réalisées grace aux statistiques descriptives pour

I’analyse univariées et bivariées des moyennes et les écarts types des différentes variables.
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En effet, Pour vérifier les associations entre les variables de I’étude ont été utilisées différents
tests statistiques en fonction du niveau de mesure des variables, telles que le t de Student et le

Khi2 avec le logiciel utilitaire le SPSS.

Etude des facteurs
Socioprofessionnels

Comparaison des Comp araison des

moyennes avec T movennes avec T
test entre variables test entre variables

indépendantes indépendantes

Ei2 + ACP
Détermination
‘ des correélations _

Détermination des

Etude du Etude des parameétres

Deésequilibre
Efforts’Récompenses

Biologiques: ch
HDL ILDL,TG, Gl PA

facteurs de risque
pour PCV

Figure 09 : Le protocole suivi dans 1’étude.
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Résultat

La présente étude a été réalisé sur 344 agents avec une activité réguliére dans 1’entreprise et
ayant au moins 1 ans d’ancienneté. La population d’étude est & majorité masculine avec 76,7 %
d’hommes et 23,3% de femmes. L’4ge moyen des participants a la présente étude est de 39,52
+7,93 ans, la tranche la plus prépondérante est celle d’entre 31 et 41 ans. La majorité d’entre eux
sont des travailleurs permanents avec un contrat indéfini et qui appartiennent a différentes
catégories socioprofessionnelles : 38,4% de la catégorie maitrise suivie de celle d’exécution avec

31,7% puis de la catégorie des cadres avec 29,9% (tableau V).

Vue la nouvelle structuration de 1’entreprise et la création de nouvelles filiales et qui a suscité
de nouveaux recrutements et qui se traduit par une ancienneté trés faible de I’ordre de 5 années en

moyenne et qui regroupe 76,7% de ’effectif total de la population d’étude (tableau V) :

Tableau V : Caractéristiques socioprofessionnelles de la population d’étude

Effectif total = | POURCENTAGE | MOYENNE
344 % +ECARTYPE
SEXE
FEMME 80 23,3
HOMME 264 76,7
AGE (ANNEES)
20 - 33 77 8,1
31-41 178 58,1 39,52 +7,93
42 - 52 75 24,1
53 - 60 14 9,6
CATEGORIE
SOCIOPROFESIONNELLE
CADRE 103 29,9
MAITRISE 132 38,4
EXECUSSION 109 31,7
TYPE D’HORAIRE DE
TRAVAIL 257 77,6
STANDARD 57 17,2
ASTREINTE 17 5,1
POSTE
ANCIENNETE (ANNEES)
1-5 264 76,7 4,94+6,66
611 32 9,3
12-22 36 10,5
23-35 12 3,5
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I11-1 La composante psychosociale :

1.1 Comparaison des efforts extrinseques :

La moyenne la plus élevée des efforts extrinseques est enregistrée chez les femmes et dans la
tranche d’age d’entre 30 et 50 ans (figure 10(A)). Par contre, dans les tranches d’age de 20 a
30 ans et de celle de plus de 50 ans, se sont les hommes qui enregistrent plus d’efforts

extrinseques.

Selon I’ancienneté: dans la période d’ancienneté entre 30 et 40 ans se sont les hommes qui
marquent plus d’efforts. Concernant les femmes, se sont celles qui ont entre 10 et 20 ans

d’ancienneté (figure B).

Selon les catégories socioprofessionnelles: les efforts extrinseques sont presque les mémes
chez les femmes et les hommes. Les moyennes sont plus élevées dans la catégorie de maitrise
suivi de la catégorie cadre puis suivi de la catégorie exécution de faibles efforts comme

indiqué dans la figure10 (C).

Selon les horaires de travail: les femmes a horaires standards souffrent d’efforts extrinséques
élevés plus que les hommes dans les 3 types d’horaires (standard, astreinte et posté)

(figure D).

