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Journée animée par 
Françoise CHAMPEAUX
secrétaire générale  
de l’association française  
de droit du travail



Les organisations membres du Comité Régional d’Orientation des Conditions de Travail (CROCT) Grand Est : 

En partenariat avec :
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NOS MEMBRES ET PARTENAIRES
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Angélique Alberti
directrice régionale  
de la DREETS

OUVERTURE
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 �9h30
Ouverture
Angélique Alberti, directrice régionale  
de la DREETS

 �10h
Grand témoin : Que viennent faire  
le genre et le sexe en santé au travail ?
Karen Messing, professeure émérite,  
université du Québec à Montréal
Temps d’échange avec la salle

 �10h45
L’invisibilisation des risques
Florence Chappert, responsable de la Mission 
Égalité Intégrée, ANACT
Agnès Aublet-Cuvelier, adjointe au directeur  
des études et recherches, INRS

 �11h15
Les violences sexuelles et sexistes
Christelle Chambarlhac, directrice du travail, 
direction générale du travail

 �11h30
La situation dans le Grand Est
Martine Léonard, médecin inspecteur du travail, 
DREETS Grand Est
Temps d’échange avec la salle 

 �12h  - 13h45 : Buffet sur place

PROGRAMME DE LA MATINÉE :
ÉTAT DES LIEUX, DE QUOI PARLE-T-ON ? 
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PROGRAMME DE L’APRÈS-MIDI :
PRÉVENIR ET AGIR

 �14h
La mobilisation du droit pour la santé 
au travail des femmes : différencier sans 
discriminer
Patrice Adam, professeur, université de Lorraine

 �14h30
Prévenir le sexisme au travail :  
de la sensibilisation à l’intégration  
dans le document unique
Laurent Hubert, directeur général, ASIMAT
Esther Baldacci, référente harcèlement, ASIMAT
Amélie Pierre, chargée de mission, ARACT Grand Est

 �15h
Table-ronde : quelles actions concrètes  
en entreprise ? Retours d’expériences  
et pistes d’action
Jean-Luc Rué, responsable santé sécurité CFDT 
Grand Est
Julie Pattyn, responsable ressources humaines,  
SEW USOCOME SAS
Anna Matteoli, directrice du centre d’information 
sur les droits des femmes et des familles
Sylvain Bertschy, chercheur CNRS, GISCOPE 84, 
Avignon Université
Karen Messing, professeure émérite, Université  
du Québec à Montréal
Temps d’échange avec la salle 

 �16h15
Conclusion
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Karen Messing
Département des sciences 
biologiques,  
Université du Québec  
à Montréal

QUE VIENNENT FAIRE  
LE GENRE ET LE SEXE  
DANS LA PRATIQUE  
en santé au travail ?
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 �Des statistiques françaises de 2022  
via l’ANACT*

 �Entre 2001 et 2019, les maladies professionnelles  
ont augmenté de 159 % chez les femmes

 �Sur la même période, le nombre de blessures 
attribuables au travail chez les femmes est passé de 
172 682 à 244 558, soit une augmentation de 42 %. 

 �À l’inverse, les blessures chez les hommes ont diminué 
de 27%.

*https://disclose.ngo/fr/article/revelations-souffrance-femmes-travail

DANGERS POUR LES FEMMES
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 �Au Québec, selon les plus récentes 
statistiques** 

 �Les blessures les plus graves (avec perte de temps  
de plus de 90 jours) montent significativement plus vite 
chez les femmes que chez les hommes.

**Institut de recherche Robert-Sauvé en santé et en sécurité du travail, R-1112, 2021

DANGERS POUR LES FEMMES

Pourquoi  
et Quoi faire ?
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 �Au Québec, les professions des hommes  
ont un taux plus élevé de blessures graves  
(avec perte de temps indemnisée)*

 �Les hommes - près de 63 % de l’ensemble des lésions 
professionnelles (3,0 j. vs 2,2 j. pour les femmes)

 �Mais les femmes sont 7 fois plus nombreuses per capita à 
être indemnisées pour des troubles musculosquelettiques 
liés au travail

 �Quand les femmes sont engagées dans  
des professions à majorité masculine

 �Elles ont un taux plus élevé de blessures graves que leurs 
collègues masculins, pour chaque catégorie professionnelle

**Institut de recherche Robert-Sauvé en santé et en sécurité du travail, R-1150, 2022

DANGERS POUR LES FEMMES  
ET LES HOMMES
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 �Nous voyons des femmes et des hommes qui ont :
 �Des problèmes différents de santé associés à leur travail
›› Dans des emplois différents 
›› Mais aussi, à l’intérieur du même poste de travail

 �Des niveaux différents de reconnaissance légale de ces problèmes de santé

QUAND LES ERGONOMES REGARDENT LE TRAVAIL

Comment faire sens  
de tout ça ?

Et quelle approche  
à la prévention ?
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 �Genre – identités et rôles sociaux 
 �Steréotypes : Segrégation des emplois, tâches

 �Responsibilités – domestiques/économiques

 �Sexe – spécificités chromosomiques 
(influences par contextes environnementaux)

 �Taille, proportions, centre de masse, force physique, 
physiologie influencée par les hormones, aspects liés  
à la reproduction…

DÉFINITIONS

En pratique, le genre et le sexe interagissent,  
et il est difficile de les séparer
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FEMMES HOMMES

1 Éducatrice Conducteur de camion

2 Adjointe administrative Cadre supérieur

3 Aides-infirmière Vendeur en commerce de détail

4 Infirmière Charpentier

5 Agente d’administration Directeur, commerce de détail

6 Enseignante aux niveaux primaire et préscolaire Manutentionnaire

7 Vendeuse en commerce de détail Mécanicien

8 Préposée à l’entretien ménager Manœuvre en construction

9 Réceptionniste Préposé à l’entretien ménager

10 Commis à la comptabilité Spécialiste en informatique

GENRE :  
PRINCIPALES PROFESSIONS DES CANADIENNES ET CANADIENS, 2021
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 TRANSFORMATION DE LA DINDE  
(Observations de Nicole Vézina)

