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Facteurs professionnels étudiés

® Stress psychologique (exigences du travail + latitude

decisionnelle) (Jaana, Linton, Akerstedt,Van Laethem)
® Soutien social (Linton, Bookshel, Akerstedt,Van Laetherm)
® Justice au travail (Linton)
® Harcelement (Linton)
* Balance effort-recompense (Linton)
® Nombre d’heures de travail hebdomadaire (Linton, Schiller)
® Travail poste (Linton, Figueiro, Akerstedt, Short, Gomez-Garcia)

* Ennvironnement physique (Linton, Akerstedt)
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Stress psychologique et
soutien social (1)

® Linton - The effect of the work environment on future sleep
disturbances : a systematic review — 2014 (Mcta-analyse, etudes
prospectives ou randomisees)
* Exigences du travail (6 ¢tudes) : OR : 1,38 (1,28-1,49)
® Latitude decisionnelle (6 études) : OR : 0,90 (0,84-0,98)
® Stress psychologique (4 ¢tudes) OR : 1,32 (1,19-1,47)
® Soutien social :

4 études « pour fort soutien social—fréquence de troubles du

sommeil » : OR adjusted = 0,77 (0,71-0,85)
3 etudes pour faible soutien social : OR adjusted = 1,15 (0,92-1,45)

(pas d’association significative)




Stress psychologique et soutien social (2)\
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Jaana - Change in Job Strain as a Predictor of Cbange in Insomnia Symptoms :Ana])/zin(q
Observational Data as a Non-randomized Pseudo-Trial — 2017 (¢tude longitudinale, etudiant
apparition ou la disparition d’une insomnie apres une apparition/disparition

d’exigences du travail, d’une faible latitude décisionnelle et du stress psychologique et

inversement
® 7354 participants ® 2332 participants
* OR1.23 (95% CI 1.09-1.39) apres ® ORO0.79 (95% CI10.69—0.91) apres la
I’apparition d’une exigence du travail disparition de I’exigence au travail
° OR1.22 (95% CI 1.07-1.40) apres * OR0.80 (95% CI 0.68—0.94) apres
I"appartition d’une faible latitude disparition de la faible latitude
decisionnelle déceisionnelle

* OR1.32 (95% CI 1.16—1.51) apres
’apparition de stress psychologique

OR 0.78 (95% CI 0.65—0.94) apres la
disparition du stress psychologique
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Stress psychologique et * ) fiy
soutien social (3) —— y

® Akerstedt - Work and sleep — a prospective study of psychosocial work
factors, physical work factors and work scheduling — 2015
* Etude longitudinale, 4827 travailleurs suedois,
* Exigence au travail —— augmentation troubles du sommeil
® Stress —— diminution des troubles du sommeil.
® Aucune relation avec faible latitude décisionnelle et soutien social

® Troubles du sommeil — forte exigence au travail et faible

latitude décisionnelle




e
Stress psychologique et support social (4)

® Jan Laethem - Psychosocia] work characteristics and S]eep quality: a

systematic review (f ]ongitudina] and intervention research — 2013
® Revue 16 études longitudinales

* Exigences du travail : 9 études

relation négative entre exigence du travail et qualité du sommeil dans 6 études

SIC= -0.78 : forte corrélation

e [atitude décisionnelle : 10 études

Association significative entre forte latitude décisionnelle et qualité du

sommeil dans 2 études

SIC= 0.30 : corrélation modérée

® Soutient socail : 7 studies

Une seule étude a retrouvé une association significative

SIC= 0.43 : indiquant une correlation moderee
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Travail posté (1)

® Gomez-Garcia et al. : evalutation troubles du sommeil chez
635 infirmieres travaillant en horaires décales (matin, apres
midi, nuit) dans des hopitaux espagnols

* Epworth : 51.8% (311) somnolence diurne excessive. Aucune

différence significative entre les types d’horaires

® PSQI : Les infirmieres de nuit rapportaient un score global du
PSQI moins eleve(6,38) que les infirmieres de jour (7,93)

* Difterences significatives entre les types d’horaires decales,

pour 4 items du PSQI :

® la qualite du sommeil subjective
® la durée de sommeil
® les troubles du sommeil

® ]e retentissement diurne
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Travail posté (2)

&l

e Short et al. ont effectu¢e une revue dans le but de déterminer
quel programme LWSW (limited wake shitt work schedule)
est le plus adapte pour permettre une durece de sommeil

suffisante, une bonne vigilance, et une bonne performance.

nadir Time of Day (24h clock) WMz

0000 0200 0400 0800 000 1000 1200 1400 1600 1800 Il‘C 2200 0000
“h B “h } Af « 4 hours-on/8 hours-off » 6,9h de sommeil
. — . e « 8 hours-on/8 hours-off » 5,6h de sommeil
8h -I_ 8h

] Bh } ¢ « 6 hours-on/6 hours-off » (5,9) de sommeil

B - T |

on IR } i (p<0.01)




Suite -
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e Somnolence

® Forts niveaux de somnolence démontres dans les programmes
avec une longue durée de travail, et des opportunites de
sommeil courtes. Le programme « 4 hours-on/ 8 hours-off »

semble donc étre plus adapté pour limiter la somnolence

® Performances :

® Concernant une des etudes selectionnées, les resultats du PVT
ctaient moins bons chez les chauffeurs travaillant tard (16h-

00h), que chez ceux travaillant le matin (8h-16h)




Travail posté (3)

® Linton et al. :
* La meta analyse incluant 3 articles : Association non
significative
® Mais evidence scientifique pour une association entre travail

poste et troubles du sommeil, basee sur 3 etudes de qualite

moderee a elevee, regroupant 4666 participants.

e Akerstedt — 2015:

® Pas d’association significative entre travail posté aTl et

troubles du sommeil aT?2.




