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Résumé // Abstract

De multiples effets sanitaires, allant des troubles du sommeil aux maladies cardiovasculaires et au cancer, ont
été attribués au travail de nuit ou d’autres horaires de travail atypiques. Dans cet article, la prévalence du travail
de nuit en France et son évolution entre 1990 et 2013 sont décrites.

Des matrices emplois-expositions (MEE) annuelles permettant de décrire les horaires de travail par profession
et branche d’activité en France ont été développées a partir des données des enquétes Emploi de I'Insee. La
prévalence du travail de nuit a été estimée en croisant les MEE des années 1992, 1999 et 2012 avec le recense-
ment de la population de 1990, 1999 et 2013.

Le nombre de travailleurs de nuit habituels et occasionnels en France est passé de 3,3 millions (15,0% des
actifs) en 1990 a 4,3 millions (16,3%) en 2013. Le travail de nuit habituel a présenté la plus forte progression au
cours de cette période (de 800 000 a 1,9 million d’individus). En 2013, le travail de nuit habituel était principa-
lement observé chez les infirmiers, sages-femmes et aides-soignants (n=274 435), les agents de surveillance,
I’'armée, les policiers et les pompiers (=212 762) et les conducteurs routiers et livreurs (n=139 363).

Ces chiffres montrent 'ampleur du recours au travail de nuit et F'augmentation importante du nombre de travail-
leurs de nuit habituels dans les années récentes. Limpact sanitaire associé a ces horaires de travail justifie la
mise en place d’une veille sanitaire pour les travailleurs concernés.

Multiple health effects, ranging from sleep disorders to cardiovascular diseases and cancer, have been attri-
buted to night work or other atypical work hours. In this article, we assess the prevalence of exposure to night
work in France and its progression between 1990 and 2013.

A series of annual job-exposure matrices (JEMs) were developed to assess exposure to night work by occu-
pational categories and industry, based on the data from the National Institute of Statistics and Economic
Studies (INSEE) Job Surveys. The prevalence of night work in France was estimated by linking the JEMs of 1992,
1999 and 2012 with the population censuses of 1990, 1999 and 2013, respectively.

The number of regular and occasional night workers increased from 3.3 million (15.0% of active workers)
in 1990 to 4.3 million (16.3%) in 2013 in France. The increase was most noticeable for regular night workers
(from 800,000 to 1.9 million workers). In 2013, the largest numbers of regular night workers were observed
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among nurses, midwives and caregivers (n=274,435), surveillance officers, militaries, policemen, and firefighters
(n=212,762), and truck drivers and delivery workers (n=139,363).

These figures show the extent of exposure to night work schedules, as well as the increase of regular night
workers in recent years. The health impact associated with these work schedules justifies the implementation of

a health surveillance in these workers.

Mots-clés : Travail de nuit, Matrice emplois-expositions, Horaires de travail, Prévalence de I'exposition
// Keywords: Night work, Job-exposure matrix, Work hours, Exposure prevalence

Introduction

Le recours au travail de nuit, au travail posté (ou
travail en équipes successives, comme le travail en
3 x 8 heures) et plus généralement a tous les modes
d’organisation du temps de travail situés en dehors
du cadre de la journée et de la semaine de travail
standard, se développe rapidement en France et
a travers le monde. Ces formes horaires de travail
s'accompagnent, chez les travailleurs exposés
d’une désynchronisation des rythmes biologiques
normaux, calés sur l'alternance jour-nuit, a l'origine de
troubles du sommeil et notamment d’une diminution
de la durée quotidienne de sommeil. Les perturba-
tions du rythme liées aux horaires de travail décalés
peuvent avoir de multiples répercussions sur I'état
de santé : diminution des performances cognitives,
troubles de la santé psychique, troubles métabo-
liques (obésité, diabéte de type 2), maladies cardio-
vasculaires (maladies coronariennes, hypertension)
et cancer’. Le « travail posté (shift work) entrainant
des perturbations du rythme circadien » a ainsi été
classé par le Centre international de recherche sur
le cancer (CIRC) comme cancérogéne probable, et il
pourrait notamment augmenter le risque de cancer
du seinZ.