1. Accrocher carcasse
2. Enlever ailes
3. Enlever pattes
4. Peau des cuisses
5. Tourner cuisses

6. Découpe cuisses
7. Peau des poitrines
8. Découpe poitrines
9. Couteau rotatif
10. Couteau ordinaire

11. Séparer carcasse
12. Couteau rotatif
13. Parage ailes
14. Parage cuisses
15. Parage poitrines

13

14544333221

NETTOYAGE

146

15788889101112

15

15
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ACTIVITÉ DE TRAVAIL AU MÊME POSTE :

Les serveuses font environ 3,3 fois plus de pas par journée de travail... 
Pourquoi ? R : Sexe et genre

OBSERVÉ FEMMES HOMMES

Nettoyage hôpital 
(Le même)

83 minutes / jour 
vadrouille

160 minutes / jour 
vadrouille

38 minutes / jour  
toilettes

19 minutes / jour  
toilettes

Service tables 
(Même restaurant)

 38 pas / min  
 Marche 27%  
du temps

 21 pas / min  
 Marche 15%  
du temps
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 �Un interface travail-famille défavorable  
à la situation sociale de plusieurs femmes

 �Prévisibilité des horaires, fonctionnement des horaires,  
moyens de communications…

 �La conciliation doit rester invisible pour l’employeur

 �Mais elle exige des prouesses
›› Au niveau personnel 
›› De la part de la famille 
›› Quand l’horaire est irrégulier et imprévisible et que l’employé.e  
n’en a pas le contrôle 

 �Peut avoir des coûts élevés pour les femmes, leur famille, la société

AUTRE PROBLÈME LIÉ AU GENRE
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 �Par le passé, on voyait les tâches assignées aux femmes 
comme faciles et sécuritaires

 �Leurs exigences étaient perçues comme relevant  
de nos compétences « naturelles »

 �Par conséquent, les problèmes de santé des femmes  
étaient perçus comme étant soit imaginaires,  
soit comme résultat d’une faiblesse innée

 �On n’essayait pas de les prévenir

 �Au Québec, exclusion de 85% des femmes  
(60% des hommes) des moyens de prévention

LE DÉFI POUR LES INTERVENANT.E.S
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LE CERCLE VICIEUX

Peu d’efforts  
de prévention,  

peu de recherches

RISQUES 
INVISIBLES

Les femmes seules 
paient le prix

Maladies  
non reconnues

Absences  
non indemnisées

“Elle n’est pas capable”

“Elle exagère”

“Elle est ménopausée”

SI UN PROBLÈME 
SURVIENT…
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PROBLÈMES POUR LA PRÉVENTION

 ��Les femmes n’utilisent pas nécessairement les mêmes modes opératoires 
que les hommes pour manipuler des charges, à cause de leur taille, 
 leur poitrine, le type de force physique (membres supérieurs vs. membres 
inférieurs), le centre de gravité, l’anatomie de la hanche, etc.
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PROBLÈMES LIÉS AU SEXE

Hip breadthElbow height
(standing)

Mais problème  
de GENRE quand  
on a suggéré de mettre 
un harnais croisé…

Aie ! 😫
Mes hanches !
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 �On me demande si les femmes ayant des seins  
plus volumineux ont plus mal au dos en levant  
des charges avec les méthodes recommandées

 �On pose la question sur ResearchGate 
 (genre de Facebook de chercheur.e.s)

 �Une jeune femme scientifique répond que 
je n’aurais pas dû poser la question,  
qui renforcerait des préjugés

ÉGALITÉ ET SANTÉ
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 �Avait-elle raison ?

 �… en Espagne, nous disons : 
« tiran más dos tetas que dos carretas »  
(deux tetons (at)tirent plus que deux chariots) 

 �Et immédiatement, d’un collègue : 
« C’est un bon proverbe, Vicente » 

ÉGALITÉ ET SANTÉ



inégalité égalité équité
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 �Les femmes sont réticentes  
à demander des ajustements

 �De toute façon, on n’écoute pas  
leurs demandes

 �Elles ne veulent pas demander  
un « traitement spécial »

 �Mais un traitement équitable  
n’est pas un traitement spécial

ÉGALITÉ ET SANTÉ

INÉGALITÉ ÉGALITÉ ÉQUITÉ
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 �Donner aux femmes les moyens  
et les occasions de se parler entre elles

 �Se sensibiliser aux iniquités au travail

 �Adapter tâches, équipements, outils, 
procédures, horaires pour tous les corps 
et toutes les situations

 �Repenser le  travail comme un effort 
collectif, d’équipe, où les différents talents 
se complètent

CONCLUSION
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www.placedeslibraires.fr

https://ecosociete.org/livres/le-deuxieme-corps

QUESTIONS ? COMMENTAIRES ?
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Florence Chappert
responsable de la Mission 
Égalité Intégrée, ANACT

Agnès Aublet-
Cuvelier 
adjointe au directeur  
des études et recherches, INRS

L’INVISIBILISATION  
DES RISQUES 
PROFESSIONNELS  
POUR LES FEMMES
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 �Une méconnaissance des atteintes  
à la santé des femmes au travail 

 �Des facteurs explicatifs des écarts de sinistralité  
entre les femmes et les hommes

 �Des politiques de prévention à faire progresser  
en faveur de la santé des femmes et des hommes
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DONNÉES DE SANTÉ AU TRAVAIL  
DES FEMMES ET DES HOMMES 
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 �Le taux d’activité* des femmes demeure inférieur à celui des hommes, 
avec un écart plus important entre 25 et 49 ans

 �Taux d’activité selon le sexe et l’âge en 2021

MALGRÉ LES POLITIQUES D’ÉGALITÉ,  
DES ÉVOLUTIONS TRÈS LENTES

*Le taux d’activité est le rapport entre le nombre d’actifs (personnes en emploi et chômeurs) et l’ensemble de la population correspondants.
Lecture : France hors Mayotte, personnes en logement ordinaire âgées de 15 ans ou plus.
Source : Source « Chiffres clés Égalité » Ministère Égalité -  Insee, enquête Emploi 2021, mars 2022. Calculs des écarts SDFE 

