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Contexte: Les travaux de Santé Publique France ont montré rétrospectivement (avec plusieurs années

de décalage), que la population agricadeveurs bovins en particulieavait présenté un suisque de
suicidspar rapport “ | a pop giémaontiepar aillguesmg®daadépeessionedt®p i d-
le meilleur prédicteur du risque de suicide. Possédant des données administratives et de remboursement
de soins sur | 6int®gralit® de | a popul ation agr.i
dédnal yser en temps r ®el | 6®pi d®mi ol ogi e de | a dRe
de prioriser ainsi, au niveau collectif, des actions de prévention du suicide et de promotion de la santé
mentale.

Résumé court (500 mots)

Objectif : L6 obj ecti f TOR» @Guiti®es ahdzeles Jrav8illeurs agricoles : Observer et
comprendre les facteurs de risques pour agir en Préveibnai t de croi ser | 6ens
(20022016)des bases cotisants MSA avec les bases de données -adulicistrative20122016)

des affections longues duré@d_D), maladies professionnelles et dépenses de soins de santé afin de
mettre en ®vidence des potentielles association:
associéa certaines activités agricoles, chezmests al ar i ®s agricol es (NSA) d
salasf®s agricoles (SA) dbautre part.

Matériels et méthodesPour mener a bien ce projet, n@wonsprocéck entrois étapes :d nettoyage

etlapr ®paration des donn®es )poudra Ir@®an adlsyagda o(hd atba nr
et la modélisation statistique. Ces analyses étdt menées a la fois chez les SA diez les
exploitants/norsalariés agricoles NSA en considérant les donr&ed et les consommations
médicamenteuses6 a nt seds®pr e s

Résultats Les résultats des analyses et modélisations sont disponibles pour 26 activités professionnelles
chez les NSA et 22 chez les SA. Des disparités en fonction diesdrs activitésnt été observées
concernant les risques de dépressiéhez les NSA, des risques accrus de dépression ont été observés
dans les élevages bovimmnde, bovindait, volailles, lapins chez les femmes et chez les homGies

les SA, les cultures et élevage non spécialisés, les élevages spécialisés de grestedénaux, de

petits animaux, les cultures spécialisées, la viticulture, que les activités adminispaisezsientdes
surrisques de dépression.

Conclusion: Les résultatsle ce projepourront étre directement utilisables par la MSA (CCMSA et
professionnels de terrain), afin de contribuer
y compris avec une précision territoriale, pour cibler les mesures et actions de prékentsituations

mises en évidence ont vocation a étteriprétées collectivement, et peuvent appeler a la mise en place
do®t udes ci bl ®es pour mi eux | es pr Qoisuppont deet / ou
communication @estination dehacune des 35 caisses localaé réalisé. Ces fiches reigmentles

éléments issus des données nationales, maisesisEinnées propraxhaque caisse locale concernant

les risques de dépression pour chacune des activités chez les NSApetr SAxg afin que chaque

cai sse pui sse s Weeractualisatios ides réaultats sur elanxées 202 est
envisageable si le partenariat se poursuit.
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Contexteet problématique

Avec environ 9 000 déceés par suicide par an, la France présente un des taux de suicide les plus élevés
d'Europe. Notre pays connait également 200 000 tentatives de suicide par an, dont un tiers sont associées

a des réitérationd. 6 ®t i ol ogi e du suicide est compl exe 7 F
dimensionnalité des facteurs de risque possiblesetd eur i nteraction. Chaque |
renvoie ° wune histoire unique, au ciur de |1 0int

possible et demeure un axe majeur de sacette publ |
pr®vention n®cessite do6°tre orient®e au mieux,
pr ®sentant un risque de passage ° |l 6act e, mai s
temporalité de plus long terme, en identifiant lepylations spécifiques présentant des facteurs de

ri sque afin déintervenir ~° | eur niveau.

Il existe de multiples facteurs de risque concernant le suicide. Selon le barometre de Santé Publique
France, les principaux facteurs associés aux comportements auicr e s sont | e fait do
d®pressi f, débavoir eu ~ faire face -~ des situati
ou veuf, l'inactivité professionnelle, I'exposition aux violences ainsi que les évenements tratsnatisan

dans I'enfance. Parmi les facteurs de risque de suicide, certains sont liés a des risques psychosociaux
déorigine directement ou indirectement professio
psychiques reste a précidee.milieuagr c ol e ndest pas exempt de ces f a
agricoles figurent en effet parmi les populations professionnelles les plus a risque de suicide tant en
France qud”™ | 6®tranger

Les travaux de Santé Publique France ont montré, rétrosgmetit (avec plusieurs années de
décalage), que la population agriceléleveurs bovins en particulieavait présenté un suisque de

suicide par rapport ° Il a population g®&n®ral e. L ¢
le meilleur préicteur du risque de suicide. Possédant des données administratives et de remboursement
de soins sur | 6int®gralit® de | a population agri

déanalyser en temps r ®el k fckeprs aboees chezesesicatisamseet | a ¢
de prioriser ainsi, au niveau collectif, des actions de prévention du suicide et de promotion de la santé
mentale.

Objectif
Léobjectif de Slicii&tchedles TravaiBelrOdgricales ( Observeomipeendre les
facteurs de risques pour agiren Prévent®n ai t de croi ser | 6ensembl e de

MSA avec les bases de données méduaministratives des affections longues durées, maladies
professionnelles et dépenses de soins d& sdim de mettre en évidence des potentielles associations
statistiqgues d®not ant (tchitéepharmadogiqueneentatwuvrantddoie d ®pr €
a une prise en charge a 1008é)a certaines activités agricoles, chez les-salariés agdoles (NSA)

déune part et chez | es sCeglprajet vigh précaénent & cortribuer a( S A)
identifier des facteurs déterminants professionnels de troubles dépressifs, qui représentent un facteur
maj eur du passkage pet hactensuddagiai en amont, au

Matériels et méthodes

Cette étudeSTOPs 6 i nasl seinidtprojet TRACTOR (TRACking and moniToring Occupational
Risks in agriculture). Dans ce ¢ ad machinetearng,t ec hni
analyses spatialés) sont développées et utiliséssu r |l es donn®es de | a MSA
associations statistigues entre pratiques professionnelles agricoles et apparition de maladies. Les
données non seulemedés NSA, mais aussdes SA, des affections longues duréesLD) et de
consommations/dépenses de sa@ostutilisées, et umccord CNIL couvre le croisement de ces bases

a des fins de vigilance sanitaire. Ce croisement est possible grace a un identifiant unique de chaque
individu (cryptage du NIR : données pseudonymisées). Un certain nombre de précautions ont été prises
pour éviter la réidentification (échelle géographique disponible au niveau départemental, concernant la
date de nai ssance, seul e | 6ann®e est di sponi bl e,
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Pour mener a biem IprojetSTOR nousavonsprocéd entrois étapes i) le nettoyage da préparation

des donn®es pour | 6aidlayge®a( dataai oman aapi@dmeamh tys e s
modélisation statistique.

L étape de data manageent a notammentconsisé a repérer et gérer les potentielles
erreurs/incohérences, a calculer/créer de nouvelles variables (exd ur ® e dribmbtepdes i t i on
comorbidités) et a mettre en forme certaines variables pour pouvoir étre grisempte danses
analyses et mod | es. Par exemple, en ce qui con:
pour les NSA contr@2 chez les SACetravail fastidieux de data management a été autonatisée

pouvoir étree f f ect uU® r api d eisadon des données,ascus rdsdraes fue del format,

| 6architecture et | e codage des donn®es actuali s
Les individus potentiellement ~° risque deetd®pres
maladies professionnellamaisaussi des consommations de médicaments antidépresseurs, information
utilisée comme traceur de la maladie. En effeule une minorité de cas dpressios sont
habituellemenp r i s e n ¢ h a AlgDeou @edamaladie prefessibenell®P). La prie en

compte des dispensatiodsd a nt i d ®ermeensdahugmenter la sensibilité du signal, ainsi que

sa réactivité temporelle puisque la déclaration administrgdili®) est plus tardive et est réservée a

certains cas seulemer@ependant, en pratige |, l e nombre de dispensatio
dispensation couvrant habituellement un mois de traitement) est excessivement variable, et relativement
éloigné des recommandations de prescriptions de cette classe médicamentdusenCd, & X hadréd € p a s
connai ssancki xédat goni $s&dmel en termes de nombre d
classer les individus en malades ou non maladess avons ainsi considéré 13 algorithmes différents

fonction des durées de dispensatipaur idantifier les individus en état de dépression. Afin de ne

consi d®rer que | es d®pressions directement | i ®es
premi re d®cl aration en ALD/ MP ou une poréelemi re d
d®but de r®alisation de | eur activit® et tout al

considéré comme en état de dépression.

Des analyses descriptives (taux de pr ®v)ztdence, t
modélisation statistique (analyse de suivirodéle de Cox) ont été réalisé€schniqguement, |[ENSA

etSAn e p o uv aiéwdés degnardetetséparée car le codage des activités était difteara

également davantage de sdass la msure otces deux populations de par | eur mode d
nature des taches effectuées, sont exposés a des risques psychosociaux différents pour un méme type de
secteur. dbastdonn®es de | a popul at icadredgc®prdjet,al e n

il a été décidé de choisircompeo pul ati on de r ®f ®rence | 6int®grali
droit du statut étudié (NSA ou S4)u i nba pas @fdedicPa® PdHrace X &inp I®e ,
porcin est étudié chdze s NSA, |l a popul ation de r ®f ®rence cot
pas fait do®l evage porcin sur |l a p®riode do®tude
Loutilisation dei medeheider €opoar ®g®n®r er et i d:¢
d®not ant didounn ee natsrseo cpiraatt i gques agricoles et d®pr e
déaut Cespamwtd. | es viennent en compl ®ment des anal
l oin dans | 6analyse par | 6i de nprofessioonald participandae p ot e

la survenue de la dépression dans la population agricole. Pour ce type de le®d8lajgorithmes ont
été considérés. d date de premiére déclaration en AMP ou de premiére dispensation
dbéant i d&®dgécheisiescenua échelle de tempéln ratio de danger (HR) qui fait le consensus
des 13 modéles et a ensuite été calculé et utilisé pour rendre et interpréter les résutegsces

analyseontétéaj ust ®es boOomrnh®®gdoi nst al | at atstratifiecesspar no mb r
sexel | a ®t ® choi si de ne pas ajuster sur dobéautr e
déexploitation, l e nombre et | e type dbéexploita

concerne les SA, lesaisonniers ont été exclus des analyaess la mesure ou il est beaucoup plus
difficile de Il es rattacher .dDes ahalyses de sen&hilite ont e
également été réalisées pour tester la robustesse des résultats. Téusloppementent étéréalisés
avec le logiciel R esonttotalement automatisés.
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Résultats

Les résultats des analyses et modélisations sont disponibles pour 26 activités professionnelles chez les
NSA et 22 chez les SA. Des disparités en fonction de seges activités ont été observées concernant

les risques de dépressiorais également au niveau géographique

Un total de 1088561 NSA sur la période 2002016 ont été inclus dans les analyses, parmi lesquels il

y avait 31% de f e nvd%ses NSA(nE395%7)aldiemtaumerAEDsdépression

ou un traitement antidépresseur, avec un pourcentage de malades plus élevé chez les femmes
(11,1%) que chez les hommes (6,4% soit des effectifs respectifs de 37 041847 489 individus
concernésPour méno i r e, |l a seule prise en compte des do
déindividus concer n®s.

