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SURVEILLANCE POST-PROFESSIONNELLE DES TRAVAILLEURS EXPOSES

Programme Spirale
Phase Pilote

' n
1: Equipe Risques post-professionnels — Cohortes du Cetaf / Unité 687 Inserm — CNAMTS

o 2: Centres d’examens de santé de la CNAMTS
'-“.F . 3: Département Santé Travail, Institut de Veille Sanitaire
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QSURVEILLANCE POST-PROFESSIONNELLE DES TRAVAILLEURS EXPOSES

Contexte

- 15-20 000 cancers incidents/an imputables a des expositions
professionnelles

- Exposition aux agents cancérogenes fréquente en milieu
professionnel (vie entiere : amiante=25%, bois=8%)

- Effets sur la santé difféerés dans le temps, souvent apres la
cessation d’activité

= Mise en place du suivi médical post-professionnel
(Arrété du 28 février 1995)
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QSURVEILLANCE POST-PROFESSIONNELLE DES TRAVAILLEURS EXPOSES

Suivi médical Post-Professionnel

S Pour qui ?
- Assurés du régime général de sécurité sociale
- Retraités, chémeurs
- Exposés au cours de leur activité professionnelle a des agents cancérogéenes
Qu’est-ce que c’est ?
Surveillance médicale spécifique réguliere sans avance de frais

Amiante : examen clinique, radiographie pulmonaire, exploration fonctionnelle respiratoire
Bois : examen clinique, radiographies pulmonaire et des sinus de la face

Comment I’'obtenir ?
Demande aupres du service AT/MP de la CPAM affiliée

Mais : dispositif trés peu appliqué (3 300 demandes de SPP en 2002)
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Objectifs

1. Intervention de santé publigue

~ Repérer les retraités ayant eté exposeés a des cancérogenes
(amiante et/ou poussieres de bois)

»~ Evaluer leur exposition et les informer

» Faciliter la demande de suivi post-professionnel

2. Etude épidémiologique
» Deécrire les expositions professionnelles vie compléte

» Suivre a long terme les effets des expositions (cohorte)

~ Evaluer les bénéfices potentiels du SPP
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QSURVEILLANCE POST-PROFESSIONNELLE DES TRAVAILLEURS EXPOSES

Phase pilote : Population cible
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\ Schéma de I'étude Test de Relance :
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Résultats (1) : Secteurs d’activité exposants a I'amiante

Secteurs ‘l%non exposé O % exposé niveau faible @M% exposé niveau intermédiaire a fort ‘
BTP 26,5
| Réparation |
g 16,5
autos/PL
£ Construction/Reéparation - I
nevales | |
Industrie de la 239
chimie I
Raffinerie 18,2
Fonderie 179
contrales . I

frermiques |

Sidérurgie

Fabrication d'articles I
S I
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Résultats (2) : Emplois exposants a I'amiante

Emplois ‘l%non exposé O % exposé niveau faible B % exposé niveau intermédiaire/fort ‘
\
Soudeur 16,7
Mécanicien de véhicules L |
' motorisés -

Macon 28,9

Mécanicien d’entretien 18.2

en industrie -
Electricien batiment/ 26,1
Chaudronnier 19,7

Plombier 19,6

Tuyauteur 12,7

.

Couvreur -

Poseur de fond -
plafond

| .

Chauffagiste

Calorifugeur
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Résultats (3) : Taches exposantes a I'amiante

Taches ‘ B %non exposé O %exposé niveau faible B %exposé niveau intermédiaire/fort

Meulage et percage 26,8
de fibrociment

Travail avec ou a proximité 24,3
de métaux chauds

Travaux d’isolation ou >3
de calorifugeage

Port de protections contre 24,2
la chaleur ou le feu

Usinage de joints,garnitures 184
d’étanchéité

Entretien/Réparation de
matériels « chauds »

psjnage e garnitures 2255 -
de frein/embrayage _ :

Manipulation d’amiante
en vrac /en sac

Projection/Retrait 193

du flocage

Remplacement des filtres 109
alimentaires/ndustriels ——— e ]

— 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
‘I @&
' X Assurance > Inserm
Maladie

information - Frévention - Santé de ln sanid ot de | recharche medicain



5 P { RA L E SFMT — 26 janvier 2008
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8 Premieres conclusions

= Bonne participation des retraités
2 » Taux de réponse: 24% (50% avec relance),

» Taux de venue aux CES : 40%

= Forte confirmation des retraités exposeés, repérés par un
autoquestionnaire filtre:

» amiante: 76%

» bois : 57%

= ~ 1 500 demandes de prises en charge SPP
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: Calendrier
. = Rapport complémentaire : février 2008
Lt = Poursuite du projet : janvier 2008

» dans les 13 départements pilotes
» ~30 000 retraités nés en 1944

= Généralisation du projet : ?
» Autres départements
» Autres cancérogenes
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