15-24 ans
-4,0
points

25-49 ans
-8,4
points

50-64 ans
-5,4
points

Ensemble 15-64 ans
-6,2
points

37,7 % 41,7 % 84 % 92,4 % 66,7 % 72,1 % 70,0 % 76,2 %
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 �Évolution de la part des femmes (%)  
dans les 5 métiers les plus féminisés et 5 métiers les plus masculinisés

TOUJOURS TRÈS PEU DE MIXITÉ  
DANS LES MÉTIERS 

Source : Source « Chiffres clés Égalité » Ministère Égalité
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 �Évolution des AT selon le sexe entre 2001 et 2019 
Publication actualisée Anact 2022

PHOTOGRAPHIE STATISTIQUE DE L’ÉVOLUTION  
DU NOMBRE D’ACCIDENTS DE TRAVAIL SELON LE SEXE

Graphique Anact à partir des données longitudinales accident de travail de l’Assurance Maladie - Risques professionnels

FemmesHommesEnsemble

Hommes

Femmes

63%
 d’hommes

37%
 de femmes

parmi les AT en 2019

et
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 �Les services à la personne, un secteur devenu plus accidentogène que le BTP

SECTEURS PROFESSIONNELS OÙ FEMMES ET HOMMES 
DÉCLARENT LE PLUS D’ACCIDENTS DE TRAVAIL EN 2019 

Source : Source « Chiffres clés Égalité » Ministère Égalité

106 039

53 123

0

20 000

40 000

60 000

80 000

100 000

120 000

Activités de services : santé,
nettoyage, travail temporaire

Services, commerces et industries 
de l’alimentation

Femmes 

Activités de services : 
santé, nettoyage, 
travail temporaire

Activités de 
services : santé, 

nettoyage, travail 
temporaire

BTP Industries 
transports, eau, gaz, 

électricité, livre  
et communication

Services, commerces 
et industries de 
l’alimentation

86 784

76 594
72 444

BTP Industries transports, eau,
gaz, électricité, livre et

communication

Activités de services : santé,
nettoyage, travail temporaire

Hommes
FEMMES HOMMES



1401

1376

361

540

206

68

310

215

463

64

48

12

18

10

160

237

287

256

0 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600

Amiante hors cancers

Amiante cancers

Cancers hors amiante

Surdité liée au bruit

Affections liées à l'inhalation de poussières de silice

Eczema d'origine allergique

Autres tableaux de MP

Hors tableaux : épisodes dépressifs

Hors tableaux (hors épisodes dépressifs)

F H

0 20187

25127

23319

24411

0 10000 20000 30000

TMS

Total
général

F H

Santé au travail des femmes : 

Prévenir & Agir ! 34

DAVANTAGE DE TMS, D’ALLERGIES CUTANÉES  
ET D’ÉPISODES DÉPRESSIFS POUR LES FEMMES 

Femmes Hommes

Hors tableaux  
(hors épisodes dépressifs)

Hors tableaux :  
épisodes dépressifs

Autres tableaux de MP

Eczema d’origine allergique

Affections liées à l’inhalation  
de poussières de silice

Surdité liée au bruit

Cancers hors amiante

Amiante cancers

Amiante hors cancers

Total 
Général

TMS
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 �Une augmentation des TMS  
depuis 2015

 �1re MCP pour les femmes ,  
2e MCP pour les hommes

 �Prévalence maximale chez les ouvriers 
et minimale chez les cadres

 �Augmente avec l’âge

 �Une augmentation continue de la 
souffrance psychique depuis 2007

 �1re MCP pour les femmes, accentuée 
depuis 2016 
2e MCP pour les hommes

 �Prévalence minimale chez les ouvriers
et maximale chez les cadres

 �Femmes : 35 – 44 ans 
Hommes : 45 – 54 ans

FRANCE STRATÉGIE : 
MALADIES À CARACTÈRE PROFESSIONNEL (MCP)

Source : Santé Publique France  
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DES FACTEURS EXPLICATIFS  
DES ÉCARTS DE SINISTRALITÉ  
ENTRE LES FEMMES ET LES HOMMES
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 �Des rôles, valeurs, comportements attribués aux femmes  
et aux hommes (≠ genrées)

 �Quelques exemples
 �Des aptitudes considérées comme « naturelles » en fonction du sexe

 �Des comportements attendus (émotions, postures physiques…)

 �Des attributions de rôle dans la famille, au travail, en société

 �Des valeurs d’empathie, de coopération, de solidarité pour les femmes 
vs « d’esprit de compétition », agressivité, de détermination pour les 
hommes…

 �Des affinités intellectuelles « naturelles »  
(maths/physique vs lettres/sciences sociales…)

UN DÉTERMINISME SOCIAL ET CULTUREL 
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 �Les emplois à risques , ce sont les hommes :  
travail pénible associé à la charge, au bruit, à l’utilisation de la force

 �Choix de critères de pénibilité qui ne concernent pas les emplois des femmes

 �Les métiers où sont les femmes,  
considérés comme plus légers et moins dangereux…

 �Reconnaissance tardive du port de charges pour les infirmières, puéricultrices, 
assistantes maternelles, caissières…

 �Héritage de cultures de métiers et de construits sociaux
 �Impact sur la représentation des risques de la répartition hommes-femmes  
dans le management. 