Des risques accrugle 20 a 30%de dépression ont été observés dans les élevages beviasde
(HR=1,31[1,261,36]), bovinslait (HR=1,20 [1,161,24]),et volailles, lapins (HR=1,21 [1,111,31])

chez les femmes et chez les hommes

Chez les hommes (NSA) spécifiqguemergs disques accrusnt égalementété identifiésdans les

cultures céréaliéres et industrielles, grandes cultii&s=1,12 [1,081,17]), la viticulture (HR=1,09
[1,03-1,15]), les cultures et élevages non spécialisés, polyculturesglpobges (HR=1,09 [1,03

1,15]), les autres élevages de gros animaux (HR=1,60 {,4H), les entreprises de jardins,
paysagistes, de reboisem@dR=1,22 [1,111,35])

Chez les femmes (NSA), des risques accrus de dépression ont été iddamifiéss autres élevages de

petits animauXHR=2,10 [1,263,72]).

Un total de 3128120 SA (saisonniers exclus) ont été étudiés sur la période 2002 & 2016. Parmi eux,
4,1% (sdt 129507 individus) avaient une ALD dépression ou un traitement antidépresseur, avec

un pourcentage de malades plus élevé chez les femr29%) que chez les hommes (3/&), soit

des effectifs respectifs relativement semblable6t873et 61634 casPaur mémoire, la seule prise

en compte des donn®es ALD/ MP néi dDegrisques acariistde qu e C
dépressiome 30% a 60%nt été observés dans les cultures et élevage non spécialisés (HR=1;61 [1,57
1,65] ), | 6®legrossagimauws(HRaL,58 i J4967)®de petits animaux (HR=1,35 [1;29

1,41)), les cultures spécialisées (HR=1,48 [1142]), les entreprises de travaux agricoles (HR=1,46
[1,40-1,53]), de jardins, paysagistes (HR=1,29 [11254]). Des exces de risquapiantitativement
moindres ont été identifiés au seinldeviticulture (HR=1,14 [1,141,18]), la sylviculture (HR=1,20
[1,08-1,33]) ainsi que les activités administratives (HR=1,16 FI1,18]) et les coopératives (HR=1,03
[1,01-1,06]). Des sousisques dalépression ont quant a eux été observés chezagsans ruraux du
batiment> (HR=0,78 [0,640,95]), chez les jardiniers, gardes forestiers (HR=0,88 {0,82]), dans

| 6entra nement, dr e s-5]y enais absairdans la ¢ohtRyobe,cBed lef 0, 8 7
femmes (HR=0,49 [0,20,93]).

Conclusion
Les résultatsle ce projepourront étre directement utilisables par la MSA (CCMSA et professionnels
de terrain), afin de contribuer ° d®fiprisavecl es poc

une precision territorialcaisse locale)pour cibler les mesures et actions de préventies situations

mises en évidence ont vocation a étre interprétées collectivement, et peuvent appeler a la mise en place
d6®t udes ci bl @petsiserpiou instammér elas xneslires de préventiorsupport de
communication @estination dehacune des 35 caisses locaasté réalisé. Ces fiches renseigresit

éléments issus des données nationales, maidesiskinnées proprashaque caissecale concernant

les risques de dépression pour chacune des activités chez les NSA et SA, et, gdinsgxe chaque

cai sse pui ss e .lsedpmagrasnes developpés dansa cadvexde ce projet (analyse de la
donnée consommation médicamestes en particulier) peuvent °tre
d 6 i n Ur@ ractualisation des résultats sur données-2022 est envisageable si le partenariat se

poursuit.
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Liste des sigles et abréviations
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=4 =4 =8 -8 -8 -89

AGEIS : Autonomie, Gérontologie,-Banté, Imagerie et Société

ALD : Affections de longues durées

AT : Accident du travail

ATC : Systeme de classification anatomique, thérapeutique et chimique

ATD : Antidépresseur

CCAM : Classification commune des actes médicaux

CCMSA : Caisse centrale de la Mutualité sociale adgico

Cépi-DC : Basede données des causes de mortalité

CHU : Centre HospitakdJniversitaire

CHUGA : Centre HospitalkdJniversitaireGrenobleAlpes

CIECST : Chaire internationale d'études comparées de la santé au travalil
CIM -10: 10™eversion de la classification internationale des maladies

CIP : Code Identifiant de Présentation

COSET : Cohortes pour la surveillance épidémiologiqgndien avec le travalil
COSMAP : Commission supérieure des maladies professionnelles en agriculture
COTECH : Comité technique

CNHIM : Centre National Hospitalier d'Information sur le Médicament

CNIL : Commission nationale de l'informatique et des libertés

CNRS: Centre national de la recherche scientifiqgue

DARES : Direction de I'animation de la recherche, des études et des statistiques
dénb.: Dénombrement

EPSP: Equipe Environnement et Prévention de la Santé des Populations du laboratoire TIMC
établ. : Etallissement

exé: Exécutant

GT : Groupe de travall

HR : Hazard ratio (ratio de danger)

IC95 : Intervalles de confiance a 95%

info. : Information

LTI : affection de longue durée (acronyme anglais)

méd. : Médical

MP : Maladie professionnelle

MSA : Mutualité sociale agricole

NAF : Nomenclature d'activités fraaise

NIR : Numéro d'inscription au répertoide I'INSEE (numéro de sécurité sociale)
NSA : Exploitants / Norsalariés agricoles

OMS : Organisation mondiale de la santé

ONS: Observatoire national du suicide

OR : Odds ratio

presta.: Prestation

prof. : Prdessionnel,

RAAMSES : Base de données médiadministratives des dépenses de soins de santé (hors
hospitalisation)

RM : Magnitudedu risque

RPS: Risques psychosociaux

SA: Salariés agricoles

SIR: Ratios standardi s®s déincidence
SMR : Ratios standardisé® mortalité

spé: Spécialité

SPF: Santé Publique France
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STOP : Suicides chez les Travailleurs agricoles : Observer et comprendre les facteurs de risques
pour agir en Prévention

TI: Taux doincidence

TIMC : Laboratoire Recherche Translationnelle et Intiomeen Médecine et Complexité
TP : Taux de prévalence

TPS: Troubles psychosociaux

TRACTOR : TRACking and moniToring Occupational Risks in agriculture

UCD : unité commune de dispensation

UGA : Université Grenoble Alpes

UMR : Unité Mixte de Recherche

US: EtatsUnis

VIF: Facteur doéinflation de variance
WHO : Organisation mondiale de la santé
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Avec environ 9 000 déceés par suicide par an, la France présente un des taux de suicide les plus élevés
d'Europe (SPF, 2019). Notre pays conggtilement 200 000 tentatives de suicide par an, dont un tiers
sont associées a des réitérations.

1. Introduction /Contexte

LoO®ti ologie du suicide est c o mp | d@imensionnaligé Wesr der

facteurs de risque possibles et de leur interaction. Chaques s age ° | 6acte suicid
hi stoire wunique, au ciur de | 6inti me. Pour aut a
demeure un axe majeur de sant® publique. Pour g
nécessitel °t re orient ®e au mi eux, non seul ement ver
ri sque de passage ° |l 6acte (notamment via des r

dénommeées « sentinelles ») (Saillant et al. 2020), mais aussni&aau collectif et en travaillant sur
une temporalité de plus long terme, en identifiant les populations spécifiques présentant des facteurs de
ri sque afin déintervenir ~° | eur niveau.

Il existe de multiples facteurs de risque concernant le suiciden 8barometre de Santé Publique
France (SPF, 2019), |l es principaux facteurs asso
eu un ®pisode d®pressi f, déavoir eu ° faire f ac
célibataire, divorcé ou veuf, linactivité professionnelle, I'exposition aux violences ainsi que les
événements traumatisants dans l'enfance. Parmi les facteurs de risque de suicide, certains sont liés a des
ri sques psychosoci aux doé or prafessioenelle etrleemature deelaut ou
interaction avec |l es troubles psychiques reste
des risques psychosociaux au travail, définit les risques psychosociaux (RPS) comme « les risques pour
la santément al e, physi que et soci al e, engendr ®s p a
organi sationnels et relationnels susceptibles db
En ce qui concerne les facteurs de risques professionnels, chez les &¢tifled femmes et 3.1% des

hommes ont eu des pensées suicidaires et un tiers les attribuait a des raisons professionnelles (SPF,
2019). Le &™r apport de | dobservatoire national du sui
professionnelle, monteu e | a pr ®val ence des pens®es suicidai.
au fait dbéavoir eu peur de .89 dezteshoromes, 8.18p2A42 i ( OR
4. 09] chez l es femmes), doavoi rde @én&es werlmles, me  d «
déohumiliations ou doéi nt -3.92]ctex les hormees, 3.12 R-845jchezt ® : 2
l es femmes), ou dbéavoir travers® une p®riode de
mois (OR ajusté : 1.87 [1.68.30] chez les hommes, 1.56 [1-2016] chez les femmes) (ONS, 2020).

Le milieu agricole nbest pas exempt de ces facte
parmi les populations professionnelles les plus a risque de suicide tanhea bngelschmidt et al.

2020) quo6” |1 6®tranger (Kl icongmelersSuibsm({Gdseva €dnu e &l.. 20
2019), au Japon (Kanamori and Kondo, 2019) ou encore aux US (Ringgenberg et al. 2018).

En France, ce S U eitns pdaremdntairés dqodstjornant sdrela pe@rfence
déinterventions au niveau | ®gi sl atif, et dont | e
a décembre 2019Le rapport de la sénatrice F. Férat sur gatb@osition de loi visant a prénie le

suicide des agriculteurs permet de faire un point éclairant sur la situation et propose un temps de
réflexion avec « trois impératifs pour que le dispositif de prévention fonctionne davantage » avec
notamment une « meilleure connaissance de la&gahie amélioration des dispositifs existant et une
humanisation des procédures ».

Une analyse propre au milieu agricole est nécessaire, non seulement du fait de ses spécificités, mais

aussi car les indicateurs a ce jour disponibles montrent une situatidout a fait singuliére.

A titre doexempl e, l es taux de pr®valence de pe
chez les femmes et 3.1% chez les hommes tous actifs confondus alors que chez les exploitants agricoles

1 http://www.senat.fr/dossideqislatif/ppl18746.html
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ils sont de 1.7% chezddemmes et 3.% chez les homme©ONS, 2020 . 1 sbagit du seu
celui de la construction a présenter un taux plus élevé chez les hommes.

Toutefois méme ces indicateurs ont leur limiteest important que la population agricole soit

envisagte dans toute la variété de situations quilacompos®i nsi bien qudéil exi st
par suicide chez les exploitants/readariés agricoles (NSA) comparés a la population générale, il existe

en revanche une souwrtalité par suicide chez leslariés agricoles (SAJANS, 202(. Santé Publique

France a ainsi montré, en croisant des données de cotisants MSA et de la base de données des causes de
mortalité (CépiDC) que sur la période 202809, les éleveurs bovins lait et viande présentaient une
proportion de suicides plus importante que dans
pourrait étre la crise économique a laquelle ces travailleurs ont faitOi®, 2013. L 6 ®t ude sur |
SA a quant a elle porté sur la période 28013,avec un nombre de 692 suicides (613 chez des hommes

et 79 chez des femmes). Les ratios standardisés de mortalité (SMR) étaient calculés a 80838]0.75
chezleshommes et SMR=0.46[06B7 58] chez | es f e mmmostalité le®¥®© i gnan
chez les hommes et 54% chez les femmes, par rapport a la population générale dans son entiéreté (pas
uni quement l es actifs occup®s, donc avec un po
professionnelle ont été regroupés en de grandes familleopblent peu pertinentes (ex : cultures et
élevages rassemblées) au regard de la diversité des activités pratiquées au sein de la population agricole.