30 30 26,85
25,74 25,58 25,16 25,22
25 ’E) 3 76 25
20
20 - 20
8\0, 16
15 - S
% 9\?}5
Y
r— c
+ 10 - <)
§ :..:10
+—
ws - 3
= 5
L
0" 0
20- -4 40-
[20-300 {30400 ) [40-501 >50 [1-10] [10-20] [20-30] [30-40]
Age (anneées) ancienneté (années)
B Homme B Femme B Homme B Femme
Figure A, Comparaison des efforts Figure B, Comparaison des efforts
extrinséques selon 1’age. extrinséques selon 1’ancienneté.
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Figure C, Comparaison des efforts
Extrinseques selon les CSP.

Figure D, Comparaison des efforts
extrinséques selon les horaires de travail.

Figure 10 : Les efforts extrinseques.

1-2 Les récompenses

Les hommes enregistrent des scores de récompenses élevés que les femmes selon 1’age,

I’ancienneté, les horaires de travail et selon la CSP. Et les agents de la classe d’age de 30-40

ans et dont I’ancienneté est de moins que 5 ans ont les scores les plus importants (figure 11).

Les femmes quand & elles, marquent des scores plus faibles selon tous les facteurs

socioprofessionnels.

50 44,99

45 43,3

43,53

37,3
35 33,3
27,75

[20-30[  [30-40[  [40-50[
Age (années)

B Homme ® Femme

>50

30

en (%)
U o un

Effegtif en
o

o w;

[1-10]

[10-20] &2,0-30] [30-40[
ancienneté (annees)
B Homme B Femme

Figure (a), Comparaison des récompenses

selon I’age.

Figure (b), Comparaison des récompenses

selon ’ancienneté.
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Figure (c), Comparaison des récompenses Figure (d), Comparaison des recompenses
selon les CSP. selon les horaires de travail.

Figure 11 : Les récompenses.

1-3 Le déséquilibre efforts/ récompenses (DER)

Notre population d’étude présente des ratios du DER nettement supérieur & 1 (valeur de
I’équilibre du DER) selon tous les facteurs psychosociaux. Mais reste & mettre en évidence
que les cadres, la classe d’age 34-44 ans, ancienneté de plus de 5 ans et catégories astreintes et
postés sont plus affectés voir les graphiques ci-dessous (figurel2).
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Figure 12 : Ratio du DER selon les facteurs psychosociaux.

1-4 Surinvestissement

Les résultats des scores du surinvestissement sont enregistrés sur la figure 13, Elle illustre
que c’est la classe d’age 34-44 ans, les hommes, une ancienneté de 1-5 ans, les catégories des

cadres et maitrises et les agents des horaires standards sont les plus investis.
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RESULTATS ET DISCUSSION

Tableau VI : comparaison des moyennes

Comparaison des moyennes | Degré de signification
(homme/femme)
DER 0.000 fale
Efforts extrinséques 0.520 NS
Récompenses 0.143 NS
Surinvestissement 0.530 NS

** n<0.05

Le tableau VI, nous révele les corrélations existantes entre les scores le DER et les

differents facteurs et socioprofessionnels pour déceler quels sont les facteurs qui affectent le

plus les agents de notre population d’étude pour aprés les affronter aux parametres de santé

parmi et déterminer les facteurs de risques susceptibles d’engendrer des PCV.

Tableau VII : Tableau des corrélations

Corrélation avec Degré de signification
DER
Sexe -0.148 0.006"
Age -0.002 0.966
Ancienneté 0.418 0.000"
CSP -0.400 0.000”
Horaire de travail 0.044 0.423
Efforts 0.471 0.000"
Récompenses 0.552 0.000
Surinvestissement -0.114 0.034
Estime -0.141 0.009"