DES REPRÉSENTATIONS ERRONÉES
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 �HOMMES : 

 �FEMMES : 

 �Entrée progressive des femmes
 �dans des secteurs à prédominance masculine (BTP, T&L, Energie…) 

 �dans des secteurs en croissance (Santé, social, nettoyage, intérim, commerce,  
industrie de l’alimentation, banque assurance) 

 �BTP, industrie « lourde », transport et 
logistique…

 �activités de service,  aide et soin à la 
personne, industrie « légère »

 �Plus de contraintes physiques (MM 
charges lourdes, vibrations, bruit, 
chaleur…), travail de nuit, 

 �Gestes répétitifs et très fins, MM de 
personnes, tensions avec le public, 
exigences émotionnelles, agents 
biologiques

FACTEUR EXPLICATIF N°1 : UNE RÉPARTITION SEXUÉE DANS  
LES SECTEURS D’ACTIVITÉ, MÉTIERS, LES POSTES ET LES TÂCHES 
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 �Dans les mêmes métiers, quand le matériel , les EPI, les cadences  
n’ont pas été adaptées à la taille, morphologie, force physique des femmes 

 �Lorsqu’elles sont enceintes dans certains types de postes

 �Aux FDR organisationnels  
et psychosociaux : 

 �Manque d’autonomie, de marges de 
manœuvre, exigences émotionnelles, 
tensions avec le public, horaires atypiques, 
exigences d’articulation des temps, 
demandes urgentes, travail morcelé, 
violences sexistes et sexuelles…

 �À certains FDR physiques comme 
les TMS : 

 �Contraintes physiques telles que gestes 
répétitifs à cadence élevée, travail 
statique debout, travail avec contraintes 
visuelles (écran, petits objets), forte 
demande psychologique.

FACTEUR EXPLICATIF N°2 :  
UNE SUR-EXPOSITION INVISIBILISÉE DES FEMMES
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 �Taille/ Poids/ Morphologie et : 
 �Dimensionnement/ organisation spatiale 
des postes, équipements, aides 
techniques de travail

 �Équipements de protection individuelle

 �Constitution organique
 �Masse maigre/adipeuse,

 �Propriétés élastiques,

 �Thermorégulation…

 �Force musculaire, capacités cardio-
vasculaires

 �Csq sur les limites d’effort, port de 
charges, représentation des contraintes 
liées à certaines tâches

 �Fonctionnement hormonal, 
métabolisme, immunité et : 

 �Caractéristiques physiologiques, 

 �Fragilité vis-à-vis de certaines pathologies, 

 �Variations de la toxicocinétique

DES DIFFÉRENCES PHYSIQUES ET PHYSIOLOGIQUES  
ENTRE FEMMES ET HOMMES



Santé au travail des femmes : 

Prévenir & Agir ! 42

 �L’émergence de nouveaux risques
(CMR, nanomatériaux…) dont on connaît 
encore peu les effets différés mais avec 
 des effets sur la santé reproductive 
forcément distincts entre les femmes  
et les hommes

 �La combinaison de risques
de tous ordres liés à l’environnement  
de travail, à l’organisation de travail et au 
hors travail (violences sexistes et sexuelles, 
télétravail, articulation des temps, crise 
climatique…) dont on anticipe encore peu 
les effets différenciés sur les femmes  
et sur les hommes

L’ÉMERGENCE ET LA COMBINAISON DE RISQUES  
À L’IMPACT MÉCONNU
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 �+ de temps partiel, de carrières morcelées, 
MAIS nécessité de travailler plus 
longtemps

 �Moindres opportunités d’évolution 
professionnelle, qui s’accentuent avec 
l’avancée en âge

 �Exposition à l’usure professionnelle

 �Moindres possibilités d’extraction 
de conditions de travail délétères 

 �Exposition prolongée à certains facteurs 
de risque, 

 �Moindre représentation dans les 
instances représentatives  
du personnel

FACTEUR EXPLICATIF N°3 : DES DIFFÉRENCES DE STATUT ET 
D’ÉVOLUTION PROFESSIONNELLE DÉFAVORABLES AUX FEMMES
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 �Des différences dans la gestion de l’équilibre entre vie privée et vie 
professionnelle 

 �Durée de travail rémunéré plus longue pour les hommes que pour les femmes 
MAIS somme de travail (rémunéré + non rémunéré) en excédent pour les femmes, 
+ sollicitées en tant qu’aidantes (9% vs 3%) (Fagan et al, 2020)

 �Cumul d’exposition à certains facteurs de risque dans et hors travail 

 �Moindres temps de récupération, plus de troubles du sommeil

 �Plus d’horaires morcelés pour les femmes 
 �pour adapter temps de vie de travail /hors travail 

 �pour répondre à certaines exigences du travail (contraintes organisationnelles, déplacements, 
intensité de travail…)

FACTEUR EXPLICATIF N°4 :  CUMUL D’EXPOSITIONS  
ET INTERACTIONS AVEC LE HORS TRAVAIL
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2012 : MODÈLE ANACT SANTÉ GENRE
4 AXES D’ANALYSE DES ÉCARTS F-H

Représentations 
de métiers et 
stéréotypes  

de genre

Organisation  
et répartition 
des activités

Conditions de Travail Des situations  
de travail  

différenciées  
pour les femmes  

et pour les hommes

Rémunération

Santé au travail

Carrière

Parcours

Temps de travail et 
articulation

Organisation du 
travail, pratiques 

RH, de prévention 
et de management

Source : Santé au travail : une approche par le genre pour améliorer la prévention – CHAPPERT F MERCIECA  P 09/2017 – La Santé en action Dossier Genre et santé
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 �Hypothèse 1 :  
Division sexuée du travail

 �Hypothèse 2 :  
Invisibilisation des  
Contraintes du travail

 �Observations : 
Poids estimé des cartouches : 20kg 
››  1 cartouche / 45’’ 
››  Soit 80 cartouches / h 
››  Soit 1,6t soulevée / h 
››  Soit 11t / équipe / opératrice

EXEMPLE : ENTREPRISE DE L’IMPRIMERIE(1)

Répartition sexuée du travail au Brochage

FEMMES HOMMES
Source : Conditions de travail et parcours dans l’entreprise : vers une transformation 
qui intègre l’ergonomie et le genre?  CHAPPERT F. MESSING K. PELTIER E., RIEL J. Revue 
multidisciplinaire sur l’emploi, le syndicalisme et le travail (REMEST), 2014, vol. 9, no 2



Répartition des salariés du Brochage selon l'âge et 
l'ancienneté et le genre en 2009
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 Hypothèse 3 : Parcours différenciés  �Hypothèse 4 : Temps de travail
 �Pour les femmes, des postes avec des pauses 
règlementaires non rémunérées - mises en 
place à l’origine pour leur permettre de 
récupérer sur des postes répétitifs,

 �Pour les hommes, des postes “sans pause”, 
mais avec compensation sous forme de 
prime.