Parmi les facteurs majeurs de risque spécifiques aux populations agricoles, il est possible de citer
pl usieurs probl ®mati ques. Concernant |l e passage
moyens a fort risque de létalité, comme par exemple des armes a feu chez des agriculteurs parfois
également chasseurs, des cordes, ou encore des ptoxiges. Certains agriculteurs ont des facteurs

de risques | i®s ° |l eur milieu de vie, dont | a r.
di mi nuer | d6offre de soins notamment poumoinsa sant
bonne prise en charg€oncernant les facteurs de risque de-éted, bs agriculteurs sont assujettis a

des facteurs de risque |i®s " | 6environnement ®c
aux crises économiques et au cours dedyits alimentaires mais également a une vulnérabilité liée a

|l denvironnement natur el comme | e s lLa®uwestionedmdant s c |
transmission de leur activité aux générations suivantes a également été identifiée comme un sujet
important de pr®occupation, pour | es exphlkoitant

générationnel, avec une crainte de mettre fin a passage de relais Enfin, les agriculteurs sont
exposés a un certain nombre de RPS plus directement exuliaronditions déravail, etparfoisaun

senti ment de d®ficit doéi mage en | inasancesa remoéesd e s S |
par des riverains en lien avec leur activiitt) et pour | e &agebashihge a paréois ééee d 6
utilisé

Pl usieurs sources doéinformations permettent de
milieu agricole frangais aux RPSletrr lien avec la santé mentaleo u t  d Iée@aghébercahditions

de travail de la DARES permet de comparerrflagpp or t i on dbéacti fs, stratifi
aux diff®rents types de DRRES,2Gl¢ |l ohl | esessectegues
travail et |l a pression temporelle, l e manque dboé

coopération et de soutien sont des RPS plus présents dans la population agricole. Cette enquéte montre
également que le cumul psychologique de ces expositions est associé a un faible niveaétde bien
psychologique (selon le questionnaire de Hite WHO-5 de | 6 OMS) ;° tete guwrd |de alu
plus bas quand | 6exposition aux facteurs pr®c®
transversalement a des limitations fonctionnelles traduisant une santé physique dégradée.

Le pilote de la cohnee COSETMS A, fr ui t d 6 un-SPFaa pow obgectii da tdécri@CMS A

| 6®t at de sant ® des actKhireddind\edoure et al. 2049 Un tirageau a v e ¢
sort de 10 000 actifsSA ou NSAissus de 5 départements. Avec un tauxég@nsede 24% (un peu

plus de 2300 individus), il ressortait une prévalence de la symptomatologie dépressive, chez les salariés,

de 14.7% (IC95%: [11-87.6]) chez les hommes et de 21.2% [12514] chez les femmes. Chez les
nonsalariés, elle était de 136 [10.516.8] chez les hommes et de 19.1% [13®] chez les femmes.

Sur cet échantillon de petite taille, il ne semblait pas exister de différence de prévalence de la
«dépressivité> chez les éleveusrs.les autres exploitants agricoles (mais indédies de confiance trés

larges).
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Enfin, une ®qui pe -Canté| séutenue paela cisse MMSAdoeale B déaetogph @n
inventaire des facteurs de stress chez les exploagnitsoles Truchot and Andela, 20)8issus non

seul emenvtuedoduenel ar el i tt ®r ature mais aussi dointer\
factorielle de cet outil identifie les facteurs suivants : 1) charge de travail et manque de temps, 2)
incertitude visa-vis du futur et des risques financiers, 3)gsien liée a la réglementation, 4) isolement
(manque dbdacc s aux services, ), 5) difficul
| 6exploitation avec | es associ ®s ou aidants fam
enfants, 8) aléas météorologiques, techniques (panne, casse) et difficultés a utiliser des technologies de
plus en plus sophistiquées.

Ces dimensions ont toutes été corréldea i s pour | 6i nstant de fa-on tr.
différentesdimerisons de | 6 ®pui sement professionnel (sour c
de « hopelessness » (schéma cognitif négatif envensé&uk et son futur) considérée comme un facteur

cl ® du passage ~ | b6acte.

Pour répondre a cette problématiqueMBA méne depuis plusieurs années une politique volontariste

de pr®&vention du suicide, tout dbéabord au nivea
écoutedepuis 2014our les situations de détresgalus de 2600 appels en 2616t plus de B0O appels

en 2018 doéapr s |l e rappacrotmpd ®t ®a d$ @ maEnfinilkae e F or M
initiatives des caisses localémme « oser les maux » pour la caisse des Alpes du Nersont

g®n®r al i s®es ~ | 6 e anslecatiré de plahéenermmistérial degreveril@ Alu noal
°tre et | accompagnement d e ®s (callglesiploridisciplmairessde e n s i
prévention MSA our une action a 36@ ) . Ces cellules sboappei ent S

détection de situation de ra@lre (signalements issus de personnels/ élus MSA, de travailleurs sociaux,
et de tout intervenant de terrain auprés des adhérents MSA, parfois constitués en réseaux sentinelles
formés pour se faire).

La MSA intervient ausncore plus en amont (prévention primaire) pour accompagner les travailleurs
rencontrant di f f®rent s types de di fficult®s (
professionnel, isolement, accompagnement au changemmssgmblés dans leka s gi®)2.¢enfin,

la MSA a formalisé une démarche de prévention des risques psychosociaux des NSA dénommée ESOPT

(« Et Si On Parlait du Travai »).

La prévention du suicide en milieu agricole et le plan national de prévention du suicide par la MSA sont
dé&aillés plus avant au sein de deux fiches dédiées du rapport ONS 2020 (fiches 1Brdirl, 13. MSA

a également permis a Santé Publique France de croiser ses données de cotisants avec les données du
CépiDC afin de calculer des risques de suicides pafepsion. Toutefois cette information arrive
tardivement car les données les plus récentes dubBEggiont toujours décalées de plusieurs années,

mai s surtout | e fait que |l es individus sont d®c®
Le rapport de | 8ONS pr®cit® souligne dbéaill eurs
et recommande notamment | dappariement de source:¢

et des données sociodémographiques.

Comme annoncéitlessus] e passage brut al "’ | 6acte suicidai
trouble de | 6humeur de n aPlusipréeiséaedtpdares plssiewsetudes st p |
lad®pression sb6av re °tre | e mgHatdletalu2013pAmsBtes ct eur
suicides surviendraient dans 60 & 90% des cas chez des déprapg8igault et al. 2019Fédération

francaise de psychiatrie, 200@e fagcon complémentaire, on retrouve le fait que le risque de suicide

est multipli¢ par 30 auccur s doéun ®pi sode d®pressif et que 5
maladie meurent par suicidNSERM, 2019.Le #™r apport de | 6 ONS cit® pr ®c
également «les travaux en psychiatrie ont mis en évidence que la majoritéuilgdes surviennent

dans un contexte de troubles psychiatriques, en particulier de dépression ou de troublessaieux

2 https://www. msa.fr/lfy/solidarite/preventiesuicide

3 http://www.senat.fr/leg/exposatesmotifs/ppl18746-expose.html
4 https://agriecoute.fr/

5 https://vww.msa. fr/Ify/solidarite/accompagneersonneslifficulte
8 https://www.msa.fr/lfp/pasagri
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la MSA dispose, via ses bases de données médidministratives, de données brutes qui une fois

traitées peuvent renseigner surles aux de pr ®val ence et déi ncidenc
trait®s, et °tre croi s®es avec des donn®es rel e
cotisants. Ceci peut aider a générer des informations précieuses sur des sguBipes
professionrels présentant un risque potentiellement accru de syndrome dépressif, et a analyser les
tendances temporelles et spatiales de ces risqgu
population active agricole frangaise seraient de nature a renforcergdeconnaissances aux bénéfices

de la mise en place de démarches de prévention et de promotion de la santé mentale.
2. Objectif

Léobjecti fST@Pe étditd ®t ctdei ser | 6ensemble des donn®es
les bases de données méeciministrativesdes affections longues durées, maladies professionnelles

et dépensegle soins de santé afin de mettre en évidence des potentielles associations statistiques
d®not ant déun r i s g di&acertaices activitke agritdeshezelesrrisalariés
agricolesNSA)d bunetparhtez | es sal ari ®s agricoles (SA) o

3. Méthodologie

Cette ®tude sbdéinscrit (®tTRACGTOR (TRACkingand manijloridgans | e
Occupational Risks in agriculturgpPetit et al.2021). Dans ce cadre, notre équipe de recherche
d®vel oppe et utilise depuis 2017 des techniqgues
syst me doéinformation g®ographiqueé) sur l es do
statistigue®ntre pratiques professionnelles agricoles et apparition de maladies {Rigu3.

Ensemble bases cotisants Bases
Médico-administratives

NSA ; AT . ,
Efgf_e_’ﬂfﬂf. MP Cartographies des sur-risques
Actifs et S
retraités ,/ “\ * FEtudier toutes les associations

\ « activité pro x maladie »
. / (dont affections concernant la santé
j ’/" / mentale, cancers, maladies
g >/‘\ neurodégénératives, TMS...)
- \ + sur-risques pathologie par type

L1

. “France

métropolitaine,.
3 "

Salariés (SA)

- Actifs et o / Conso \ activité professionnelle
o= Appariement . }
retraités sur le NIR | médicaments | R . - o
(crypté) \ /ﬂ * ades fins de vigilance sanitaire
-
=1 000 pathologies
(2002-2016) (2012-2016)

NSA : non-salariés agricoles AT : accidents du travail
SA : salariés agricoles MP : maladies professionnelles

ALD : affections longues durées

Figure 1: Objectif du projet STOP
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Projet TRACTOR e
TRACKing & MoniTaoring Occupational Risks in agriculture ‘
——
g ’ l:'“ PHASE 4 PHASE 1
- _“ 1}\/ X Prise de décisions Analyses non supervisées
S/ Etudes ciblées, mesures & génération signaux
‘ (0] V)S Q prévention = bases données médico-
~— administratives MSA
TRACTOR ™ Q
PHASE 2
‘ EPHASE_ 3 lecti Interprétation &
xpertise collective recherche de biais

Impliquant professionnels

MSA et scientifiques Sélection signaux

Déclinaison/focus pathologie spécifique
pertinents

3

Ex.: Projet STOP

Figure 2 : Objectif et articulation du projet TRACTOR

Un accord CNILa é& obtenu pour ce projet.e croisementle ces basesst possible grace a un
identifiant unique de chaque individu (cryptage du NIR : données pseudonymisées). Un certain nombre
de précautions ont été prises pour éviter la réidentification (échelle géagrplisponible au niveau
d®partemental, concernant | a dadicg. de nai ssance,

Pour mener a bien ce projet, n@aw®nsprocéd en quatre étapdfigure3) :

i) Préparatiordes donnéesigta management),

i) Réalisatord 8 anal yses descriptives,
iii) Modélisatiorstatistique,

iv) Valorisationdes résultats

Les étapes 1 a 3 oétéréalisées avec le logiciel R et sont totalement automatisées.

v Gestion et préparation des données : Data management

Analyses descriptives + interprétation des résultats

Modélisation statistique + interprétation des résultats

Valorisations et perspectives

Etape 4

Figure3: Pl a n d déoadutprojet TIRAGTOR
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3.1Data management (nettoyage, gestion et préparation des données)