* significative au seuil de p<0.05

A partir de tableau VII, nous avons constatées qu’il y a une corrélation entre le DER et
I’ancienneté, les horaires de travail, les efforts, les récompenses et une corrélation négative
entre le DER et le sexe, 1’age, les CSP, surinvestissement. Aussi nOus avons trouvees une
signification (p<0,05) par rapport au sexe, I’ancienneté, SCP, efforts, récompenses,

surinvestissement, estime.
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111-2 La composante Biologique

Tableau VIII : le bilan lipidique, glycémie et pression artérielle

Statistiques
CHOLESTEROL HDL LDL GLYCEMIE TRIGLYCERIDES
N Valide 342 341 342 342 342
Manquant 2 3 2 2 2
Moyenne (g/L) 1,8632 4364 1,1732 ,9859 1,2501
Ecart type (g/L) 32257 111198 28733 29340 57256

Nous avons remarquées des niveaux élevés de pression systolique et diastolique

apparaissent chez la catégorie des cadres qui exercant leur travail en horaires standard et
astreinte(A).
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Graphique a barres
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La plupart des agents de notre population étudiée (homme et femme) présentent des taux
normaux de cholestérol, sauf pour les travailleurs de la catégorie exécution en horaire

standard et astreinte suivi des horaires postés ou elle affiche un taux élevé de cholestérol
total(B).
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Nous avons enregistrées des taux bas de HDL chez la catégorie exécution en horaire
standard et astreinte suivi des horaires postés (C).
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Pour les hommes dans leur catégorie de travail posté qui présente une différence
notable par rapport aux autres hommes dans les autres types d’horaire de travail qui peut étre

expliqué par le taux élevé en triglycérides chez ces mémes agents postés (D).
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Nous avons remarqués que les agents de la catégorie maitrise avec un horaire de travail
standard et posté sont atteint de 1’hyperglycémie (E).
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Figure 14: la répartition des travailleurs selon les paramétres biologique.
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Indice de Masse Corporelle (IMC)

L’IMC présente des valeurs supérieures 4 25 chez les deux sexes (56% de femmes et 44%
d’hommes), avec une différence de 12% en faveur des femmes (Figurel5). L’indice est aussi
important chez les agents dont 1’age est compris entre 22 et 44 ans et c’est la catégorie des

cadres qui est la plus affectée ayant entre 1 et 21 ans d’ancienneté.
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Figure 18 : IMC en fonction de 1’ancienneté.

Relativement aux horaires de travail et selon les résultats représentés sur la figure 19,
on reléve que 53,4%, 75% et 58,4% respectivement des agents a horaires standard, astreinte et
posté présentent un surpoids avec un IMC > 25. Mais les agents travaillant en systeme

d’astreinte restent la catégorie qui marque la proportion la plus importante.
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Figure 19: IMC en fonction des horaires de travail
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Discussion

Les pathologies cardiovasculaires constituent depuis le début du siecle dernier la
premiére cause de mortalité partout dans le monde. Bien qu’un déclin de ces pathologies ait
été observé a deux reprises au milieu des années 1950 et 1970. Actuellement, les recherches
portant sur les facteurs psychosociaux, via 1’état de stress, les problémes de santé en général
et les pathologies cardiovasculaires en particulier s’appuient sur un modele biopsychosocial
(Ogden, 2010).

Les facteurs psychosociaux via 1’état de stress peuvent avoir une influence indirecte sur
les affections cardiovasculaires au travers des comportements de santé et des facteurs de
risque biocliniques et/ou une influence directe au niveau des mécanismes neuroendocriniens

ou du systeme autonome (Inserm, 2011).

Les revues de la littérature des cing derniéres années rapportent en majorité des résultats
positifs quant a la relation existant entre exposition aux facteurs de stress au travail et

pathologies cardiovasculaires (Rosengren et coll, 2004).

Dans notre étude, ils ont été recueilli 344 questionnaires réalisés aupres des travailleurs
de 3 filiales appartenant a4 ’entreprise publique de production d’électricité. Les résultats

obtenus nous indiquent que :

La moyenne des efforts extrinséques enregistrée chez les femmes et dans la tranche
d’age d’entre 30 et 50 ans est comparable de celle des hommes en générale sans différence
significative (p = 0,520). Ces resultats se concordent avec ceux de Niedhammer et al.,

(2001), qui ont montrés que les efforts extrinseques ne différent pas entre hommes et femmes.