Répartition des salariés du Brochage  
selon l’âge et l’ancienneté et le genre en 2009

EXEMPLE : ENTREPRISE DE L’IMPRIMERIE(2)

Source : Conditions de travail et parcours dans l’entreprise : vers une transformation qui intègre l’ergonomie et le genre ?  CHAPPERT F. MESSING K. PELTIER E., RIEL J.  
Revue multidisciplinaire sur l’emploi, le syndicalisme et le travail (REMEST), 2014, vol. 9, no 2 

Âge

Ancienneté
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 �Les exigences de l’allongement de la vie professionnelle se posent de manière 
différente selon le sexe

 �Développement de maladies chroniques évolutives et de cancers pendant la vie active 
et des maladies spécifiquement/majoritairement féminines de + en + reconnues
  �Endométriose exclusivement féminine ;
  �Cancer du sein (âge médian = 60, moyen = 63 ans)  / cancer de la prostate (âge médian = 68, 

moyen = 70 ans)
  �Fibromyalgie (75% des femmes) + Atteintes articulaires post-ménopause 

 �Impact sur le travail de certaines périodes du cycle reproductif féminin : 
  �Grossesse et ses suites
  �Ménopause / Andropause ;
  �Règles douloureuses

PROBLÉMATIQUES DE SANTÉ PUBLIQUE / RISQUES  
DE DÉSINSERTION PROFESSIONNELLE
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DES POLITIQUES DE PRÉVENTION À FAIRE 
PROGRESSER EN FAVEUR DE LA SANTÉ 
DES FEMMES ET DES HOMMES AU TRAVAIL
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 �Un enjeu de santé au travail  
et de santé publique

 �Un enjeu économique : 
 �Maîtriser les coûts liés à des problèmes  
de santé au travail 

 �Un enjeu de QVCT : 
 �Améliorer qualité de vie et des conditions 
de travail et d’articulation des temps de 
toutes et tous

 �Un enjeu organisationnel : 
 �Renforcer l’efficacité organisationnelle 
en développant la mixité, en 
décloisonnant les postes  (pour faciliter les 
remplacements par exemple) 

 �Un enjeu d’attractivité :
 �Résoudre des problèmes de recrutement 
sur des métiers en tension, se différencier 
sur son marché 

 �Un enjeu juridique : 
 �Prévenir des risques juridiques 
(notamment en cas de situation de VSST)

POURQUOI « TRAVAILLER SUR LA SANTÉ DES FEMMES  
ET DES HOMMES » ?
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 �Une approche différenciée dans l’analyse des situations de travail 
  �En accord avec nos fondamentaux (Art L4121-2 CT)  

« adapter le travail à l’homme… et à la femme » c’est-à-dire prendre en compte : 
›› la réalité du travail des femmes / hommes  
›› les spécificités des femmes / hommes 

 �Une approche universelle dans les dispositifs de prévention ou 
d’organisation du travail : améliorer les conditions de travail  
de toutes et tous (« différencier n’est pas discriminer »)
  �Une opportunité de mieux articuler les approches individuelles et collectives  

en santé au travail

APPROCHE PRÉVENTION POUR LES FEMMES  
ET LES HOMMES AU TRAVAIL



Santé au travail des femmes : 

Prévenir & Agir ! 52

 �Des bénéfices 
  �Met en lumière des inégalités/discriminations de genre

  �Remet en cause l’unicité des règles considérées comme égalitaires :  
ancienneté, charge physique, non prise en compte de la charge familiale

  �Constitue une opportunité de transformation des systèmes de travail  
pour toutes et tous : organisation, travail, horaires, parcours…

  �Est une opportunité d’agir en prévention primaire, secondaire et tertiaire

APPROCHE PRÉVENTION POUR LES FEMMES  
ET LES HOMMES AU TRAVAIL

Article L4121-3 CT :  « L’employeur, compte tenu de la nature des 
activités de l’établissement, évalue les risques pour la santé et la 
sécurité des travailleurs […]. Cette évaluation des risques tient compte 
de l’impact différencié de l’exposition au risque en fonction du sexe. »
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 �Des risques 
  �Essentialisation ›› Renforcement des stéréotypes de genre 

  �Lecture du sexe / genre comme variable explicative qui mène à des conclusions 
contreproductives ›› Justification de l’exclusion de certains postes

  �Soupçon de la discrimination positive souvent renvoyé 

  �Autorisation d’exposer plus les hommes que les femmes  
(manutention de charges lourdes / PE…)

APPROCHE PRÉVENTION POUR LES FEMMES  
ET LES HOMMES AU TRAVAIL

« Adopter une approche différenciée de l’évaluation des risques 
professionnels pour tenir compte de la spécificité des conditions de 
travail des femmes et de leur évolution dans le milieu professionnel ne 
revient pas à les discriminer » � (Rapport d’information sur la santé des femmes au travail juin 2023)
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DES PRINCIPES MÉTHODOLOGIQUES POUR LE DUERP
 �Intégrer une évaluation différenciée des risques pour les femmes et 
les hommes aux démarches existantes

1 • IDENTIFIER  
ET MOBILISER 
 LES ACTEURS

  �Portage

  �Pilotage (mixité du Groupe 
de Travail)

  �Association des référents 
harcèlement

  �Place du dialogue social

  �Place du terrain

2 • PRÉPARER ET 
CONTEXTUALISER 

L’ÉVALUATION

  �Définir les Unités de Travail 
(sans oublier celles à 
prédominance féminine)