Cette étape de préparatiamotammentonsisé & repérer et gérer les potentielles erreurs/incohérences,

a calculer/créer de nouvelles variables (ex. d u r ®sitiongndnebre pabomorbidités) et & mettre en

forme certaines variables pour pouvoir étre prise en compte dans les analyses et modedeglaxer

certaines variables par une valeur unique comme la médiane des revenus). Par exemple, en ce qui
concere | 6activit® professionnel | e 22cBe@lend®ddal i t ®s e x

Cetravail fastidieux de data management a été automatisé et peut ainsi étre effectué trés rapidement en

cas doactualisation des dboaf®Pebitsousr e ®ser vesc
actuali s®es nbdaient pas O®vol u®. L6®t ape de dat a
Une publication scientifique pr®sentant et d®cri

a été réemment publiéRetit et al. 20211
3.1.1 Bases cotisants, ALD et ATMP

Les bases cotisants, ALD et ATMP ont été totalement « nettoyées » par notre équipe dans le cadre du
projet TRACTOR(avant le projet STOPR)

3.1.2 Base RAAMSES

Le méme travaile data managemeatétéconduitpour la base RAAMSES. Ce travailconsisé a

nettoyer et fusionner environ 800 Go de données morcelées dans 587 fichiers, puis a sélectionner les
variabl es doéi fuosiomer°céssdoneées aeeca faibase pharmaceutique Thériaque
(Husson, 2008; Sylvestre et al., 20pdur attribuer a chaque médicament son code ATCSystéme

de classification anatomique, thérapeutigtiehimique) et ainsi obtenir de nombreuses informations
comme les indications de traitemeBt effet, au sein de laabe RAAMSES, les médicaments sont
identifiés par leur code CIP (Code Identifiant de Présentatiblg code UCD WYnité commune de
dispensatio)i. Le codeCIP est un identifiant a 13 chiffreandis que le code UCD est un code a 7 ou

13 chiffres. Ces deugodes sonindispensableau r embour sement (renvoi e
médicament), maisontpeu adaptaux analyses. $lnousont servide passerelle pour étre transmosé

en code ATC, via la base Thériague code ATC a lui une logique qui se trduit par une
présentation hiérarchique sougacente (familles, soudamilles, molécules), questtrés utile. Ainsi

les traitements antidépresseurs correspondent a une famili@O6A*) qui peut si besoin étre «
dépliée »en soudamilles La base Thériaqueeétémise a disposition de cette étude dans le cadre d'une
coopération scientifique associant le Centre National Hospitalier d'Information sur le Médicament
(CNHIM), dont P. Bedouch, membre de TIMC et partenaire de ce projet, est-f@ésident rechehe.
Enfin, |l a derni re ®tape consiste 7 extraire |0
bases cotisants, ALD et ATMP.

Lors du nettoyage des données RAAMSE&tains fichiers étaient manquants ou corrompette

complicationsembhitv eni r doéun probl me de cdedopmaetnefieton de ¢
guand nouswvons tenté de dézipmr »/extrare certaines archives, ils aréient que nous rencontrions

un messagkguddpenoesremp®°chant dobéextraire | e fichi
une partie infime (ex. : fichier de quelques ko au lieu de plusieurs Mo ou Gboaleaul synthétise

le nombre de fichiers a « problemear année etparvoléoncer nant | e projet STO
fichiers manquantse fait sentir principalement sur les fichiers E300, E484 et E485 qui permettent
respectivement doéobtenir | e NIR cryprné®Pdeus i ndi \
nomencl atures utilis®es poAfindecauiamer ck probleheak mat i o
CCMSA a été sollicitégpar email en date du 06 octobre 2021, également lors du COTECH du

26/ 11/ 2021 et | 6i nf or mateimédraireCapendant,les eontacts CGMSA n  d u
néont pas r®ussi " identifier |l a nature des prot
ell es n6®t aient plus en | eur possession (conseryv

7 www.codage.ext.cnamts.fr/codif/lbdm_iidiex.php
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Tableau 1 : Nombre de fichiers manquants ou corromgadraction incompléte des données) au sein
des bases RAAMSES

Variable

Bases Nom doint ®r 2012 2013 2014 2015 2016
E300 Entité bénéficiaire NIR crypté 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 2 (50%)
E400 Entité mont. et dénb. presta. Nature presta. 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 2 (50%)
E405 Entité prof. santé exécutant spé. méd. exé. 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 2 (50%) 1 (25%)
0 (0%) 0(0%) 0(0%) 1(25%) 1 (25%)
E407 Entité info. presta. exécution Date début soin 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 1 (25%) 1 (25%)
E410 Entité prof. santé prescripteur spé. méd. exé. 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 1 (25%) 1 (25%)
E412 Entité info. presta. prescription Date prescription 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 1 (25%) 1 (25%)
E484 Entité presta. affinée UCD Code affiné UCD 4 (100%) 4 (100%) 0(0%) 2 (50%) 2 (50%)
E485 Entité presta. affinée pharmacie Code CIP 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 2 (50%) 2 (50%)
Note: AT: accident du travail CCAM: classification commune des actes médicatbR : Code

Identifiant de Présentationdénb.: dénombrementgtabl.: établissementexé: exécutant,info.:
information, néd.: médical, presta.: prestation prof.: professionnelspé: spécialité,UCD : unité

commune de dispensation
La valeur dans chaque case correspond au nhombre de trimestnegiams

E4A2_2016366_20191128164616 1=t

0% Extraction \\lebovici.imag.fr ... 91128164616.txt.gz - O x
Temps écoulé : 00:-00-00 Taille tatale 8997 K
Temps restant : Witesse
Fichiers: 1 Traité : 0
Taux de compression : Compresse: 1]
Erreurs : 2
Extraction

1 “Meboviciimag fr\Projet_MSA_EPSP\Data\Brut\RAAMSES \Ap\E4AZ_2016366_20191128164616 txt gz
2 Emeur de donnée : E4AZ_2016366_201911281646161x

Fermer

Figure 4 : Probléme extraction données RAAMSES
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LeTableas ynt h®t i se | es donn®es disponibles avant et
du projet STORet TRACTOR).
Tableau 2: Donn®es di sposition dans | e cadre du
management
Data Nb Nb .Nb Nb observations Période
Bases Type L - variables ) ) Volume
management individus fichiers (lignes) observation
(colonnes)
Actifs NSA Administrative Avant 1,127,864 1 35 10,195,073 2002-2016 2.86 Go
Apres 1,088,561 1 24 9,173,820 2002-2016 0.90 Go
Actifs SA Administrative Avant 7,214,524 1 33 34,224,982 2002-2016 11.9 Go
Apres 5,831,161 1 13 24,710,803 2002-2016 1.78 Go
Retraités Administrative Avant 5,256,353 2 232 48,024,225 2006-2016 13.8 Go
Aprés 4,542,071 1 11 39,062,777 2006-2016 2.45 Go
ALD Médico-administrative Avant 1,686,192 2 12 42,617,418 2012-2016 4.40 Go
Apres 1,686,142 1 6 2,665,438 2012-2016 0.13 Go
AT Médico-administrative Avant 990,901 2 30 2,672,196 2012-2016 2.09 Go
Apres 911,125 1 6 1,310,777 2012-2016 0.07 Go
MP Médico-administrative Avant 108,390 2 30 337,204 2012-2016 2.09 Go
Aprés 71,704 1 6 89,076 2012-2016 0.005 Go
RAAMSES Médico-administrative Avant 4,148,964 587 81 >10,000,000,000 2012-2016 839 Go
Aprés 3,065,586 1 16 a4 600, 0( 2012-2016 64.6 Go
AT : accident du travail, MPmaladie professionnelle, Nimombre.
3.2ldentificationdespersonnes en état dedépression
Pour accomplir |l es objectifs de | 6®tude, |l es ind
non seul ement etMPl(Tadeaud)emaid aussi ddshaddommations de médicaments
antidépresseusode ATC NO6A) information utilisée comme traceur de la maladie. En effet, pour une
pat hol ogie comme | a d®pressi on, oueoMP. Lhpriseencas s ol
compte des dispensatiodd a nt i d ®peEmetdoncd dugnenter la sensibilité du signal, ainsi que
sa réactivité temporelle puisque la déclaration administréfil®) est plus tardive et est réservée a
certains cas seulement.
Tableau 3: Liste des cdes CIM10 utilisés pour identifier les individus en dépression médicalement
traitée (ALDetMP)
Maladie intérét Code CIM-10 Définition
I I 1 1
Dépression F32 Episodes dépressifs
F33 Trouble dépressif récurrent
CIM-10: 10°™version de la classification inteationale des maladies
En ce qui concerne | a consommaitli ono aXiasnntte dPpse
connai s s an c fixandud aelilgninimal dehnonebre de dispensations pour considérégsque
individussonten état delépressiomodérée a sévére
La question tient du fait 0 une di ff

de bonne pratique de prise en chatgeépisods dépressi

considérable de sujets ayant moins de 6 dispions, dont un grand nomhmed ay an't

rupture)
Prenant | 6exempl e des personnes
théoriquessont les suivantesune seule dispensation réellemgni e | | e

ntens

gubdbon observe
doi

i t & emol doGard®iel t e
avec une durée minimale de traient préconiséele 6 mois & un an, et en pratique un nombre

qgubdune
dispensation (les changements de molécules faisant partie de la méme classe ne générant eux pas de

n @ &y posstbilitée u g u
g u 0 dréévatuationt | a

de la nécessité du traitement, probleméadérancefin de la couverture par la MSA, voire exceptionnels
cas dedécesnotamment par suicidleeffets de bords (derniere dispensation sur le début de la période
d6®t ude, ou premi re dispensation
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Enfin, mus avons ®tudi ® avec un psychiatre | es poss
donn®es de traitements (natur e, dur ®e , switch me
de gravit® de d®pr essi otnencenlamique adelpoinndba pas ®t ® r e

Al total, nous avons ainsi considéré 13 algorithmes différents pour identifier les individus en état
de dépressionfonction de la prise en charge ALD/MP et du nombre de dispensations
1 Algorithme 1: identification a partrd | 6 ALD/: MR 6®ewmli t consi d®r ® co
état de dépression que les personnes ayant eu une ALD/MP pour dépression (F32 ou F33)
91 Identification® partir du nombre de:l1l@algonghenass at i on ddbéan

o0 Algorithme 2: n 6 ®t ai ré canme $ndivid® en état de dépression que les
personnes ayant eu au moins 1 dispensatio
o Algorithme 3: n 0 ®t ai t consi d®& ® comme individu
personnes ayant eu au moins 2 dispensatio
o Algorithme 4: n 6 ®t ai t consi d®r ® comme individu
personnes ayant eu au moins 3 dispensatio
o Algorithme 5: n 6 ®t ai t consi d®& ® comme individu
personnes ayant eu atidépraseeurns 4 di spensatio
0 Algorithme 6: n 0 ®t ai t consi d®& ® comme individu
personnes ayant eu au moins 5 dispensatio
o Algorithme 7: n 6 ®t ai t consi d®r ® comme individu
personnesayanteuauma 6 di spensation dbéanti d®pr es s
o Algorithme 8: n 0 ®t ai t consi d®& ® comme individu
personnes ayant eu au moins 7 dispensatio
o Algorithme 9: n 6 ®t ai t consi d®r ® comme individu
pesonnes ayant eu au moins 8 dispensation
o Algorithme 10: n 0 ®t ai t consi d®&r ® comme individu

personnes ayant eu au moins 9 dispensatio
0 Algorithme 11: n 6 ®t ai t consi d®r ® e dépmssioniquedlésv i d u
personnes ayant eu au moins 10 dispensat:i
o Algorithme 12: n 6 ®t ai t consi d®r ® comme individu
personnes ayant eu au moins 11 dispensat.i
o Algorithme 13: n 6 ®t ai té camma sdivid® en état de dépression que les
personnes ayanteu au moidsdli spensation dbéanti d®pr esseu

Afin de ne considérer que les dépressions directement liéésaaclt i vi t ® pr olesessi onr
individus avec une premiére déclarationen AM®® ou wune premi re dispensa
ayant eu lieu aprés le début de réalisation de leur activité et tout au plus 2 ans aprés la fin de réalisation

de I 6activit® ont ®t® consi d®r ®e comme en ®tat d
Pour plus de détails, mercidews r ®f ®r ez ~ Idi§panibleen Annexe 1sde ¢amportt i f i qu e

3.3 Population de référence

Dans le cadre des projets STOP et TRACTOR, les données de la populationegéméant pas

disponibles. Ainsi, il a été décidé de choisirconpopuld i on de r ®f ®r ence | 6i nt ®g
agricole ouvrantslroit du statut étudié (NSAouS4)ui nbda pas d@udifecRatexe®pld, 6 act i
| orsque | 6® evage porcin est ®tudi ® chezittl es NS/

des NSA nbdayant palssNSA ettSA ahbée® létediéa de ananiere séparée car le
codage des activités est différent et car les facteurs déterminants la dépression sont probablement
différents chez les NSA et SA.