Parmi les formes de travail a horaires atypiques, le
travail de nuit est a I'origine d’une désynchronisation
compléte du rythme circadien?. Le travail de nuit peut
lui-méme revétir des formes variées, dont les consé-
quences sur I'état de santé pourraient étre plus ou
moins importantes en fonction du degré de désyn-
chronisation circadienne. Dans une optique de santé
publique et de surveillance, il importe non seulement
de repérer les métiers et les secteurs d’activité les
plus exposés, mais aussi de caractériser le travail de
nuit en fonction de différents criteres de fréquence
(habituel ou occasionnel), d’horaires fixes ou alter-
nants et, si possible, de durée des postes de travail
ou de nombre de nuits consécutives*.

En France, la prévalence globale du travail de nuit a
été documentée au travers de I'enquéte Sumer, dans
laquelle 14,5% des salariés avaient déclaré travailler
de nuit en 2010°. Ce chiffre n’est pas directement
extrapolable a I'ensemble des travailleurs en France
car cette enquéte est réalisée aupres de travailleurs
salariés et ne renseigne donc pas sur le travail de
nuit chez les travailleurs indépendants. La Dares
(Direction de I'animation de la recherche, des études
et des statistiques) a également publié des données
de prévalence du travail de nuit entre 1991 et 2012
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a partir des données de I'’enquéte Emploi, montrant
une prévalence globale de 15,4% de travailleurs de
nuit en 2012 chez les salariés®. Toutefois, une carac-
térisation plus précise des horaires de travail mérite
d’étre effectuée sur I'ensemble des travailleurs
en France.

Nous nous intéresserons ici au travail de nuit, défini
comme un travail réalisé entre minuit et 5 heures du
matin. Notre objectif est de fournir des estimations
de la prévalence d’exposition au travail de nuit, de
son évolution au cours du temps, et de caractériser
les formes d’organisation horaire des travailleurs de
nuit dans les professions les plus exposées. Des
matrices emplois-expositions sur le travail de nuit
ont été utilisées pour atteindre cet objectif.

Matériel et méthodes

Matrice emplois-expositions

Les proportions de travailleurs en France exposés au
travail de nuit (entre 0 et 5 h du matin), au travail du soir
(entre 20 h et minuit) et la proportion de travailleurs
ayant des horaires fixes, alternants (2 x 8, 3 x 8, etc.)
ou irréguliers ont été déterminées par Profession et
catégorie sociale (code PCS) a l'aide de matrices
emplois-expositions (MEE) annuelles construites
entre 1990 et 2016 a partir des enquétes Emploi de
I'Institut national de la statistique et des études écono-
miques (Insee)’ (cf encadré sur les MEE ci-apres). Ces
enquétes fournissent chaque année des informations
sur les horaires de travail d’'un échantillon de 110 000
a 150 000 individus de plus de 15 ans vivant dans des
logements tirés au sort et interrogés par un enqué-
teur a domicile. Sur la base de ces informations, les
matrices rapportent pour chaque PCS les proportions
de personnes qui travaillent de nuit ou le soir. Dans
cet article, seul le travail de nuit est pris en compte.
Il sera décliné selon qu’il est effectué de facon habi-
tuelle ou occasionnelle, et selon des horaires fixes
ou variables (regroupant les horaires alternés et
irreguliers). Du fait de modifications dans le libellé
exact des questions sur les horaires de travail, nous
n’utiliserons ici que les matrices des années 1992
a 2012 correspondant a une période ou le recueil
des données dans I'enquéte emploi a été effectué de
fagcon homogéeneavec les questions :1/ « Dans votre
emploi principal, travaillez-vous de nuit, entre minuit
et 5h du matin, habituellement, occasionnellement,
ou jamais ? » ; 2/ « Dans votre emploi principal, vos
horaires sont-ils les mémes d’une semaine sur l'autre,
alternés (2 x 8, 3 x 8, équipes...), irréguliers d’une
semaine a l'autre ? ».
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Encadré
Matrices emplois-expositions

Une matrice emplois-expositions correspond a un tableau a double entrée comprenant, en ligne, des
professions et/ou des secteurs d’activité et, en colonne, des expositions professionnelles. Dans les cellules
du tableau, a l'intersection des lignes et des colonnes, sont reportés des indices d’exposition a la nuisance
considérée pour les travailleurs occupant un emploi donné. Lannée ou la période peut également étre
intégrée dans les matrices pour tenir compte de I’évolution des expositions professionnelles au cours du
temps. Les indices d’exposition peuvent correspondre, par exemple, a la proportion de travailleurs exposés
dans I'emploi considéré, a la fréquence et/ou I'intensité d’exposition, étre de nature qualitative (exposé/non-
exposeé), semi-quantitative (faible/moyen/fort) ou quantitative (quantité d’exposition exprimée selon 'unité de
référence pour la nuisance). Les matrices dites a priori sont réalisées par des experts qui attribuent a chacun
des emplois les valeurs d’exposition a la nuisance professionnelle en fonction de leurs connaissances ou de
données de la littérature. Les matrices dites a posteriori sont réalisées a partir de mesures d’exposition aux
postes de travail ou de données d’enquéte (comme dans le cas de notre étude sur le travail de nuit).