Les résultats de notre étude démontrent aussi que les efforts extrinseques sont élevés
chez les femmes et les hommes pour un &ge de plus de 30 ans parce qu’a cet age, le travailleur
est a son maximum de ses capacités mentales et physiques. Au niveau de cet méme age, nous
avons enregistrées des scores €levés de la dimension des récompenses mais diminuent avec

I’age.

Les niveaux élevés des efforts extrinseques par rapport aux récompenses expliquent le
déséquilibre efforts/récompenses DER observé dans le résultat des agents de la classe d’age
20 a 30 ans, ceci refléte leur insatisfaction de leur travail, notre résultat est identique a celui de

Niedhammer et al., (2000) qui ont trouvés que les efforts diminuent avec le vieillissement
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des travailleurs et spécialement entre les hommes et les récompenses augmentent avec 1’age
(Robles et al., 2003).

Relativement aux CSP, les catégories des cadres et des maitrises ont des scores des
efforts extrinséques élevés (m=25) comparativement aux scores de la catégorie exécution
(m=22) & cause des contraintes (psychique et physique) tel que la charge du travail et le
niveau de latitude décisionnel de ces agents. Ces résultats s’avoisinent légérement aux
résultats rapportés par de Niedhammer et al.,, (2001). En revanche, les scores des
récompenses des catégories maitrise et exécution sont tres elevés relativement & ceux de la
catégorie des cadres contrairement & ce qui & été trouvé par Robles et al., (2003). Ceci peut
étre expliquer par le fait que cette catégorie estime qu’elle présente beaucoup d’efforts
(charge de travail excessive) et en contrepartie, elle ne recgoit pas les récompenses qu’elle

mérite.

En ce qui concerne la dimension de surinvestissement ou efforts intrinséques, on
releve que les femmes présentent des scores plus importants que les hommes car elles se
trouvent en compétition avec les hommes. C’est ce qui a été annoncé par Robles, et al.,
(2003) qui stipulent qu’ils existent des différences importantes entre les sexes et 1’age. Par
contre Choaniere et al., (2011) montrent que les femmes et les hommes présentent les mémes
scores de surinvestissement. Le surinvestissement diminue avec I’augmentation des années
de I’ancienneté. Aussi les catégories maitrises et exécutions ont des scores de
surinvestissement supérieurs & ceux des cadres dans le but d’augmenter les récompenses et
avoir des promotions dans leur poste. Les travailleurs exercant en horaires atypiques eut par

contre présentent des scores de surinvestissement excessives.

A partir de notre étude bioclinique, nous avons enregistrées un taux bas de HDL chez la
moitié des agents surtout les hommes en horaire standard, lorsque HDL permet de capter
I'exces de cholestérol et de le transporter vers le foie afin qu'il y soit éliminé, leur diminution
sert a I’accumulation et I’augmentation du taux de cholestérol, dans notre population 10% qui
sont atteints de I’hypercholestérolémie et moins de 10% qui sont atteints de I’hyper LDLémie
,l’obésité, la sédentarité et 1’absence de 1’activité physique et la consommation des aliments
riches en acide gras , tout ¢a favorise 1’élévation de cholestérol surtout les agents administratif
et un peu é¢élevé chez les agents de travail a horaire atypique , c’est le contraire de ce qu’il
montré par 1’étude de Chatti et al., (2010) qui ont trouvés que les travailleurs postés sont

plus atteints de 1’hypercholestérolémie 14,9%. Aussi les études realisées par Karlsson et al.,
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(2001) ont révélé que le travail posté est associé une diminution de la concentration du HDL

cholestérol.