3.4 Analyses descriptes

Trois types dbébanalyses descriptives sont entrep
standardi s®s doéincidence (SI'R). Pour chacune de
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sont également calculés. Toutes ces anab@atsautomatiséeBour ces analyses, seules les données

ALD (période 20122016) ont été considéréet.es indicateurs descriptitat étéstratifiés par sexe et

calcul ®s par activit®, par ann®e, par c@3 ®gori e

régions administratives, 35 caisses CCMSA et 96 départements métropolitains).

3.4.1 Taux de prévalence

Le calcul du taux de prévalence (TP) et de son intervalle de confiance est détaillé dans les éuations 1

et 2.

342 Taux doéincidence

Le c al c ulinciddnge (Tl)atde somidtervalle de confiance est détaillé dans les équétiemns 3

41,

343 Ratios standardi s®s doéincidence (SIR)

Le calcul des SIR est une méthode de standardisation indirecte qui consiste a comparer le nombre de
malades attendus dansgdao pul at i on ®t udi ®e ( si | 6i ncidence ®t
référence a laquelle on la compare) au nombre de malades qui ont été réellement observés dans la

population étudiéeHquation5d) . 15 &lu SIR9% également été calculg(ations™).

8 Equation 1: Taux de prévalence |
40AZDOEIN @O nEAOOI 1T Ii—ll\énnrrn
Oui correspond ~ | 6effeelti fefdecmdlfades al tdéei dsat pmotpul ati on
9 Equation 2 : IC95 taux de prévalence
1 400 40
T

400 40

) #@® 40 Up |

40 poo

Oua p - correspond au percentife —, fixé dans ce travail a 1.96 (seuil de risque de 5%)et | 6 ef fecti f total
Il dinstant t.

0 Equation 3 : Taux d'incidence i
4YAZDOEI @anakooil TATAIG /3‘74 PTUTMMT

Oul correspond " lo6effectif OU &Oetdacveaespoas dppdeds egendante
produire des nouveaux cas pend&®® YO.

1 Equation 4 : IC95 taux d'inciénce

#@y 4) Up 2 A
)#@y 4) Op = o
OuU p - correspond au percentite -, fixé dans ce travail a 1.96 (seuil de risque de 5%).

2 Equation 5 : Ratio d'incidence standardisé (SIR)

| i
3) AgpOkIPPAOOT TATAIG A~ prim——
% B 4
Oul correspond au nombre de malades/cas observés dans la population %aiéembre de cas attendus dans la population étudiée,

pTT

| 6i nst a

personn

| 6effect-ahn®a ¢er kElaneale oputation ahde®@épdetu tauxspcf i que doi nci denklams dans | a

la population de référence.

13 Equation 6: IC95 du SIR

. g 1
T PR p Up ¢
I OF 1A i OEB%O@Aﬁ 4—0 o pTT
. g 1
Up =
AR oA ko p
"7 0O0BDi OEA—@@A - - T
%P w T p oW p P
OuU p - correspond au percentite -, fixé dans ce travail a 1.96 (seuil de risque de 5%).
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Léinterpr®tation du -8inéde)séfaixcpmmesa® en % per sjonnes

-s i l a borne sup®rieure de |61 C95 denceR$tR est
plus faible dans la population étudiée que dans la population de référence

-s i 100 est compris dans 1061 C95 du SI R |alors
ne peut étre considérée comme différente de celle de la population de géférenc

-S i |l a borne inf®rieure de |61 C95 du SI/IR est

plus élevée dans la population étudiée que dans la population de référence.

A titre doéillustrat i o-année sst obtenu, alSréyil undrisquell@% Bls p e r s o
élevé dans la population étudiée que dans la population de référence.

3.4 Modélisation statistique

Loutilisation de mod | e de Cox, avec |l e cal cul d
m®t hode shdaémil yseen Tuvre pour g®n®rer et ident.i
ddbune association entre pratigues agricoles et d

Ces modeles viennent en complément des analyses descriptives (S¢R) ehpt t ent dobéal |l er
dans | 6analyse par | 6identification de potentie
survenue de la dépression dans la population agricole.

Pour ce type de modeles 13 algorithmes détaillés dans la pa8tide ce document ont été considérés.

La date de premiére déclarationen AMPou de premi re di s météckosiei on do
comme échelle de temps.

Un HR qui fait le consensus des 13 modéles et ensuite calculé et utilisé pour rendre &trjpréter

les résultats

Les modéles ne sont générés que pour les activités ou il y a au moins 3 cas de personnes en état de
dépression

Toutes ces analyses sont ajust®es sur | 60ge, | 6
stratifiées par exe.

1 a ®t ® choi si de ne pas ajuster sur déautres
doéexploitation, l e nombre et | e type,edfdisaienpl oi t al
courir un risque de stajustementavec une pertedesigralt | 6i ntr odwucti on déun b

En ce qui concerne les SA, les saisonmedst pasétéinclus dansds analysed u f ait doéune va
de leurs emplois, les conserver risqadtitsid 6 augment er | e r a poteotiellbrmenti t [/ s
de diminuer la sensibilité des analyses

Pour plus de d®tail s, mer c idispgrgblean Annexe rd®deppore z =~ | 0
3.5 Analyses de sensibilité
Deux analyses de sensibilité ont été réalisées. Lapremjera st ai t sur | es m° mes Vv a

principale,” | 6excepti on du .Gezipdrmeeen dutre de consaérdy ded situatoas
ou les comorbidités en ALD seraient trés liees a la profession (avec |la emosgrie théorique de sur
ajustement)

La deuxieme analyse de sensibilité@ant a elle consisté a ne pas appliquer de restriction dans la
temporalité de survenue de la premiére déclaration en ALD/MP ou premiére déclaration
déanti d®pr esseur . le&individis avecpumepremigreedéctamtioraem ALUDAMP eu,
une premi re dispensation dbéanti d®presseur ayant
ont été considérée comme en état de dépressaome si la premiére déclaration/dispensation a eu lieu
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pusde deux ans apr s | a fin dCetteanalgsé dorsidereileparcortse | 6 a
professionnel comme un contributeur potenti el d
interrompue.

Pour plus de détails, merci de vous référez | 6 ar t i c¢ Higponibleen Anneixd 1fdé cappat

4. Lots/taches réalisés

Tous les lots annoncés ont été réalisés, a savoir

1 Data management nettoyage des données RAAMSEHSéparation et mise en forme des
données pour les analyses desrgs et modélisations statistiques

1 Méthode: d®vel oppement ddédun algorithme pour ide
consommati ons m®di camenteuses dobéanti d®pressel

I Analysesdedonnées r ®al i sationidé&asndltywsixs dete pam®@iv@l enc
et rati o standardi s®s dobéi nci dencei)modéldde mod ®|I
Cox) et analyses de sensibilités

1 Rendu/valorisation des résultats pr ®s ent ati on de | 6 alusiaunsc e men't
COTECH, ®criture doéun article scientifique,
colloques/séminaires/journées et devant la COSMAP, création de fiche individuelle avec les
résultatandividualisés” | 6i ntention de c¢hd&etdealaCaM&As etc ai s s e
écriture des rapports intermédiaires et finaux

5. Résultats et discussion
5.1 Population étudiée
5.1.1 Nonrsalariés agricoles

Un total de 1088561 NSA sur la période 20016 ont été inclus dans les analyses, parmi lesquels il

yavait 31% dd e mme s et 6 Pémieux BEAN TOW).avaient une ALD dépression ou

un traitement antidépresseurs, avec un pourcentage de malades plus élevé chez les femmes (37 018 cas,
11,1%) que chez les hommes (47 489, 6,4%aymi les NSA0,5%d 6 e n t avaentaunexALD/MP
pourdépressionet , 8% avai ent au moi ns uBRarnd lessnpieidusea étaton d 6
de d®pression, il y avait 44% de femmes et 56% d

La répartition des individus déprimés étaient globalement homogenes alesehctivités, avec un
pourcentage moyen de 7% d biguref).iCe padiraesitagd &ait teiplos®s p a
faible chez les artisans ruraux (0.36%) t r s pr obabl e mediscussipyetle plist doéun
®l ev® pour | es acdtaiivti,t RIsd Rl Ge@laayvea goa tvhi andi®l 2 vages o
(> 9%).
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92% [ T—I7.66% Population entiére| | ":{11:»?;::1
93% [ [ 17.12%) Cultures céréaliéres et industrielles, grandes cultures| [ | n=320456 (29 4%)
1% [ I 19.13% Elevage bovins-lait| [  n=164318(15.1%)
92% [ [ 17.86%| Cultures et élevages non isés, poly , poly ge| []  n=130026 (11.9%)
92% [ I 18.47% Viticulture| [ n=123882 (11.4%)
91% [ 19.04% Elevage bovins-viande| [|  n=114250 {10.5%)
93% [ [ 17.18% Elevage ovins, caprins| []  n=49391 (4.54%)
94% [ [ 16.15% Entreprises de jardins, paysagistes, de reboisement| [] n=49327 (4 53%)
92% [ [ 1756% Maraichage, floriculture| [ n=43996 (4.04%)
9% [ 16.97% Elevage bovins mixte| [] n=31633 (2 91%)
1% [ I 19 2% Elevage de volailles, lapins| [] n=25987 (2.39%)
93% [ [ I6.89% Arboriculture fruitiére| [] n=25291 (2.32%)
96% [ I J4.48% Autres élevages de petits animaux| [ n=20038 (1.84%)
E E:m':;me 95% [ [ 15.31% Elevage de chevaux| [| n=17322 (1.59%)
93% [ [1689% Entreprises de travaux agricoles|  [| n=15695 (1 44%)
94% [ [ 1646% Entrainement, dressage, haras, clubs hippiques| || n=15009 (1.38%)
91% [ [ I8o3% Elevage porcin| | n=13871 (127%)
4% [ [ 16.28% Exploitation de bois| [ n=11486 (1.06%)
100%L 10 36% Artisans ruraux| | n=7701 (0.707%)
94% [ [ 163% Autres cultures spécialisées| | n=6700 (0.615%)
92% [ [ 18.26% Pépiniére| | n=5451(0.501%)
93% [ 1 16.54% Conchyliculture | | n=3837 (0.352%)
93% [ [ 16:85% Autres élevages de gros animaux| | n=3036 (0.279%)
93% [ T 16.65%) Sylviculture| | n=2182 (0.2%)
v | E=lr o1 localas diaseurances mutuelos ag coles| | 171044 0-176%)
95% [ 1 15.00%| Marais salants| | n=083 (0.0903%)
92% [ [ 17.65%| Scieries fixes| | n=797 (0.0732%)
0% 26% 50% 8% 100% 0 500000 1000000 1500000
Pourcentage
Figure 5: Répartition des individus déprimés (26220 1 6) <chez | es NSA dagériode

