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Caractéristiques socio-démographiques des salariés

En 2024, plus de la moitié des salariés vus pendant les
quinzaines sont des hommes (51,5 % [50,5 - 52,6]) ; cette part
était de 51,1 % en 2023.

Un quart des salariés ont entre 35 et 44 ans (259 %
[25,0 - 26,8]), et plus d'un quart ont entre 45 et 54 ans (26,2 %
[25,3-27,1)).

Comme en 2022 et 2023, pres d'un tiers des salariés recus en
visite sont des employés (32,8 % [31,8 - 33,8]).

Le secteur d'activité le plus représenté est la santé humaine
et action sociale, avec 17,4 % [16,7 - 18,2] (semblable a 2023).

Répartition des salariés* regus en visite
selon le groupe socio-professionnel
B Cadres et professions intellectuelles
supérieures [12,2-13,8]
B Employés [31,8-33,8]
B Ouvriers [26,6 - 28,2]
Professions intermédiaires [25,8-27,7]
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Taux de signalement
des maladies a caractére
professionnel

Les médecins du travail participants ont signalé au moins
une MCP pour 669 salariés, soit un taux de signalement
de 5,6 % [5,1 - 6,1], ce qui est comparable a 2023 (5,1 %).
De méme, les taux de signalements chez les femmes : 6,7 %
[6,0 - 7,6]; et chez les hommes : 4,5 % [4,0 - 5,1] ne sont pas
significativement différents de ceux de 2023 (respectivement
6,5 % et 3,7 %).

Le taux de signalement supérieur chez les femmes s'observe
quelle que soit la classe d'age, avec des différences
significatives pour les 25-34 ans et les 35-44 ans (Figure 3).
En2023,commeen 2022,iln'y a pas de différence significative
de taux de signalement selon les professions et catégories
socioprofessionnelles.

Avec un taux de signalement de 11,5 % [7,7 - 16,8], le secteur
d'activité de l'Information et communication est le plus
concerné (Tableau 2).

Cest au cours des visites de pré-reprise que le taux de
signalement est le plus élevé (17,9 % [15,3 - 20,8] contre
17,0 % [13,3 - 21,4] en 2023), contre 7,8 % [6,3 -9,6] lors
des visites de reprise et 8,9 % [7,6 - 10,4] lors des visites a
la demande.

Figure 2 : Répartition des salariés*
regus en visite selon I'dge et le sexe (%)
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B Femmes (48,5 % [47,4-49,5])

Figure 3 : Taux de signalement des MCP*
selon I'dge et le sexe (%)
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Pathologies signalées en maladies a caractére professionnel

Durant les Quinzaines 2024, les médecins du travail ont
signalé 718 pathologies distinctes pour 669 salariés atteints
d’'une ou plusieurs MCP.

Les pathologies les plus fréquemment signalées sont la
souffrance psychique avec une prévalence de 2,7 %[2,3-3,1],
et les affections de l'appareil locomoteur (ALM) dont la
prévalence est de 2,7 % [2,4-3,0] contre respectivement 3,1 %
[2,6-3,71et 1,8 % [1,5-2,2] en 2023 pour ces deux groupes
de pathologies.

Tableau 1 : Prévalence des MCP*
selon le sexe et la catégorie de pathologies

Pathologies Femmes % ' Hommes % @ Total %
Appareil locomoteur 2,8[2,4-33] 2,5[2,2-3,0] 2,7 [2,4-3,0]
dont TMS 2,6 2,2-3,0] 2,211,9-26] 2,4121-27]
dont arthrose dnp 0,1[0,1-0,2] 0,11[0,1-0,2]
Souffrance psychique 3,9[32-46] 1,501,2-2,0] 2,7123-31]
dont dépression 1,3[1,0-1,8] 0,4[0,3-0,7] 0,9 10,7-1,11
Audition <01 0,10,1-0,3] 0,1[0-0,1]
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Les affections de I'appareil locomoteur liées au travail

Parmi les ALM, les troubles musculo-squelettiques ont une
prévalence de 2,4 % [2,1 - 2,7], en hausse par rapport a 2023
(1,5 %).

Il n'y a pas de différence significative dans le taux de
signalement des ALM, y compris les TMS, selon le sexe
(Tableau 1). La prévalence augmente avec l'age, de 0,3 %
[0,1 -0,6] chez les moins de 25 ans a 4,0 % [3,3 - 4,8] chez les
45-54 ans, puis tend a diminuer chez les 55 ans et plus (3,1%
[2,5 - 3,8]). L'age moyen des salariés atteints d’ALM est de
45,4 ans [44,4 - 46,3].

Les ouvriers sont les plus concernés avec une prévalence
de 4,4 % [3,9 - 5,1], en hausse par rapport a 2023 (2,8 %).
La construction est le secteur d'activité le plus touché (4,9 %
[3,6 - 6,5]), comme en 2023.

Parmi les facteurs d’ALM les facteurs biomécaniques sont les
plus souvent cités (88,1 % [85,2 - 90,5]), dont le travail avec
force et les mouvements répétitifs (respectivement 35,8 %
[32,3-39,4] et 34,2 % [30,8 - 37,8]).

Taux de signalement des ALM* .4,.,
selon le groupe socio-professionnel
B Cadres et professions intellectuelles
supérieures [0,7-2,3]
B Employés [2,4-3,6]
B Ouvriers [3,9-5,1]
Professions intermédiaires [0,8-1,7]
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La souffrance psychique
liée au travail

En 2024, la prévalence de la souffrance psychique s'élevait a
2,7 % [2,3 - 3,1], elle tend a baisser pour la troisieme année
consécutive (3,1 % en 2023). Globalement la prévalence de
ces pathologies croit avec I'age, et atteint son maximum chez
les 45-54 ans (Figure 5). Les femmes sont significativement
plus affectées que les hommes (Tableau 1), avec un taux de
prévalence qui diminue par rapport a 2023 (3,9 % [3,2 - 4,6]).
Les ouvriers sont les moins concernés par la souffrance
psychique avec une prévalence de 0,6 % [0,4 - 0,8], et les
cadres sont les plus concernés (5,8 % [4,4 - 7,7]).