Dans notre population, 10% des femmes sont diabétiques, mais chez les hommes nous
avons remarquées les employés de travail posté sont les plus atteints de 1’hyperglycémie
(33%) par ce groupe le plus exposés au stress el les difficultés au travail, ces résultats sont
proches avec les résultats de 1’étude de Ismail et al., (2018) qui ont montrés que 23,1%des

agents de travail posté et de nuit sont diabétiques.

Par ailleurs et en ce qui concerne le triglycéride, nous avons remarqueées que les agents
astreintes (39%) et postés (33%) ont un hypertriglycéridémie par ce qu’ils ont un taux élevé
de cholesterol et de glycémie donc automatiquement le taux de triglycéride est augmenté.

cette résultat est identique a celle de Copin et al., (2016).

Parmi la population de notre étude, sauf 3% des femmes sont hypertendues mais 19%
des hommes administratifs sont hypertendues de pression systolique et 11% de pression
diastolique par ce qu’ils travaillent sous la charge et le stress. Les travailleurs en astreintes et
postés ont une pression artérielle équilibrée, par contre 1’étude de Essid, (2018) rapporte que

15% des agents de travail posté ont une HTA mal équilibrée.

Dans notre étude, le sexe féminin soufre de 1’obésité parce qu’elles ne bougent pas
beaucoup, en plus leur travail est administratif ne nécessite pas une activité physiques aussi
les agents cadres avec un travail standard sont tres obéses parce que la plus part de leur travail
est sur le bureau par contre un peu des employés a travail posté et astreinte ont un surpoids
élevé par contre Hasni et al., 2018 constate que I'TMC moyen des travailleurs postés était de
29,3 = 3,9 kg/m2 versus 29,1 = 3,6 kg/m2 pour les travailleurs fixes sans différence

significative.
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Conclusion

Dans cette étude descriptive transversale et comparative portant sur une population de
travailleurs a horaire atypique et aprés 1’analyse des résultats obtenus, nous pouvons conclure

ce qui suit :

1. Les travailleurs hommes de la catégorie des cadres qui exercant un travail standard sont
plus exposés au stress suivi par les travailleurs de travail posté et d’astreinte, donc les
travailleurs a horaires atypiques ne sont pas trés exposés au contraintes
socioprofessionnelles comme il a été suppose.

2. Le stress sous la forme étudiée du DER, influence beaucoup sur la santé des employés de
34 a 44 ans dans les premiéres années de travail dans 1’entreprise (les cing premieres
annees).

3. Les agents de la classe d’age d’entre 34 a 44 ans sont les plus menacés par les maladies
cardiovasculaires parce qu’ils ont des taux élevé de (cholestérol total, LDL, triglycéride,
glycémie, la pression artérielle. Donc le vieillissement ce n’est pas un facteur de risque
des MC chez les travailleurs.

4. Les employés de travail en astreinte ont légérement des niveaux élevés de la pression
artérielle et de bilan lipidique. Par contre les agents de travail posté sont plus atteints de
I’hyperglycémie et HTA. Donc le travail posté peut constituer un facteur de risque
probable pour les travailleurs a horaires atypiques.

5. Le surpoids est un facteur de risque prévalent entre les cadres de cette entreprise plus que

les autres catégories socioprofessionnelles (maitrise et exécution).

Enfin, la conclusion finale de cette modeste étude et selon les résultats obtenus des
parameétres biologiques associés aux parametres socioprofessionnels et psychosociaux est
que : ’agent de sexe masculin appartenant a la classe d’age d’entre 34 a44ans, de la
catégorie de travail exécution, travaillant en horaire standard est plus susceptible d’étre
affecté dans les premieres années de travail par un Déséquilibre Effort/récompenses
élevé, une hypercholestérolémie et un diabéte.
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En fin nous espérons que ce modeste travail soit enrichi et amélioré par les futurs
promotions, afin d’entreprendre des études pour bien identifier tous les risques qui entourent

les travailleurs et surtout les travailleurs a horaires atypiques dans les différents domaines.
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ANNEXES