20022016

dact i

La Figure 6 présente le nombre de NSA ayant regcu un nombre spécifique de dispensations
déant i d®ylapesosdec202C16 Un quart des NSA ayant éteé traités pour dépression ont recu
une seule dispensation, alors que 49,5% ont recu au moins 6 dispensations et 21,8% au moins 12

dispensations

Health data type
99 9% 100%
100% H i B -
80%
69.2%
66.7% e
641% e
613% __—
60% 584%
2 552% __—%
£ 516% __—
g
g o
g 474%
‘2. 424%
El 35.8%
g
(5]
257
20%
1.0 H
v ,—g \ I IT 1T I I i 1T I =—
1.08% 24 6% 102% 657% 4.99% 4 16% 362% 312% 297% 275% 261% 253% 238% ! 216% 4.93% 173% 0112%
(n=915) (n=20773) (n = 8581) (n = 5551) (n=4221) (n =3514) (n = 3059) (n=2724) (n = 2506) {n =2327) (n = 2209) (n=2138) (n=2014) | (n=18250) (n = 4168) (n = 1462) (n=95)
ATD. 0% 99.4% 98.3% 97.5% 96.8% 96.3% 95.3% 95.2% 95.3% O4.4% 94.5% 90.6% 81.1% 80.2% T3.7%
[ 1 2 3 4 5 ] 7 8 9 0 11 12 13-24 25-36 ar-48 >=49
Number of farm managers per number of antidepressant prescriptions.
Figure6: Evol uti on du nombre de NSA en f onc tsurlapéricdle

20122016

ATD : antidépresseur, LTlaffection de longue durée (acronyme anglais).

1]

Pour plus de

d®t ai

S,
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Au niveau national, un total del28120 SA (s&sonniers exclus) ont été étudiés sur la période 2002 a

2016. Parmi eux, 12807 (4,1%) avaient une ALD dépression ou un traitement antidépresseurs, avec

un pourcentage de malades plus élevé chez les femmes (67 873 cas, 5,0%) que chez les hommes (61

634, 35%).Parmiles SA 0,35% avaient une ALD/MP podépression e4,1% avaient au moins un
ddéanti d®presseur

di
48 %

spensation
ddhommes.

Par mi | es

ndi

La répartition des individus déprimés étaient glelment homogeénes au sein des activités, avec un
doéi ndi vi d uastvitd @igurei7)nG® pourpeatage était le plus

pourcentage moyen di%o

faiblepour

| 6acti vi t ®&hedles agisam meaduebatingdn@b.p1%k En revanche, il

était le pus élevé pour les activitée sylviculture, scieries fixes et champignonnigres%).

96% [ T J414%
96% | []39%
95% | [ J481%
96% | [ Ja2
96% | [Ja.ae%
96% | T 14.14%
96% [ [ 3 98%
96% | [1351%
95% | [ Jas3%
96% | [J3.68%
95% [ [ )4.66%
BReime e | % Tl oms
96% | [ 1392%
97% | [1265%
95% | [ Jas3%
95% | [ Js.16%
85% | [ I511%
97% | [J301%
98% | [1.91%
94% | [ 15.95%
95% | [ Ja.53%
96% [ [ Ja1%
100% [ ] 0%
0% 25% 5% 100%

50%
Pourcentage

Population entiére

Activités administratives (ex. : banques, fédérations)

&

(ex
Cultures spécialisées
Cultures et élevage non spécialisés
Viticulture
Entreprises de jardins, paysagistes
Entreprises de travaux agricoles
Elevage spécialisé de petits animaux
Entrainement, dressage, haras
Elevage spécialisé de gros animaux
Vinification
Exploitations de bois
Conchyliculture
Jardiniers, gardes forestiers
Scleries fixes
Sylviculture
Artisans ruraux autres
Artisans ruraux du batiment
Champignonnieres
Gardes-chasse, garde-peche
Marals salants

Gemmage

] n=3128120 (100%)
[ 1 n=1383262 (44.2%)
[ n=451520 (14.4%)
[] n=445840 (14.3%)
[ n=432814 (13.8%)
[ n=360251 (11.5%)
[] n=313270(10%)
[ n=174269 (557%)
[ n=107233(3.43%)
[ n=83194 (2.66%)
n=73335 (2.34%)
n=64682 (2.07%)
n=48175 (1.57%)

n=40939 (1.31%)

I

i

[

I

[ n=d0722(1.3%)
| n=d0619 (1.2%)
| n=20630 (0.66%)
| n=11838 (0.382%)
| n=10523 (0.336%)
| n=7834(0.25%)
| n=5300 (0.169%)
|

n=2221 (0.071%)

=16 (0.000511%)

De+00 2e+06 Ge+06

Effectif

Figure 7 : Répartition des individus déprimés chez les SA par activité sur la périod2a062

La Figure 8 présente le nombre de SA ayant recu un nombre spécifigue de dispensations

déant i d®ylapésoslee202G16 Quasiment un tiers des SA ayant été traités pour dépression

ont recu une seuldispensation, alors qu&8% ont recu au moins 6 dispensations4&1% au moins

12 dispensations
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2
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E 40%
B
3
288
20%
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o ’_?é_‘ [ I [ Il Il 11 il il | =
1.34% 27 5% 118% 7.69% 5.85% 4.63% 3.74% 3.24% 2.84% 268% 2.36% 2.28% 208% 16.3% 4.18% 141% 0.143%
(n=1738) (n=35561) (n=15237) (n=9954) (n=7575) (n=5892) (n=4844) (n=4198) (n=3A72) (n=3470) (n=3061) (n=2950) (n=2684) ! (N=21135) (n=5416) (n=1825)  (n=185)
L] 1 2 3 4 5 L] T 8 9 10 1" 12 i 13-24 25-36 37-48 >=49
Number of employee per number of antidepressant prescriptions
Figure8:Evol uti on du nombre de SA en fonct i ourlagéiode

20122016
ATD : anidépresseur, LT1 affection de longue durée (acronyme anglais).

5.2 Analyses descriptives

Des analyses descriptives (TP, Tl et SIR) ont été menées chez les NSA et SA, ensdilisament
les données ALD/MP(données complétes sans probléme de fichiergjuzars ou corrompus)

5.2.1 Nonsalariés agricoles

La Figure9 présente chez les NSA les taux de prévalence annuels des individus dépressifs (ALD/MP)

entre 2012 et 2016 par sexe. Quel que soit le sexe considéréxlds mavalence diminuaient au cours

du tempsCe der ni ®t ant sensi bl e vari ati

|l activit®é),
variables sexe, agmétier.

er au

[ Al ] Femme: Homme
2012+ - n =554556; m = 1538 H n=144968; m=586 | - n = 409588, m = 952
20134 . n=547130; m = 1491 H = 142554; m = 571 o n = 404576, m = 920
20144 o n=537145; m = 1422 H n=140242;m=544 | - n = 396903 m = 878
2015+ n=527513; m= 1321 H n=137861;m=503 | n=388652;m=2818
2016+ n=517347; m = 1177 n=135783;m=460 | n=381564;m="717
0 5 10 15 0 0 5 10 15

10 15
Taux de prevalence (pour 10 000 parsonnes)

Figure 9: Taux deprévalenceannuels des NSA en état de dépression (ALD/MP), 2015

All : tout sexe confondu, n

nombr e

tot al

ndthbndi vobdabk, dmi

on
c e ®$ analyses avecd desumodeles pjusi mnplekes mtégraht les

ndi vi

d us
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t aux doi
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dence

entre 2012 et 2016 par sexe. Quel que soit le sexe considéré, les Tl les plus élevés sont retrouvés en

2013.
All Femme | Homme
2012 n = 556844; m = 1362 n=145841;m=514 Il n=411003; m = 848
2013 n =549442; m = 1370 e~ n=143447; m =522 o n =405995; m = 848
2014 n=538414; m = 1346 e n=141124; m=513 e n=398290; m = 833
2015 n =529691; m = 1290 n=138699; m = 488 o n=390992; m = 802
2016 n=519336; m= 1173 n=136571; m = 456 n=382765, m=T717
0 10 20 30 40 50 60 70 80 O 10 20 30 40 50 60 70 80 O 10 20 30 40 50 60 70 80
Taux d'incidence (pour 10 000 personnes-annee)
Figure 10: T aincidenceénnuels des NSA en état de dépression (ALD/MP), 2015
All : tout sexe confonduun nombr e totalndtbndi totdabk, dtmi ndi vi dus mal
La Figure 11 présente les taux de prévalence des N8pressif (ALD/MP) entre 2012 et 2016 par
cat ®gorie dbédoOge. Quel gue soit | e sexe consi d®r
chez les 4819 ans et chez les 7® ans.
All Femme Homme
=20 + n=1541;m=1 \ n=207,m=0 }’ n=1334;m=1
20-29 N n=99776;m= 110 H n=15360;m=19 n n=84416;m=91
30-39 n=186706; m =445 + n=43807; m= 162 n=142899; m = 283
40-49 n = 205888; m = 687 - n =52655; m=225 N n=153233; m= 462
50-59 n=299202; m=242 } n=44099; m= 130 n=55103; m=112
60-69 - n=29288,m=73 }4 n=14607; m=55 } n=14681,m=18
70-79 ’{ n=10479; m=46 *{ n=4893; m=29 0{ n=>5586 m=17
80-89 H n=2313;m=6 }v n=1269; m=2 H n=1044; m=4
+90 }——{ n=160;m=1 }—{ n=111;m=1 } n=49:m=0
0 50 100 0 50 100 0 50 100
Taux de prevalence (pour 10 000 personnes)
Figure 11: Taux deprévalencedesNSA enétat de dépression (ALD/MP) para t ® g o r, 20422016 ©(g e
All : tout sexe confonduun nombr e totalndtbndi vtodabk, dimi ndi vi dus mal
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LaFigurel2pr ®sent e | es taux doéiALR/MR) entrec 2012 cbte2016 paB A
cat ®gorie do6©ge. Quel que soit |l e sexe consi
les 3039 ans et chez les @9 ans.
All Femme Homme
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Figure 12:
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T aincklenckdes NSA en état de dépeion (ALD/MP) pac at ®g o r, 20422016 © ¢

e

d us

Les analyses descriptives 6t i 0 s

plus a risque de dépressiaue ce soit chez les femmes ou chez les hon(Rigerel3) . A |
les NSA impliqués dans lviticulture (SIR = (76[0,63-0.90]) ou les grandes cultures (SIR 79[0,70-
0.90]) apparaissent moins a risque de dépresgimnles autres activités

0i
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26~ Artisans ruraux i | i |
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5.2.2 Salariés agricoles

La Figure 14 présente chez les SA les taux de prévalence annuels des individus dépressif (ALD/MP)
entre 2012 et 2016 par sexaugDque soit le sexe considéré, les taux de prévalence diminuaient au cours
du tempgcf. commentaire edlessus concernant le TP chez les NSA)

[ Al Femme Homme
20124 n =1491807; m = 4373 ' n=616058; m= 2398 n=875749;m = 1975
20134 n = 1524554; m = 4438 o n=625007; m=2424 n=899547; m = 2014
20144 n=1529839; m = 4148 (™ n=625316; m= 2288 n=904523; m = 1860
20154 n=1514479; m = 3752 n=614975; m = 2085 n=899504; m = 1667
2016+ n = 1488259; m = 3160 n=602643; m=1777 n=885616; m = 1383
0 5 10 15 0 S 10 15 0 5 10 15
Taux de prevalence (pour 10 000 personnes)
Figure 14: Taux deprévalenceannuels des SA en état de dépreseirD/MP), 20122016
All : tout sexe confondu,n nombr e totalndtbndi votdabk, d&éi ndi vi dus mal

LaFigurel5pr ®sente chez |l es SA | es taux doincidence a
2012 et 2016 @ sexe. Quel que soit le sexe considéré, les Tl les plus élevés sont retrouvés en 2013.