Des exemples de matrices emplois-expositions réalisées a Santé publique France dans le cadre du
programme Matgéné sont consultables sur le portail Exp-Pro? (http://exppro.santepubliquefrance.fr/fexppro/

matrices), ou la matrice sur le travail de nuit sera mise a disposition.

Données du recensement de la population

Afin d’estimer les prévalences de travailleurs concernés
par le travail de nuit en France, les matrices des
années 1992, 1999 et 2012 ont été croisées avec le
recensement de la population de 1990, 1999 et 2013,
respectivement, sur la base des codes PCS a 4 carac-
téres communs entre les deux bases de données.
Les prévalences d’exposition au travail de nuit ont été
déclinées selon des codes PCS a 3 chiffres ou selon
des grands secteurs d’activité.

Résultats

Le nombre de travailleurs de nuit en France est passé
de 3,3 millions (15,0% des actifs &gés entre 15 et 74 ans)
en 1990 a 4,3 millions (16,3%) en 2013 (tableau 1). Le
nombre de travailleurs de nuit habituels a plus que
doublé, passant de 800 000 (3,6%) a 1,9 million (7,2%),
alors que le nombre de travailleurs de nuit occasionnels
a légérement baissé, passant de 2,5 millions (11,4%) a
2,4 millions (9,1%) sur cette période.

La figure 1 reprend les chiffres du tableau 1. Elle
montre que les travailleurs de nuit sont en grande partie
retrouvés dans les métiers du secteur tertiaire. Dans ce
secteur on retrouvait pres de 500 000 travailleurs de
nuit habituels en 1990 et prés de 1,5 million en 2013.
Une progression du nombre de travailleurs de nuit
habituels est également retrouvée dans les métiers de
l'industrie, mais de fagon beaucoup moins marquée.

Le tableau 2 présente les effectifs estimés de
travailleurs de nuit habituels et de travailleurs de
nuit occasionnels en France en 2013, répartis par
PCS (exprimée selon les 3 premiers chiffres de la
nomenclature). Sont indiquées, par ordre décrois-
sant du nombre de travailleurs de nuit habituels, les
professions dans lesquelles le nombre d’exposés est
supérieur a 20 000 individus. Les infirmiers, sages-
femmes et aides-soignants (PCS 431 et 526) incluent
le plus grand nombre de travailleurs de nuit habi-
tuels (n=274 435). Les autres professions fortement
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impactées par le travail de nuit habituel sont les
agents de surveillance, armée, policiers et pompiers
(PCS 531, 532, 533, 534 : n=212 762), les conduc-
teurs routiers et livreurs (PCS 641 et 643 : n=139 363),
les ouvriers qualifiés (OQ) et non qualifiés (ONQ) de
la manutention et de I'emballage (PCS 676, 652 :
n=88 459), des industries de transformation (PCS
674, 626 : n=80 779), du travail des métaux (PCS 623,
673 : n=52 453) et de I'industrie agro-alimentaire et
de la chimie (PCS 625 : n=46 220).

La figure 2 montre, pour les travailleurs de nuit habi-
tuels de chacune des 23 PCS du tableau 2, la répar-
tition en horaires fixes (les mémes d’'une semaine
sur l'autre) ou en horaires variables (alternants ou
irréguliers). Prés de 90% des artisans en alimenta-
tion (dont une grande partie de boulangers) et plus
de 75% des conducteurs-livreurs et des personnels
des services directs aux particuliers qui travaillent
de nuit de fagon habituelle avaient des horaires fixes.
A linverse, une large majorité (>75%) des ouvriers
qualifiés ou non qualifiés de type industriel (travail
des métaux, chimie, agro-alimentaire) travaillant
habituellement de nuit avaient des horaires alter-
nants ou irréguliers.