Questionnaire de SIEGRIST

Questionnaire de Seigrist Déséquilibre Efforts /Récompenses (DER) de 23 items :

1 Je suis constamment pressé{e) par le temps i cause d une forte charge de travail

Pas d'accord ..o 0,
[ accord, et je ne suis pas du tout pcrturbélic:l ....... 0,
¥ accord, et je suis un peu perturbé(e)... O,
Draccored, et je suis perturbéle) .o a,
DVaccord, et je suis trés perturbéie) ... .
2 Je suis fréquemmeut interrompu(e) et dérangé{e}l dans mon travail
Pas d'accord ..o a,
¥ accord, 'l:tjl'.‘ ne suis pas du towt pr:nurbél:cil ....... a,
[¥accord, et je suis un peu perturbé(e)... .,
DVaccored, et je suis perturbée) .o a,

D*accord, et je suis trés perturbél(e) .. ... -

3 Jai beuumup de mpﬂmnb]lltés a mon travail

Pas d’accord ., 4,
[accord, et je ne suls pas l:lu tout p:rturbél[:‘,l ....... a,
Daccord, et je suis un peu perturbéie) ... a,
D'accord, et je suis perturbéle). ... .
¥ accord, et je suis Tés periurbéle) ..o 0.
4 Je suis souvent mntruim{c} i faire des heures ﬂupplémtntalrﬂi
Pas d'accord ., 0,
[Maccord, et je ne suis pas du Lot p:rturbé(l:) ....... 0,
Draccord, et je suis un peu perturbefe) . ... 0,
accord, et je suis perturBélel. oo s o,
¥ accord, et je suis trés perturbéle) s Q.

5 Mon travail exige des efforts phmqm

Pas d'accord .. . 0,
¥ accord, et je ne suis pas rJLL Lot pl:rturhé(l:j ....... 0,
Daccord, et je swis un peu perturbéE(e) .. ... 0,
[ accord, et je suis perturbéle). s eresrninin ,
D'accord, et jo suis trés perturbé(e) . a,
6 Au eours des dernidres anndes, mon travail est devenu de plus en plus exigeant
Pas d'acoord ..o 1
DYaccord, et ]e ne suis pas do oot perLurbE(ﬂj ....... o,
D*accord, et je suis un peu periurbé(e)... o,
' accord, et jo suis perturb (el e a,
D'accord, et je suis trds perturbéle) ... a,

7 Je recgois le respect que je mérite de mes supérieurs

DA RETNIE L 1 vt e i o g i i e 4B P S o,
Pas d’accord, et je ne suis pas du tout perturbé(e).. Q.
Pas d’accord, et je suis un peu perturbé{e) ............. Q,
Pas d’accord, et je suis perturbé(e) .......ccooovuiveaancne (m A

Pas d’accord, et je suis trés perturbé(e) ......ovcueeennns (8



8 Je recois le respect que je mérite de mes collégues
LR R o A AT TN T P Rl

Pas d’accord, et je ne suis pas du tout perturbé(e)..
Pas d’accord, et je suis un peu perturbé(e) .............
Pas d'accord, et je suis perturbé(e) .....coovvvvveresnene
Pas d’accord. et je suis trés perturbé(e) .......oeeeeeee.

ANNEXES

9 Au travail, je bénéficie d’un soutien satisfaisant dans les situations difficiles

DO o cevicrivmsisammssiavsrisariteinsisiss ssantossss

Pas d’accord, et je ne suis pas du tout perturbé(e)..
Pas d’accord, et je suis un peu perturbé(e) .............
Pas d’accord, et je suis perturbé(€) .........oovvivennee.
Pas d’accord. et je suis trés perturbé(e) ..................