  �Caractériser les 
populations au travail et 
le contexte de l'entreprise 
(recueil et exploitation  
des données sexuées SST)

3 • RECENSER ET  
       ÉVALUER LES RISQUES 

AUPRÈS DES UT

  �Enrichir l'approche des 
chargés de recensement

  �Facteurs de risques 
spécifiques des  femmes 
enceintes et allaitantes

  �Facteurs de risques/
ressources VSST

Source : En préparation ANACT : Eléments méthodologiques pour une Evaluation différenciée des risques professionnels femmes-hommes dans le DUERP
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 �Diagnostiquer de manière 
différenciée

 �Produire des données sexuées en santé  
au travail dans le bilan social 

 �Outiller le DUER « avec une évaluation 
différenciée selon le sexe» 

 �Caractériser les « situations de travail »  
des F/H

 �Agir pour toutes et tous
 �Adapter l’organisation de travail, les 
conditions de travail et d’emploi  
des secteurs et emplois à prédominance 
masculine et féminine

 �Développer un outillage approprié pour  
la prévention des VSS

 �Anticiper les risques d’usure et de 
désinsertion professionnelle (dvpt  
des parcours et dispositifs de maintien  
en activité) 

 �Agir sur les risques liés au cumul  
travail/ hors travail

DES RECOMMANDATIONS POUR FAIRE PROGRESSER LA PRISE 
EN COMPTE DES FEMMES / HOMMES EN SANTÉ AU TRAVAIL

Au niveau des entreprises
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 �Disposer de données sexuées en santé au travail 

 �Mener des recherches épidémiologiques sur les liens Genre, Santé Travail 

 �Développer des connaissances sur des risques spécifiques susceptibles d’avoir 
des impacts différents sur les Femmes / Hommes

 �Donner les moyens aux SPST de s’impliquer dans l’intégration de l’approche 
différenciée Femmes / Hommes

 �Accompagner et encourager la mise en œuvre du DUERP pour les Femmes  
et pour les Hommes dans les entreprises

DES RECOMMANDATIONS POUR FAIRE PROGRESSER LA PRISE 
EN COMPTE DES FEMMES / HOMMES EN SANTÉ AU TRAVAIL

Au niveau national et territorial� 1/2



Santé au travail des femmes : 

Prévenir & Agir ! 57

 �Développer des dispositifs territoriaux de maintien en activité :  
en situation de grossesse, règles,  ménopause, endométriose, fibromyalgie, 
cancer du sein ou de l’utérus… problèmes de santé mentale, violences conjugales

 �Développer la prise en compte des différences physiologiques 
Femmes / Hommes dans les normes pour les matériels, outils et EPI 

 �Ancrage de certains facteurs de discrimination à traiter à un niveau beaucoup 
plus macro (sociétal)

DES RECOMMANDATIONS POUR FAIRE PROGRESSER LA PRISE 
EN COMPTE DES FEMMES / HOMMES EN SANTÉ AU TRAVAIL

Au niveau national et territorial� 2/2
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QUESTIONS ? COMMENTAIRES ?

MERCI POUR VOTRE ATTENTION
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Christelle 
Chambarlhac
directrice du travail,  
direction générale du travail

LES VIOLENCES  
SEXUELLES ET SEXISTES 
AU TRAVAIL
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 �Violences sexistes et sexuelles
 �Plusieurs degrés de gravité définis par le Code Pénal : 
injure, outrage sexiste, discrimination, harcèlement 
sexuel, agression sexuelle et viol. 

 �Dans le cadre du travail
 �Deux grands types d’agissements réprimés  
dans le cadre du travail :  
Harcèlement sexuel et agissements sexistes.  

QUE DIT LA LOI ?
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 �1/3 des salariés sont concernés par des 
comportements sexistes ou sexuels au travail

 �Parmi les personnes qui ont déjà exercé un emploi,  
28,4 % déclarent avoir déjà été victimes 
d’un comportement sexiste ou sexuel au travail,  
ce qui représente presque 11,8 millions d’individus.

 41 % des femmes 
 15 % des hommes 

QUI EST CONCERNÉ ?
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 �Sur les victimes et leur entourage :
  �stress, perte de confiance, dévalorisation, syndrome 

dépressif, suicides…

 �Sur les collectifs de travail : 
 �absentéisme, turn-over, baisse de productivité…

 �Des effets indirects sur la place des femmes 
dans l’entreprise

QUELLES CONSÉQUENCES ?

@storyset / Freepik
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 �Informer et sensibiliser les acteurs  
du monde du travail

 �Responsabiliser et accompagner les 
employeurs sur leur obligation de sécurité

 �La négociation collective comme facteur  
de prévention

 �Le rôle des acteurs de la prévention 
 et du monde associatif

 �Les interventions de l’inspection du travail

COMMENT AGIR ?
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QUESTIONS ? COMMENTAIRES ?

MERCI POUR VOTRE ATTENTION



Dr J.M. Wendling, MIRT
A. Scalia, interne
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Martine Léonard
médecin inspecteur du travail, 
DREETS Grand Est

LA SITUATION  
DANS LE GRAND EST
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LES EXPOSITIONS AUX RISQUES  
PROFESSIONNELS DANS L’ENQUÊTE SUMER :  
DES DISPARITÉS HOMMES-FEMMES 

Source DARES/DGT-Inspection Médicale du Travail
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 �Pendant la dernière semaine travaillée

LES HOMMES, PLUS EXPOSÉS  
AUX CONTRAINTES PHYSIQUES INTENSES

Manutention  
manuelle de charges 
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ou d’une série de gestes  

à cadence élevée

Ensemble

Hommes
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 �Pendant la dernière semaine travaillée

LES EXPOSITIONS AUX AGENTS CHIMIQUES 
CONCERNENT PLUS LES HOMMES

Être exposé à au moins 
 1 produit chimique

Ensemble

Hommes

Femmes

Être exposé à au moins  
1 produit chimique  

10h ou plus par semaine

Être exposé à au moins  
1 solvant

Être exposé à au moins  
3 produits chimiques

Être exposé à au moins 
1 produit chimique 

cancérogène
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 �Pendant la dernière semaine travaillée

LES FEMMES SONT PLUS EXPOSÉES  
AUX AGENTS BIOLOGIQUES…

Ensemble

Hommes

Femmes

Être exposé à au moins 
 1 agent biologique

Travail au contact  
d’un réservoir humain

Travail au contact  
d’un réservoir animal
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CONTRAINTES HORAIRES LES SALARIÉES,  
UN TRAVAIL PLUS MORCELÉ

Ensemble

Hommes

Femmes

Horaire variable  
d’un jour à l’autre

Coupure d’au moins 3h Ne pas avoir 48h  
de repos consécutif

Devoir se dépêcher  
pour faire son travail
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 �Les femmes ont moins d’autonomie que les hommes 
(ne pas pouvoir interrompre son travail, faire varier les délais...) 