Discussion

Nous avons montré que le travail de nuit concernait un
peu plus de 4,3 millions de personnes en 2013 (environ
16% de la population), soit 1 million de travailleurs de
plus qu’en 1990. Entre 1990 et 2013, le nombre de
travailleurs de nuit habituels a doublé, alors que le
nombre de travailleurs de nuit occasionnels est resté
stable ou a Iégerement diminué. Le secteur tertiaire
compte de loin le plus grand nombre de travailleurs
de nuit, et c’est dans ce secteur que 'augmentation a
été la plus importante, passant de 500 000 en 1990 a
prés de 1,5 million en 2013. Les PCS comptabilisant
le plus grand nombre de travailleurs de nuit habituels
sont les infirmiers, sages-femmes et aides-soignants,
les conducteurs routiers ainsi que les personnels de
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Tableau 1

Evolution du travail de nuit habituel et occasionnel entre 1990 et 2013 en France pour 'ensemble des travailleurs

ageés entre 15 et 74 ans

1990 22241769 | 3336866
Egslg'gg:fulati o 1999 23023289 | 3774366
2013 26654773 | 4342 060
1990 1264014 | 376317
Agriculture 1999 945991 | 296 582
2013 728925 | 202749
1990 5001039 | 779360
Industrie 1999 4227954 | 782374
2013 3427794 | 703311
1990 1646548 | 132410
Construction 1999 1343050 | 117895
2013 1817153 | 185782
1990 14240140 | 2048771
Tertiaire 1999 16506294 | 2577514
2013 20680901 | 3250217

15,0 801 290 3,6 2535 806 11,4
16,4 915948 4,0 2 858 661 12,4
16,3 1918 079 7,2 2423774 9,1
29,8 22 564 18 353792 28,0
314 17 892 19 278 693 29,5
27,8 34 955 48 167 789 23,0
15,3 268 072 53 511 296 10,0
18,5 246 480 58 535 944 12,7
20,5 383 450 11,2 319 854 9,3

8,0 20973 1,3 111 475 6,8

8,8 16 155 1,2 101 760 7,6
10,2 51172 2,8 134 577 74
14,4 489 681 3,4 1559 237 10,9
15,6 635 421 3,8 1942 265 11,8
15,7 1448 502 7,0 1801 555 8,7

Lecture du tableau : dans I'ensemble de la population, en 1990, il y avait 3 336 866 travailleurs de nuit habituels ou occasionnels. Ces individus
représentaient 15,0% de la population totale des travailleurs de 15 a 74 ans (n=22 241 769).

Figure 1

Répartition du nombre de travailleurs de nuit en France
par grands secteurs d’activité entre 1990 et 2013 en France
pour Pensemble des travailleurs de 15 a 74 ans
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sécurité et de 'armée. Parmi les travailleurs de nuit,
les travailleurs des services (artisans de I'alimenta-
tion, conducteurs livreurs, personnel des hotels et
restaurants) ont généralement des horaires de nuit
fixes, alors que les travailleurs de I'industrie (ouvriers
qualifiés et non qualifiés) travaillent de nuit en alter-
nance ou de facon irréguliére.

Ces chiffres illustrent clairement I'ampleur de
I’'exposition au travail de nuit, qui pourrait étre
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responsable a lui seul des troubles du sommeil
d’une tres large partie de la population. Le travail de
nuit affecte le rythme physiologique veille/sommeil
normal calé sur l'alternance jour/nuit, et a des
effets notoires sur la qualité du sommeil (troubles
de I'endormissement, réveils nocturnes, sommeil
non récupérateur)®. Une durée de sommeil réduite
est aussi rapportée chez les travailleurs de nuit.
Ces troubles sont a I'origine de fatigue, d’insomnie,
de somnolence, de troubles de la vigilance et d’'un
déficit de 'immunité chez les travailleurs exposeés.
Ils sont responsables de I'augmentation du risque
d’accidents, de troubles métaboliques (obésité,
diabete de type 2), de maladies cardiovasculaires,
ou de cancers’. Les effets sanitaires multiples du
travail de nuit justifient ainsi pleinement la mise
en place d’une veille sanitaire dans les groupes
professionnels les plus exposés.