10 On me traite injustement & mon travail
B L e e e e s o e e e e e a et

D’accord, et je ne suis pas du tout perturbé(e) .......
D’accord, et je suis un peu perturbé(e).......oveneee.
Daccord, et je suis perturbé(e)......ccccoeveiiiainncnnee.
D’accord, et je suis trés perturbé(e) ......ociiiiinniees

4,
a.

11 Je suis en train de vivee ou je m*attends & vivre un changement indésirable dans ma

situation de travail

Pas d'accord .o
INaccord, EIJe ne suis pas du tnul pmturhé{e} _______
D’ accord, et je suis un peu perturbéie)...

D' accord, et je suis perturb&e). e
D' accord, et je suis trés perturbE(e) s

12 Mes perspecﬂm de prnmuﬂcm sont faibles
Pas d accord . T

D" accord, el._]e ne suis pas du tout p-erlurhé[e} _______
I accord, et je suis un peu perturbéie)...

D" accord, et jo suis perturbEE). .
Daccord, et je suis trés perturbEe) .,

13 Ma sécurité d“emplui est menacée
Pas d accord .. -
D accord, EtJe ne 5Uis pasdu tout permrhé[e} _______
I accord, et je suis un peu perturbéie) ...
D" accord, et je suis perturb@(e). e
DNaccord, et je suis trés perfurbéie) ...

14 Ma position prol’ceslonnelle actuelle correspond bien & ma formation

L T e e e

Pas d’accord, et Je ne suis pas du tout perturbé(e)..
Pas d"accord, et je suis un peu perturbé{e) .............
Pas d'accord, et je suis perturbé(e).......coovvvvuvnrcannnn
Pas d’accord, et je suis trés perturbé(e) ..................

Q.
Q;

Q.
=)

15 Vu tous mes efforts, je recois le respect et I’estime que je mérite & mon travail

D RO s i R S R G s N R i A iabaevais
Pas d’accord, et je ne suis pas du tout perturbé(e)..
Pas d’accord, et je suis un peu perturbé(e) .............
Pas d’accord, et je suis perturbé(e)......covvoveiecnnen.
Pas d’accord, et je suis trés perturbé(e) .......coueuns
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16 Vu tous mes efforts, mes perspectives de promotion sont satisfaisantes

N B eI o e R N S AN RS S it Q,
Pas d"accord, et je ne suis pas du tout perturbé(e).. Q.
Pas d’accord, et je suis un peu perturbé{e) ............. a,
Pas d’accord, et je suis perturbé(e).......ccouuiiiiicnnnrn Q.
Pas d’accord, et je suis trés perturbé(e) .......coovvurnen. (= 7

17 Vu tous mes efforts, mon salaire est satisfaisant

2 50T e B L R SR oA L G G e Q,
Pas d’accord, et je ne suis pas du tout perturbé(e).. Q.
Pas d’accord, et je suis un peu perturbé(e) ............. Q.
Pas d accord, et je suis perturbé(e).........couiniicnnnnn Q.
Pas d"accord, et je suis trés perturbé(e) ....oovvwnnarenn,s s
Pas du tout Pas D'accord  Tout-a-fait
d'accord  daccord daccord

18 Au travail, il m'arrive fméquemment d'étre
presséie) par le femps. oo ereeeeeeermsssnnn a, Q. m a,

19 Je commence & penser & des problémes an
'l-ﬂlﬂli] 'db—'! l]_lll?jl.* me |é"‘¢ ]'E mali“ri-i-i-i-ii!'ﬂ D| D! D3 D'1

20 Quand je rentre & la maison, j'arrive
facilement & me décontracter et & oublier
tout ce qui concerne mon travail............ | . Q; o,

21 Mes proches disent que je me sacrifie Imp
pour mon travail.. cennas e == o, O, a, a,

22 Le travail me trotte encore dans la (éte
quand je vais au Bt e a, Q. Q. a,

23 Quand je remets & plus tard quelque chose
que Jn devrais laire le J-[ll.ll‘ n:bémt, jlai du
mal i dormir le soir... S S o, u 3 a,
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