 �Plus de comportements hostiles vis-à-vis des femmes : 
 16,2% des femmes (vs 15,7% pour les hommes)  
notamment les comportements méprisants,

 �Les femmes sont plus souvent en jobstrain que les hommes,

 �Un état dépressif plus fréquent chez les femmes :  
42% ont un score supérieur à 5 au PHQ 9 vs 30% des hommes

CONTRAINTES ORGANISATIONNELLES  
ET VÉCU DU SALARIÉ
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LES EXPOSITIONS AUX RISQUES PROFESSIONNELS 
SONT CONTRASTÉES SELON LE SEXE

TYPES DE 
« CONTRAINTES » HOMMES FEMMES

Physiques Contraintes physiques intenses 
Nuisances sonores  -

Chimiques Plus concernés 
surtout cancérogènes -

Biologiques - Plus concernées 
Contact réservoir humain (santé)

Horaires Travail de nuit, dimanche, 
semaine > 40h Se dépêcher, travail morcelé

De rythme Plus de contraintes de rythme Pression ressentie plus forte

Autonomie / travail 
empêché -

Moins autonome et moins  
de moyen pour faire 

correctement le travail
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LES EXPOSITIONS AUX RISQUES PROFESSIONNELS 
SONT CONTRASTÉES SELON LE SEXE

TYPES DE 
« CONTRAINTES » HOMMES FEMMES

Relation  
avec le public - Plus souvent des tensions  

et/ou des agressions

Manque de 
reconnaissance

Plus concernés pour 
 les fonctions « féminines »

Globalement  
plus concernées

Job strain - Surtout latitude décisionnelle

Comportements  
hostiles - Comportements méprisants

État dépressif - Plus concernées, surtout  
si problème vie pro-perso

État de santé général - Plus dégradé

Travail mauvais  
pour la santé Plus concernés -
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DONNÉES SUR LA POPULATION  
DU GRAND EST 
2020 / 2021 

Source INSEE SESE DREETS Grand Est 
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POPULATION GRAND EST AU LIEU DE RÉSIDENCE  
PAR SEXE, 2020

 �En Grand Est le sex-ratio H/F est de 0,95 
(0,94 en France métropolitaine)

GRAND EST FRANCE MÉTROPOLITAINE

Nb % Nb %

FEMMES 2 850 472 51,2 33 674 848 51,6

HOMMES 2 712 179 48,8 31 594 306 48,4

TOTAL 5 562 651 100 65 269 155 100
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 �En Grand Est, la part des femmes dans la population active  
est trois fois plus importante dans la CSP des employées  
et dans une moindre mesure dans celle des professions intermédiaires.

 �Il existe peu d’écart en termes de chômage  
entre hommes et femmes (9,3 / 9,4%)

 �On relève une nette différence de genre pour les personnes  
ayant un emploi et celles restant au foyer.

 �7% des femmes sont au foyer (vs 0,2% des hommes)

 �67,8% des hommes ont un emploi contre 61,4% des femmes.

 �Ces écarts sont plus importants en Grand Est  
qu’en France Métropolitaine.

RÉPARTITION DE LA POPULATION DES 15 À 64 ANS  
PAR GENRE EN 2020
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 �En Grand Est, 74% des femmes travaillent dans les services  
contre 47,5% des hommes.

 �À l’inverse, elles ne sont que 9% dans l’industrie (versus 23 % des 
hommes) et 1,5% dans la construction (versus 11% des hommes).

 �Les secteurs où les femmes sont le plus représentées sont :
 �les activités pour la santé humaine

 �l’action sociale sans hébergement

 �l’enseignement

 �le commerce

 �l’hébergement médico-social et social

RÉPARTITION DE LA POPULATION DES 15 À 64 ANS  
PAR GENRE EN 2020
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QUINZAINES DE MALADIES  
À CARACTÈRE PROFESSIONNEL  
GRAND EST 2020 / 2021  

Source SESE – ORS – Inspection Médicale du travail 
Santé Publique France
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TAUX DE PRÉVALENCE (%)  
DES PRINCIPALES PATHOLOGIES SIGNALÉES
SELON LE SEXE EN GRAND EST ET EN FRANCE, 2020-2021

AFFECTIONS DE 
L’APPAREIL LOCOMOTEUR 

HOMMES

3,2%  
dont TMS : 2,7%

FEMMES

4,7%  
dont TMS : 4,4%

SOUFFRANCE  
PSYCHIQUE 

HOMMES

1,7% 

FEMMES

2,9%
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RÉPARTITION DES PRINCIPALES LOCALISATIONS  
ANATOMIQUES DES TMS
PAR SEXE EN GRAND EST, 2020-2021

Source : Programme MCP Grand-Est, Santé Publique France, ORS Grand-Est, DREETS Grand-Est

Cervical 10,7%
[10,2 ; 11,2]

Cervical 8,0%
[7,6 ; 8,4]Épaule 35,5%

[34,5 ; 36,4]

Épaule 33,3%
[32,5 ; 34,1]

Coude 18,5%
[17,9 ; 19,2]

Coude 11,0%
[10,6 ; 11,5]

Lombaire 20,1%
[19,4 ; 20,8]

Lombaire 16,7%
[16,2 ; 17,3]

Sans précision 1,8%
[1,6 ; 2,0]

Pied 0,8%
[0,7 ; 0,9]

Main / Poignet 13,4%
[12,8 ; 13,9]

Main / Poignet 29,0%
[28,2 ; 29,7]

Dorsal 1,2%
[1,1 ; 1,3]
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 �Sur la période 2020-2021, 94 salariés ont fait l’objet d’un signalement 
pour une affection de type souffrance psychique.