All | Femme | Homme

2012 n=1498116; m = 3732 n=619607; m = 2089 - n=878509; m= 1643
2013 n=1531116; m = 3870 ~{n625€5&m2157 n=902436;m= 1713
2014 n=1536214; m= 3754 H n=628908; m=2104 n=9807308; m= 1650
2015 n = 1520444; m = 3523 <| n=618328; m= 1977 n=902118; m = 1546
2016 n =1493471; m = 3075 n=605589; m=1741 n=887882;m=1334

o 10 20 30 40 50 60 70 0 i0 20 30 40 50 60 70 0 10 20 30 40 50 60 70

Taux d'incidence (pour 10 000 personnes—annee)
Figure 15: T aincikdenckénnuels des SA en état de dépreséidrD/MP), 20122016
All : tout sexe confonduun nombr e t emal ndihbndi vtodal doéindivi dus mal
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La Figure 16 présente les taux de prévalence des SA dépressif (ALD/MP) entre 2012 et 2016 par

cat ®gorie dob6éoGge. Quel gue soit | ®élegés somrt obsepvass i d ®r
chezles4819ansOn observe que | 6effet de | 6©ge est beau
les NSA et en patrticulier un taux de prévalence de la dépression traitée beaucoup plus important
en milieu de vie
‘ All Femme ‘ Homme
=201 | n=2051370; m= 315 | n=2904237, m=134 | \ n=1147133; m =181
20-294 | n = 1670559; m = 1056 N n=727210; m = 588 N n=0943349; m = 468
30-391 + n=829836; m = 1794 H n=352613; m =955 + n=477223; m=839
40-49 H n=686383; m = 2270 H n=311023; m = 1237 H n=375370; m = 1033
50-591 —{ n=4368504; m = 1054 H n=175029; m =511 -{ n=261475; m=543
60-6941 H n=146304; m = 139 H n=41806; m =60 H n=104498; m=79
70-79q H n=6130;m=3 }—0—{ n=1520m=3 ’ n=4610m=0
0 5 10 15 0 5 10 15 0 5 10 15
Taux de prevalence (pour 10 000 personnes)
Figure 16: Taux deprévalencedes SA en état de dépress{@ghD/MP)par cat ®go r20® d|6©ge,
All : tout sexe confonduun nombr e totalnd@bndi vodabk, déi ndi vi dus mal
LaFigurel7/pr ®s ent e | es taux doincidence des SA d®pres
ddo©ge. Quel gue soit |l e sexe consid®r ®, HEs taux
ans.
All Femme | Homme
-20 | n=2051370; m= 315 | n=904237; m= 134 { n=1147133; m = 181
20-29 N n=1870559; m = 1056 N n=727210; m = 588 » n=943349; m = 468
30-39 N n=829836: m = 1794 H n=352613; m =955 N n=477223; m =839
40-49 H n = 686393; m = 2270 H n=311023; m = 1237 H n=375370; m = 1033
50-59 H n=436504; m = 1054 H n=175029; m =511 H n=261475; m = 543
60-69 H n=146304; m = 139 H n=41806; m =60 H n=104498; m =79
70-79 H n=6130;m=3 }—{ n=1520;m=3 \ n=4610;m=0
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Taux d'incidence (pour 10 000 persennes-annee)
Figurel7: Taux €eéd0desi &&dnen ®t at de d®pressi-2W6 ( ALD/ MP)
All : tout sexe confonduun nombr e totalnd@bndi vodabk, déi ndi vi dus mal

Projet STOR Rapport final

Page31/53



santé
famille
retraite
services

Les analyses descriptivéSIR) montrent que les SA éleveurs spécialisés de gros animaRx=($23

[1,06-1,43]), de petits animaux (SIR s1#¥ [1,01-1.28]), travaillant dans les entreprises de jardins,
paysagistes (SIR =31 [1,20-1,42]), dans la collecte, traitement, distribution de produits laitiers (SIR

= 1,34 [1,15-1,54]), au sein de la Mualité agricole (SIR =,22 [1,94-2,32]), du Crédit agricole (SIR =

1,84[172196] ) ,

ddbautres

de remplacement, de travail temporaire (SIR2¥ 11,07-1,51]) sont plus a risquesdiépressiorHgure

18 . A 16

nver se, | es

SA

(SIR = Q92 [0,88-0,97]), les cultures et élevages spécialisés (SIR84 [0,79-0,89)), la vinification

(SIR =083 [0,69-0,99]), la sucrerie, distillation (SIR =@&0 [0,37-0,91]) ou les entreprises de travaux

agricoles (SIR = 80 [0,72-0,89]) apparaissent moins a risque de dépression.

40 - Enseignants des établissements d'enseignement agricole
39 - Etablissements privés denseignement technique agricole
38— Membres bénévoles:

37 - Organismes de remplacement, de traval temporaire-

6  Jarciniers, gardes foresters

35 - Gardes—chasse, garde-péche-

34 - SICAE personnel statutaire-

33 - Autres organismes professionneis-{

32 - Crédit agricole:

31 - Mutualité agricole

30 - Unions et fédérations.

29 - Coopératives diverses

26 - Traitement des viandes de volaille-

27 - Stockage, conditionnement de fleurs, fruits, légumes
26 - Meunerie, panification:

25 - Suererie, distillation

24 - Insémination artiicielle:

23 - Vinification-

22 - Conserverie de produits autres que la viande-

21 - Traitement de la viande sauf volaille-

20 - Collete, traitement, distribution de produts latiers

19— Approvisionnement{

18 - Stockage et condifionnement de produits agricoles sauf fieurs, i, légumes:
17 - Artisans ruraux autres
16 - Artisans ruraux du batiment

15 - Entreprises de jardins, paysagistes|

14 - Entreprises de travaux agricoles
13 - Scieries fixes:

12 - Exploitations de bois.

1- Gemmage.

10 - Sylviculture-

9 - Viticuture:

8~ Cultures et élevage non spécialisés-

- Marais salants {
6 - Conchyiiculture{

5 - Entrainement, dressage, haras
4 - Elevage spécialisé de petits animaux
3 - Elevags spécialisé de gros animaux

2 - Champignonniéres{
1= Cultures spécialisées |

Intérim:

Administratit{

Polycuture-
Tourisme rural

Prestataires (act 400, 410, 500, 510, 910, 920}

Elevages et productions de pefits animaux (act 140, 760)

Elevages et productions de gros animaux (act 130, 150, 620, 630, 660}
Elevages et productions animaux (act 130. 140, 150, 620, 630, 660, 760)
Artisanat (act 500, 510}

Sylviculture « large » (act 310, 320}

Production d'alcool (act 190, 650)
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5.3 Modélisation statistique
5.3.1 Nonsalariés agricoles

Au niveau national, urotal de 1088561 NSA ont été étudiés sur la période 2002 a 2016. Parmi eux,
84507 (7,9%) avaient une ALD dépression ou un traitement antidépresseurs, avec un pourcentage de
malades plus élevé chez les femmes (37 018 cas, 11,1%) que chez les homm@s §4P®)38Des

risques accrus de dépression ont été observés dans les élevagesiaoda$1R=131 [1,26-1,36)]),
bovinslait (HR=120[1,16-1,24)]), volailles, lapindHR=121 [1,11-1,31]) chez les femmes et chez les
hommes ainsi que dans les culturegakéres et industrielles, grandes culty(f¢8=1,12[1,08-1,17)),

la viticulture (HR=1,09 [1,03,15]), les cultures et élevages non spécialisés, polycultureslpobges
(HR=1,09 [1,031,15]), les autres élevages de gros animaux (HR=1,60{3,48),les entreprises de
jardins, paysagistes, de reboisem@&iR=122[1,11-1,35]) chez les hommes et dans les autres élevages

de petits animaugHR=2,10[1,20-3,72]) chez les femmes(Figure19).

Des sousisques delépression ont quant a eux été observés chez les artisans(HiRa03 [0,01-
0,09), probabl ement en | ien avec un bi arlisgue etadunpt e t
fait que le méme effet est observé pour toute patho{ogindre accéaux soins?).

Toul sexe confondu Femme Homme

Autres élevages de gros animaux | | 60% —e RM=34% 13% ' RM=0% 45% - RM=8%

Elevage bovins-viande | | 93% —0 RM=26% 71% -0 RM=8% 0% —. RM=20%

Elevage bovins-lat{ | 94% —e RM=16% 76% ™ RM=5% 91% e RM=12%

Elevage de volailles, lapins. 85% ;—. RM=11% 61% ;—. RM=16% 80% il. RM=T%

Cultures céréaliéres et industrielles, grandes cultures. 93% i‘ RM=7% 62% ‘. RM=0% 92% :‘“ RM=8%

Cultures et élevages non spécialisés, polyculture, poly-éievage | | 82% -. RM=6% 4% ¢ RM=0% 20% b RM=3%

Entrepr 82% I. RM=2% 52% ‘ RM=0% 82% :‘—. RM=11%

)y B6% ‘ RM=0% 46% “ RM=0% 81% “ RM=0%

Arboriculturs fruitiérs | | 82% ° RM=0% 21% 'y RM=0% 7% . RM=0%

Papinitre| | 66% | ¢ RM=0% 2% ¢ RM=0% ¢ RM=0%

92% 6 RM=0% ‘ RM=0% 90% b RM=3%

‘ RM=0% 12% “ RM=0% 45% “ RM=0%

é RM=0% 1% . RM=0% 61% . RM=0%

[ ] RM=0% 60% [ ] RM=0% 83% ) RM=0%

+ RM=0% 33% :. RM=0% a5% .: RM=0%

L] RM=0% 4% . RM=0% 75% L] RM=0%

é RM=0% 21% . RM=0% 65% . RM=0%

[ ) RM=0% 2% —e RM=20% 1% ) RM=4%

é RM=0% 31% :.’ RM=0% 63% .: RM=0%

[} RM=0% 23% '3 RM=0% 52% '} RM=0%

é RM=0% 2% . RM=0% a6% . RM=0%

Exploitation de bois| | 70% * RM=0% To% * RM=0% 69% ) RM=0%

Scieries fixes 8% é RM=0% 10% :. RM=0% 5% .: RM=0%

Entreprises de travaux agricoles { | 74% [ RM=0% 3% '3 RM=0% 1% . RM=0%

Mandataires des socktés ou calsses locales dassurances mutuelles agricoles | | 43% . RM=0% 2% . RM=0% 12% . RM=0%
A 7% | @ i RM=-84% NC | Ne 17% | #——— RM=-93.5%

TR T = [] 5 F T T—] ] E E——] 00 % ] % 0

=50
Magnitude du risque (%)

Figure 191 Risque de dépressidgaxces de risque minimagpr activité et par sexe chez les NSA (22026)