Nombre d’heures de travalil
hebdomadaire

® Schiller - The impact cf reduced worktime on sleep and perceived

stress — a group randomized intervention stud)f using d1'a1g/ data —

2017

* Etude longitudinale, incluant 580 salaries, avec un suivi sur
18 mois. Recherche des effets d’une reduction de 25% du
temps de travail hebdomadaire sur le sommeil.

® Durand les jours de travail : amelioration de la qualite de
sommeil subjective, a allongement la duree de sommeil de
23min, diminution de la somnolence, du stress pergu, ainsi que
de la peur et stress au moment du coucher

® Durand les jours de repos : meémes effets, sauf pour la duree de
sommeil.




Table 4. Mean values and standard deviations (SD) over the three data collection periods divided on group and gender and results
of the groupxtime interaction from the multilevel mixed model analyses. All three data collection periods are included in the model.
[SSQ=subijective sleep quality; |=intervention group; C=control group]

Group Baseline 9 months 18 months Multilevel mixed-model analyses
Women Men Women Men Women Men Estimate 95% Cl

Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD

403 05 427 05 418 05 435 04 428 05 444 04 0086 0036 0135

SSQ work (1-5 good)

224 12 187 09 223 13 201 08 239 13 191 08
424 07 452 06 444 07 459 05 450 06 472 05 0089 0026 0151
441 06 443 07 444 07 450 06 446 06 460 0.6
457 07 467 06 466 07 481 05 476 05 484 04 0098 0032 0164
469 06 463 07 472 05 472 05 465 07 473 06

(1-9 very high)

Worries/stress at bedtime
work (1-5 no worry/stress)

Worries/stress at bedtime
days off (1-5 no worry/
stress)

a Significant at the 0.01level

|
C 412 05 420 06 410 06 425 05 419 05 424 05
SSQdays off (1-5good) | 421 08 447 05 437 07 449 06 446 06 450 06  0109: 0040 0179
C 432 06 425 08 432 07 443 07 430 07 425 07
Sleep length work (hh:min) | 7:20 0:42  7.09 0:42 740 0:42 7:28 0:48 740 0:42 7:33 0:42 0496 0430 0263
C 720 0:42 719 0:42 7:18 0:48 7:13 0:54 719 0:48 7:20 0:48
Sleep length days off | 832 1:06 816 1:00 840 1:00 823 1:06 837 1:06 820 1.06 -0.042 -0.159  0.074
(hh:min) C 834 1:06 816 1:06 841 1:12 813 1:12 841 1:06 8:40 1:06
Sleepiness work | 458 10 401 10 410 10 369 10 394 09 35 11  -0206¢ -0295 -0.117
(1-9 very sleepy) C 460 09 395 13 441 10 403 12 425 10 419 11
Sleepiness days off | 404 12 384 13 382 12 336 12 367 11 326 13 -0224: 0337 -0.111
(1-9 very sleepy) C 398 11 332 13 390 12 344 13 390 11 377 14
Stress work | 346 12 275 13 288 12 244 11 284 11 253 11  -0243* 035 -0.130
(1-9 very high) C 334 13 276 11 320 14 293 10 329 13 3.02 1.1
Stress days off | 242 12 221 13 215 12 185 09 206 10 200 11  -0224* 0338 -0.110
C
|
C
|
C




Autres facteurs professionnels (1)
Selon Linton et al (Revue)

® Justice au travail : 3 etudes

® 2 ctudes : association significative (dont une que pour problemes de sommeil, DMS,

SNR, mais pas pour DIS)
® Mecta-analyse : OR adjusted : 0,73 (0,66-0,79)

Rémunération
Estime
Promotion / Sécurité

Demandes / Obligations

¢ Balance effort—récompense : 4 études |

® 2 .association significative uniquement chez les

Récompense

hommes ; 1 : association significative

Motivation
uniquement si pas d’insomnie préexistante Motivation
q

¢ Méta'analyse : OR ade-Sted : 1 a5 1 (1 ’ 1 8' 1 ’94) Balance effort-récompense du modéle de Siegrist




4 .
Autres facteurs professionnels (2) A
Selon Linton et al (Revue) —

* Harcelement : 3 études

® 1 :association significative pour les hommes et les femmes ; 1 :

association faiblement inversement significative ; 1 : association
significative uniquement pour le sommeil fragmente

® Pas de méta—analyse possible

* Environnement physique : 2 etudes pour solvents et
pesticides, aucune etude retrouve pour le bruit, la

temperature. . .

e 1 étude : association significative entre pesticides OR : 2.23
(1.24;4.01), herbicides, OR : 2.54 (1.05; 6.16), et
insecticides, OR : 3.67 (1.42; 9.30) avec les troubles du

sommeil paradoxal




Conclusion

® Des troubles du sommeil (qualitatifs et quantitatifs), ont un fort retentissement sur la

qualite de vie, sur la sante physique, ainsi que sur la mortalite

® Des facteurs professionnels impliqués dans l’apparition de troubles du sommeil ont été
clairement identifies. Certains d’entre eux ont obtenus des resultats significatifs, et

meéritent d’étre recherches chez tout travailleurs :

® le stress psychologique (charge de travail + latitude decisionnelle)
® [’absence de soutien social

® le travail poste

® le nombre d’heures de travail hebdomadaire

® Les autres facteurs cités plus haut ont obtenus des resultats plus mitiges, mais
meritent d’etre investigués dans d’autres ¢tudes, avec une puissance adequate et un

bon design.

® Les cotts liés aux troubles du sommeil ne sont pas négligeables. Ils se divisent en 2

categories : le cotit direct (consultations, diagnostic, traitement), et le cotit indirect

(absentéisme, baisse de productivite, et accident du travail)
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