Forces et limites

Les prévalences d’exposition au travail de nuit
présentées ici ont été obtenues a I'aide de matrices
emplois-expositions développées a partir des
enquétes Emploi de I'lnsee. Ces enquétes consti-
tuent un outil de choix pour apprécier I'exposition
au travail de nuit en France car elles portent sur un
tres large échantillon d’individus et sont répétées
depuis de nombreuses années. Parmi les limites des
estimations fournies ici, il faut souligner le caractére
subjectif des réponses a la question portant sur la
fréquence du travail de nuit (habituel ou occasionnel)
dans les enquétes Emplois puisque ces choix ne sont
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Tableau 2
PCS les plus exposées au travail de nuit en France en 2013

431 Infirmiers, sages-femmes et professions assimilées 246 599 | (41%) 152113 | (25%) 94 486 | (16%) 601 711
526 Aides-soignants et professions assimilées 198 554 | (29%) 122322 | (18%) 76232 | (11%) 671 054
641  Conducteurs routiers 210509 | (49%) 103610 | (24%) 106 899 | (25%) 425958
534  Agents de sécurité et de surveillance 91853 | (58%) 72477 | (46%) 19376 | (12%) 158 217
532  Personnel de I'armée 143036 | (72%) 7179 | (36%) 71242 | (36%) 198 109
563  Personnels de I'intervention sociale et domestique 98515 | (10%) 61250 | (6%) 37 265 (4%) 1065 634
3 . T .
g7e ONQ’ de type industriel - Manutention, emballage, | gg 413 | (19%) | 59500 | (13%) | 28913 | (6%) 450 914
expeédition
ONQ de type industriel — Industries de
674 transformation 84089 | (39%) 57530 | (27%) 26559 | (12%) 216 486
561 Personnels des hotels, cafés, restaurants 101 250 | (23%) 47181 | (11%) 54069 | (12%) 447 187
0Q* de type industriel — Industries agro-
625 alimentaires, chimiques 68673 | (40%) 46 220 | (27%) 22453 | (13%) 173 765
636 0Q de type artisanal — Alimentation, restauration 71320 | (22%) 42412 | (13%) 28908 (9%) 332 844
Personnels de police et de la surveillance
531 pénitentiaire 76436 | (56%) 40 651 | (30%) 35785 | (26%) 136 979
344 Médecins, pharmaciens et internes (salariés) 85275 | (45%) 37432 | (20%) 47 843 | (25%) 192 037
643  Conducteurs livreurs, coursiers 47 497 | (25%) 35753 | (19%) 11744 (6%) 192 841
Agents de service de la fonction publique —
525 enseignement, sante 80 459 (9%) 34678 (4%) 45781 (5%) 867 709
673 OI\!O dg type industriel — Forge, travail des métaux, 39066 | (18%) 32069 | (15%) 6997 (3%) 219 348
mécanique
628 0Q de type industriel — Maintenance, entretien 61840 | (31%) 29440 | (15%) 32400 | (16%) 197 285
652 0Q de la manutention 38317 | (25%) 28959 | (19%) 9358 (6%) 148 896
215 Artisans en alimentation 40 831 | (57%) 28179 | (39%) 12652 | (18%) 72 321
Pompiers, agents de surveillance (espaces naturels
533 et patrimoine) 39515 | (74%) 27 840 | (52%) 11675 | (22%) 53912
626 0Q de type industriel — Industries de transformation 29742 | (62%) 23249 | (48%) 6493 | (14%) 48 066
Professions intermédiaires comm. et admin. —
466 Transports, tourisme 35788 | (29%) 23234 | (19%) 12554 | (10%) 120 297
623 0Q de type industriel — Travail des métaux 33078 | (23%) 20384 | (14%) 12 694 (9%) 141 599
TOTAL (population entiére) 4341853 | (16%) | 1918079 | (7%) | 2423774 | (9%) 26 654 773
" PCS (profession et catégorie sociale) version 2003.
2Tri par ordre décroissant du nombre d’exposés au travail de nuit habituel.
3 ONQ : Ouvriers non qualifiés ;* 0Q : Ouvriers qualifiés.
pas bornés. Par ailleurs, les chiffres que nous avons Perspectives

choisis de présenter ici portent sur les années 1990
a 2013, malgre I'existence de données plus récentes,
mais dont le mode de recueil sensiblement différent
ne permet pas de fournir des informations totalement
homogeénes. Enfin, si les enquétes Emploi disposent
d’indications sommaires sur les modes d’organisation
des horaires de travail les plus courants (horaires fixes,
alternants ou irréguliers), elles ne nous ont pas permis
de décrire les modes d’organisation du temps de
travail de fagon plus détaillée, en incluant par exemple
les types de rotations horaires, la durée des postes de
nuit, le nombre de nuits successives, etc. qui permet-
traient de mieux prédire le degré de désynchronisation
circadienne engendré par le travail a horaires décalés*.
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Nous n’avons pas étudié I'exposition au travail de nuit
en fonction du sexe. Le travail de nuit, historiquement
interdit aux femmes dans I'industrie jusqu’en 1990, a été
rendu possible a partir de 1991 et réglementé de fagon
similaire pour les deux sexes a partir de 2002. Ces
éléments suggerent que le travail de nuit a évolué diffé-
remment chez les hommes et chez les femmes. Il serait
donc utile d’étudier I'exposition au travail de nuit selon le
sexe en construisant une MEE « genrée » qui sera effec-
tuée par la suite. Par ailleurs, nous avons présenté ici
des prévalences de travail de nuit par PCS. Il conviendra
par la suite de présenter pour les mémes périodes la
matrice par secteur d’activité détaillé (code NAF).
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Figure 2