 �Près de la moitié relèvent de symptômes de dépression, ¼ de l’anxiété.

 �L’âge moyen est de 44 ans et le taux de prévalence est plus important 
chez les femmes employées.

 �Le secteur de la santé humaine et de l’action sociale et l’industrie 
manufacturière ont les taux de prévalence les plus élevés. 

 �Les agents d’exposition sont liés à la surcharge de travail ressentie, 
à l’organisation fonctionnelle de l’activité, en particulier liée au 
management.

FOCUS SUR LA SOUFFRANCE PSYCHIQUE
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INAPTITUDES  
DES DIFFÉRENCES DE GENRE ?

Source enquête inaptitude AST 67
Mémoire A. DAHAN-LEVY
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 �Entre juin 2017 et juin 2021 les médecins du travail d’AST 67 ont émis 
5656 avis d’inaptitude sur 279 418 visites/examens soit 2% de l’ensemble 

 �Les avis d’inaptitude ont concerné principalement des femmes  
(54,7%) vs 45,3% d’hommes.

  �Les principaux motifs médicaux conduisant à une inaptitude sont :
 �les pathologies rhumatologiques dont TMS : 44,6% 

 �les psychopathologies : 22,4%

 �les pathologies cardiovasculaires : 6,3% 

 �les pathologies du système nerveux : 5,3%

 �En 2022, les inaptitudes représentent 1,54% des avis pour les femmes  
et 0,95% des avis chez les hommes.

ENQUÊTE INAPTITUDE AST-67 : QUELQUES RÉSULTATS
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LA SINISTRALITÉ, ACCIDENTS DE TRAVAIL 
ET MALADIES PROFESSIONNELLES : 
COMPARAISON HOMMES / FEMMES 
GRAND EST 2020 / 2021

Source CARSAT Nord Est et Alsace Moselle
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ACCIDENTS DU TRAVAIL AVEC ARRÊT
2021 / 2022

 �Un peu plus d’1/3 des AT avec arrêt concernent les femmes. 
Les causes les plus fréquentes des AT avec arrêts sont  
les manutentions manuelles, les chutes de plain-pied  
et de hauteur

2021 2022

Nb % Nb %

FÉMININ 16 216 36,25 14 714 36,64

MASCULIN 28 515 63,75 25 442 63,36

TOTAL 44 731 100 40 156 100

RÉPARTITION  
des AT avec arrêt  

PAR GENRE  
sur les  

deux années

Féminin
36,4 %

Masculin
63,6 %
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ACCIDENTS DU TRAVAIL MORTELS 
2021 / 2022

 �En 2021 ainsi qu’en 2022, les accidents du travail mortels 
concernent majoritairement les hommes (93%).

2021 2022

Nb % Nb %

FÉMININ 4 6,56 5 6,94

MASCULIN 57 93,44 67 93,06

TOTAL 61 100 72 100

RÉPARTITION  
des AT mortels  
PAR GENRE  

sur les  
deux années

Féminin
6,8 %

Masculin
93,2 %
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MALADIES PROFESSIONNELLES INDEMNISÉES  
2021 / 2022

 �82% des MP relèvent du tableau 57 A dont 55% concernent 
les femmes. 
D’autres MP concernent plus souvent les hommes (tableaux 
30, 97, 98...)

2021 2022

Nb % Nb %

FÉMININ 2 211 47,92 1 986 47,73

MASCULIN 2 403 52,08 2 175 52,27

TOTAL 4 614 100 4 161 100

RÉPARTITION  
des MPI  

PAR GENRE  
sur les  

deux années

Féminin
47,8 %

Masculin
52,2 %
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MALADIES PROFESSIONNELLES MORTELLES 
2021 / 2022

 �Les MP mortelles sont principalement dues à l’amiante 
(87%) et concernent exclusivement les hommes.

2021 2022

Nb % Nb %

FÉMININ 0 0 0 0

MASCULIN 15 100 18 100

TOTAL 15 100 18 100

Maladies 
professionnelles 
MORTELLES  

sur les  
deux années

Masculin
100 %
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MALADIES PROFESSIONNELLES HORS TABLEAUX          
CRRMP GRAND EST

Affection 
psychiatrique

Hommes

Femmes

Hors affection 
psychiatrique

Total TotalAffection 
psychiatrique

Hors affection 
psychiatrique
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QUESTIONS ? COMMENTAIRES ?

MERCI POUR VOTRE ATTENTION
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Patrice Adam
professeur,  
université de Lorraine

La mobilisation du droit pour  
la santé au travail des femmes :
DIFFÉRENCIER  
SANS DISCRIMINER
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Laurent Hubert
directeur général, ASIMAT

Esther Baldacci
référente harcèlement, ASIMAT

Amélie Pierre 
chargée de mission,  
ARACT Grand Est

PRÉVENIR  
LE SEXISME AU TRAVAIL : 
de la sensibilisation  
à l’intégration dans  
le document unique
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Jean-Luc Rué
responsable santé sécurité  
CFDT Grand Est

Julie Pattyn
responsable ressources humaines,  
SEW USOCOME SAS

Anna Matteoli
directrice du centre d’information sur 
les droits des femmes et des familles

Sylvain Bertschy
chercheur CNRS, GISCOPE 84,  
Avignon Université

Karen Messing
professeure émérite,  
Université du Québec à Montréal

TABLE-RONDE :  
QUELLES ACTIONS CONCRÈTES 
EN ENTREPRISE ?
Retours d’expériences  
et pistes d’action