Avec une prévalence de 7,6 % [4,6 - 12,2], le secteur de
I'Information et communication est le plus touché. Le
secteur de I'enseignement voit sa prévalence diminuer par
rapport a 'année précédente : 4,7 % [2,6 - 8,3], contre 14,8 %
[9,2-22,9], en 2023.

Pour expliquer les pathologies de souffrance psychique
signalées, les facteurs organisationnels, relationnels et
éthiques sont cités dans la quasi-totalité des cas, la relation
au travail et violence (43,5 [38,2 - 48,9]) et l'organisation
fonctionnelle de l'activité (33,3 % [28,4 - 38,6]) étant aux
premiers rangs.

L
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Figure 4 : Localisation anatomique des affections
de I'appareil locomoteur selon le sexe
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Figure 5 : Prévalence des ALM et de la souffrance
psychique* selon I'dge
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B ALM (2,7 % [2,4-3,0]) [ Souffrance psychique (2,7 % [2,3-3,1])

Figure 6 : Evolution de la prévalence des ALM et de la
souffrance psychique* dans les Hauts-de-France
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Figure 7 : Part des maladies professionnelles indemnisables, non déclarations et raisons
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Tableau 2 : Distribution des salariés recus en visite selon le secteur d’activité

Taux de
signalement
MCP* (%)

Distribution des
salariés* vus lors
des Quinzaines (%)

Secteur d'activité

Prévalence de
la souffrance
psychique* (%)

Prévalence des
ALM* (%)

Activités financiéres et d'assurance 13,3 12,6 - 14,0] 4,43,4-5,5] 2,2[1,6-31] 1,711,2-2,5]
Activités immobilieres 2,5[2,2-29] 11,517,7-16,8] 3,411,6-7,0] 7,64,6-122]
Actjvjt«’és spéciali.sées, scign'tifiqu'es et techniq.ues et <01 . . .
activités de services administratifs et de soutien !

Administration publique 10,3[9,4-11,2] 6,7 [4,7 - 9,6] 1,910,9-3,8] 4,4 12,8-6,9]
Agriculture, sylviculture et péche 7,0[6,6-7,5] 57[43-75] 3,512,5-4,9] 2,001,2-34]
Autres activités de services 15,4114,8-16,1] 6,5 [5,6 - 7,5] 4,4(37-52] 1,8[1,3-2,5]
Commerce ; réparation d'automobiles et de motocycles 11,5010,9-12,1] 3,7128-4,9] 1,811,2-2,6] 1,61,0-2,5]
Construction 6,0[53-6,7] 5,0[2,8-8,6] 0,310,0-2,1] 4,712,6-83]
Enseignement 5,71[53-62] 6,114,6-79] 4,91(3,6-6,5] 0,5[0,2-1,5]
Hébergement et restauration 3,3[30-37] 5,1[33-79] 3,2[1,8-55] 1,610,7-3,5]
Industrie manufacturiére, industries extractives et autres 1,2[1,0-1,4] 4,7 [2,2-9,8] 0,6[0,1-4,1] 3,5[1,4-84]
Information et communication 17,4 116,7 - 18,2] 6,0[49-7.2] 2,7 [2,1-3,5] 3,2[2,4-42]
Santé humaine et action sociale 3,6 [3,2-4,0] 5,71[3,6-89] 0,810,2-2,5] 5,2[32-82]
Transports et entreposage 2,8[25-3,1] 3,6[2,0-6,4] 1,8[0,8-3,9] 1,6 [0,6 -4,0]
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METHODOLOGIE

Pour que I'échantillon des salariés vus lors des Quinzaines MCP soit représentatif de la population salariée
des Hauts-de-France, Santé publique France effectue un redressement de I'échantillon. La méthode du
calage sur marges a été utilisée et porte sur quatre variables : le secteur d'activité, la catégorie sociale,
I'age et le sexe. Les résultats présentent les effectifs observés dans I'échantillon, et les taux ont été
redressés pour les dénominateurs relatifs aux salariés et aux pathologies. Les taux mentionnés dans
cette plaquette sont présentés avec leur intervalle de confiance a 95 %.

Les taux redressés ne sont pas comparables entre différentes unités géographiques (régions ou national),
car chaque unité utilise une population différente pour le redressement. Une évolution des taux au cours
du temps peut étre le fait de I'évolution de la structure de la population salariée. L'augmentation du
taux de signalement peut étre multifactorielle : liée au vieillissement, a des modifications de répartition
des groupes socio-professionnels ou des secteurs d'activités, a la modification de la répartition des
types de visites, ainsi qu'a d'autres facteurs intrinséques ou extrinséques non mesurés. Pour effectuer
des comparaisons entre 2023 et 2024, les distributions des variables du modéle de redressement de
chaque année ont été comparées. Elles sont relativement proches, permettant la comparaison entre ces
deux années. De plus, I'analyse des évolutions ne repose pas sur la réalisation de test de significativité ;
les évolutions mentionnées sont des tendances qui ne sont pas systématiquement significatives au seuil
de 5 %. Tous les pourcentages sont calculés hors données manquantes. Seuls les résultats correspondant
a des analyses conduites sur des effectifs supérieurs ou égaux a 100 au dénominateur sont présentés.

Le recueil des données respecte 'anonymat des salariés.
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