Répartition des travailleurs de nuit habituels en fonction des horaires fixes ou variables en 2013. Seules les PCS
du tableau 2 ayant le plus grand nombre de travailleurs de nuit sont représentés ici

215 - Artisans en alimentation 24 864 3315

643 - Conducteurs livreurs, coursiers [N 7945

563 - Personnels de I'intervention sociale et domestique [REEIE 14335

561 - Personnels des hotels, cafés, restaurants  [JEELL 11101

636 - 0Q de type artisanal - Alimentation, restauration  [RPEIEEN 13755

525 - Agents de service de la fonction publique — enseignement, santé  [IFZ2EE] 12 097

526 - Aides-soignants et professions assimilées  |[BLERES 53 459

676 - ONQ de type industriel - Manutention, emballage, expédition 30513 28 987

652 - Quvriers qualifiés de la manutention 13717 15 242

344 - Médecins, pharmaciens et internes (salariés) [IREELL 20 588

431 - Infirmiers, sages-femmes et professions assimilées  |[BEEZ 84 784

531 - Personnels de police et de la surveillance pénitentiaire  |RREEZ 23229

641 - Conducteurs routiers  [RZIUE 61565

628 - 0Q de type industriel - Maintenance, entretien 10 391 19049

534 - Agents de sécurité et de surveillance  [ZREN) 47 597

533 - Pompiers, agents de surveillance (espaces naturels et patrimoine) 7 954 19 886

673 - ONQ de type industriel - Forge, travail des métaux, mécanique 8 746 23323

532 - Personnel de I'armée  [IRERZZ 53 065

623 - 0Q de type industriel - Travail des métaux 5 096 15 288

674 - ONQ de type industriel - Industries de transformation 13 276 44 254

625 - 0Q de type industriel - Industries agro-alimentaires, chimiques 10 168 36 052

626 - 0Q de type industriel - Industries de transformation 4359 18 890

466 - Professions intermédiaires commerciales et administratives - Transports, tourisme 3872 19 362
0 20% 40% 60% 80% 100%

I Horaires fixes 1 Horaires variables

Les chiffres inscrits dans les barres représentent les effectifs de travailleurs de nuit habituels ayant des horaires fixes ou variables.

ONQ : Quvriers non qualifiés ; 0Q : Ouvriers qualifiés.

Seul le travail de nuit défini comme un travail
entre minuit et 5 heures du matin a été décrit
dans le présent article. Il sera également intéres-
sant d’évaluer la prévalence du travail du soir ou
du travail durant le week-end, qui feront I'objet de
matrices emplois-expositions complémentaires.
D’autres sources d’information sur le travail a
horaires atypiques (enquétes Sumer par exemple)
seront utilisées pour compléter et affiner les
matrices emplois-expositions déja disponibles. Le
couplage de '’ensemble de ces matrices pourra étre
employé a terme pour construire un score global
de perturbation du rythme circadien par emploi
qui pourrait étre obtenu en colligeant I'ensemble
des informations. Il permettrait de mieux cibler les
professions a risque et d’établir les priorités pour la
surveillance et la prévention.

Au total, les matrices emplois-expositions
construites s’avéreront utiles pour la mise en place
d’une surveillance sanitaire dans les groupes profes-
sionnels exposés. Le calcul des fractions de risque
de cancer ou d’autres pathologies attribuables
au travail de nuit ou au travail a horaires décalés
permettra d’établir au mieux quels sont les princi-
paux groupes professionnels qui devront bénéficier
d’une surveillance renforcée, voire de mesures de
prévention destinées a adapter I'organisation des
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horaires de travail. Le calcul de fractions de risque
attribuables fera I'objet de la prochaine étape de ce
travail. |
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