Les barres représentent le risque de dépression (RM) dans chacune des activités. Si la barreRigt *cipe,
il y a un surrisque de dépression. Si la barre est verte (RM<0%), il y a urrisoue de dépression. Enfin, si|la
barre est noire (RM=0%), Il e risque de d®pressijon nbe
considérée. Le qurcentage situé a droite des barres (RM) correspond a la magnitude (variation) minirale du

risque. Par exemple, si RM=34%, cela indique que le risque de dépression est augmenté au minimum de 34% pour

|l 6acti vit® consi d®OWeelaidE ng uree vqgaunec hlee, rsiisgR_IM= de d®pr es s

10% pour | 6activit® consi d®r ®e. La fiabilit® de | dest
de couleurs sur la gauche des barres. Plus ce pourcentage est élevé, mdilleutea®s confi ancéeé dans
desrisquesAt t ent i on, wune fiabilit® faible ne signifie pas

de risque mais implique que des données supplémentaires sont nécessaires pour confirmer ou iéfuitat. e

Pour plus de d®tail s, mer ci de voudeceapgo®r ez ~ | 0
Des disparités géographiques des risques de dépression ont également été obssriigasesci-

apresprésentent les risques de dépresgaxees de risque minimal) par caisse MSA et par sexe: pour
1 les élevage bovingigure20),
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les cultures et élevages non spécialisés, polycultures@ble vages, | 6®l evage de
autres élevagede petits animaux~(gure21),

| darboriculture fruiti reFjguek2pg viticulture et |
le maraichage, floriculture, les pépiniéres et les autresreslspécialisées§ifure23),

l a sylviculture, | 06expl Bigue2d)t i on de bois et | es
| 6® evage ovins, caprins, elgosahimandgme25por ci n et

| 6®l evage de <chevaux, | 6entra”  nement, dressag
soci ® ®s ou caisses | ocalFgwe2sgbdbassurances mutue

les entreprises de jardins, paysagistes, de reboisement, les entreprises de travaux agricoles et les
artisans rurauxHgure27),
la conchyliculture et les marais salarfg(re28).

Pour plus de détails, vous pouvez vous référer aux fiches de chaque caisdespt®iblesen Annexe
2 de caapport
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Figure 20: Risque de dépression par activitéd ® | e v a,gar sekext pai caisse chez les NSA (262216)
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Figure 22 : Risque de dépressigour lesactivités decultures spécifiées ctdessuspar sexe et par caisse chez
NSA (20022016)
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Figure 23: Risque de dépression par activdcultures spécifiées cdessuspar sexe et par caisse clhez NSA
(20022016)
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par sexe et par caisse chez les NSA (220D5)
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Figure 28: Risque de dépression par activitéoddtures maritimes, par sexe et par caisse chez les NSA (2(

2016)
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suEles sieiep

5.3.2 Salariés agricoles

02

Au niveau national, un total del28120 SA (saisonniers exclus) ont été étudiés sur la période 2002 a
2016. Parmi eux, 12907 (4,1%) avaient une ALD dépression ou un traétet antidépresseurs, avec

un pourcentage de malades plus élevé chez les femmes (67 873 cas, 5,0%) que chez les hommes (61
634, 3,5%). Larigure29 présente les résultats des anak/pour 22 activités par sexe.

Des risques accrus de dépressinhété observés dans les cultures et élevage non spécidisél 61

[1,57-165])) | 6®l evage

(HR=1,46 [1,401,53]), de jardins, paysagistéslR=1,29 [1,251,34]), la viticulture(HR=1,14 [1,11
1,18]), la sylviculture(HR=1,20 [1,081,33]) ainsi que les activités administrativg$R=1,16 [1,13

s p ® c(MRsr1,58 EL@91,679, degpetits sininautH Rr1a36 X
[1,291,41]), les cultures spécialisédsiR=1,48 [145-1,52]), les entreprises de travaux agricoles

1,18]) et les coopératives (HR=1,03 [1;0106]).

Des sousisques de dépression ont quant a eux été observés chez les artisans ruraux du batiment

(HR=0,78 [0,640,95]), chez

les jardiniers,

gardes forestie(slR=0,88 [0,820,94]), dans

| 6entr a’ ne nams{HR=003 [6,8750D]y mais aussi dans la conchyliculture chez les

femmes(HR=0,49 [0,270,93]).

Des disparités géographiques des risques de dépression ont également été obssriigases i

apres présentent les risques de dépression (excisgjge minimal) par caisse MSA et par sexe pour

|l es ®l evages

E

tertiaire Figure32),

sp®ciali s®s

= =4 —a —a A

les scieries fixes, et les artisans rurakigre35),
la vinification, et les coopérativeBiQure36),

la viticulture, les cultures et élevages non spé@aliles cultures spécialiséEgy(re30),

dedale dpevauggueetl), d e

les marais salants, tanchyliculture, et les champignonnierég(re33),
la sylviculture, le gemmage, et les exploitations de Bogufe34),

les jardiniers, gardes forestiers, et garclessse, gardgsche Figure37).
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Pour plus de détails, vous pouvez vous référer aux fiches de chaque caisdespt®iblesen Annexe

2 de ceapport

Tout sexe confondu [ Femme [ Homme:

8- Cultures ot élevage non spécialisés] | 95% —q RM=57% 76% :-—.nm:m % 94% —————— @ RM=59%
3~ Elovage spécialisé de gros animaux{ | 89% —. RM=49% 60% —. RM=40% a7% ——8  RM=49%
1~ Cultures spécialisées| | 85% ———® RM=45% 82% }—. RM=50% 94% —————8RM=59%

14 - Entreprises de travaux agricoles | | 2% ——e  RW=a0% 0% -o RM=6% 20% — RM=32%

4 - Elevage spécialisé de petits animaux| | 91% —e RM=29% 75% ._. RM=47% 89% ————® RM=4T%
15 - Entreprises de jordins, paysagistes { | 93% —a RM=25% 75% 3- RM=9% 93% — RM=24%
19 - Activités administratives (ex. : banques, fédérations) { | 96% —e RM=13% 81% Q RM=0% 95% —. RM=12%
9~ Viliculture| | 94% »—. RM=11% % —. RM=18% 92% —e RM=14%

10 - Sylviculture 81% :)-. RM=8% 27% + RM=0% 81% - RM=12%

18 - Coopératives (ex.: approvisionement, stockage) 95% “ RM=1% 82% :. RM=1% 4% [} RM=0%
2 - Champignonniéres | 6% “ RM=0% 42% ; RM=0% A% [ ] RM=0%

6 - Conchyliculture{ | 82% . RM=0% 28% .-. RM=-7.1% 73% L] RM=0%

7 - Marais salams| | 5% ¢ RM=0% 21% ¢ RM=0% 45% L] RM=0%

12 - Exploitations de bois| | B6% ° RM=0% 26% . RM=0% 84% L] RM=0%

13- Scieries fixes| | 88% . RM=0% 40% ‘ RM=0% 26% ® RM=1%

17 - Ariisans ruraux auires | | 72% ¢ RM=0% 6% ¢ RM=0% 67% L] RM=0%

94 Vinification| | 87% Q RM=0% 1% Q RM=0% 83% [] RM=0%

35 - Gardes—chasse, garde—péche 68% .: RM=0% 24% ’ RM=0% 62% [ RM=0%

- Entrainement, dressage, haras| | B7% ¢ RM=-0.5% 53% ¢ RM=0% 83% [ ] RM=0%

i 1
16~ Artisans ruraux du bitiment { | 68% m‘ RM=-5.4% 19% . RM=0% 66% (] RM=-5%
36 - Jardiniers, gardes forestiers| | 87% m RM=-6% 54% . RM==1.5% 86% o RM=-6.5%
=100 -50 o 50 100 =100 100 -100 =50 o 50 100

~50 o
Magnitude du risque (%)

Figure 29: Risque de dépression (excés de risque minimal) par activité et par sexe chez le2SW{B)0

Les barres représentent le risque de dépression (RM) dans chacune des activités. Si la barre est rouge
il y a un sufrisque de dépression. Si la barre est verte (RM<0%), il y a uArisoue de dépression. Enfin, s
barre est noir¢d RM=0 %) , l e risque de d®pression nbest

considérée. Le pourcentage situé a droite des barres (RM) correspond a la magnitude (variation) mi
risque. Par exemple, si RM=34%, cela indique quistpie de dépression est augmenté au minimum de 349
i

(RM > 0%),

a

ni augm
himale du

6 pour

de

| 6activit® consi d@rO0®.,. cEenl ar eivnadnicghuee, qsuie RM= ri sque |
10% pour | dactivit® consi d®r ®e. Laesfrépa’e:*.erhtéedms@jesd:Lesl6est
de couleurs sur | a gauche des barres. Pl us ce |pourcel
desrisquesAt t ent i on, une fiabilit® faible ne sigdyflaeppas

de risque mais implique que des données supplémentaires sont nécessaires pour confirmer ou infirmer

le résultat.
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Figure 30: Risque de dépression par activitéaldtures spécifiées cdessugpar sexe, et par caisskez les SA

(20022016)
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Figure 31: Risque de dépression par activitéaldtures spécifiées cdessugpar sexe, et par caisse chez les

(20022016)
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Figure32:Ri sque de d®pr e«estriepniges»parisexes & par caissé ez ted SA (ZOULB)
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Figure 33: Risque de dépression pagtivités spécifiques spécifiées cdessuspar sexe, et par caisse chez les
(20022016)
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Concernant la conchyliculture, nopsuvons étre étonné de voir un excés de risque de dépression sur
une caisse non cétiere (MaiaeLoire). Sur environ 41000 SA identifi€ comme ayant une activité
conchylicole sur la période 20@D16, seuls 124 été affiliés a cette caisse, dont 5 avedepnession
traitée (4 femmes et 1 hommé)convient de voir avec la CCMSA & quoi correspond cette activité dans

un d®partement non ?2).,tilea
spécialisé de petits animaux.
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Figure 34: Risque de dépressiomyr les activités dgemmage, exploitation de bois et sylviculturepar sexe,

et par caisse chez les SA (200216)
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Figure 36: Risque de dépression pourvmification et lescoopératives par sexe, et par caisse chez les

(20022016)
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Figure 37: Risque de dépssion par activigspécifique spécifiées edessuspar sexe, et par caisse chez leg SA
(20022016)

5.4 Limites du travail et difficultés rencontrées

En plus des difficultés rencontrées liées a la pandémie de -EARS , doautresétédi f fi c
rencontées. Si le croisement dbases de donnéeése | a MSA et | 6usage de m@
données sont prometteurs dans une perspective de vigilance sanitaire, il importe toutefois, en amont des

phases de génération de signaux et de leur interprétation,rda ppel er | 6ensembl e d
gudils soient inh®rents aux donn®es des bases de

peuvent °tre adress®s en amoddvente rlea cOp@Rs®r at®ison
lorsdes phases déinterpr®tation.

1 s'agi-t en quelgue sorte de faire parljer au
informations qudelles ont |l a | ®gitimit® doélapport
Pour information, les biaisetlimge sont abord®s de mani re plus exl

présentant et décrivant les bases MSA et le projet TRAC(Reft et al. 202)L . L beatdisponible e
sur demande.

5.4.1 Biais et difficultés intrinséques aux données

Dans ce projet, caines limites sont liées aux données et donc difficilement contournables. Les biais
inhérents aux données des bases de la M&#nentdu fait que les bases de données de la MSA sont

des bases administratives gui drenadoobjectifpfigés po®@ce® cr ®G
projet.

Les principaux biais et difficultés rencontidigrant le projet STOBont les suivants :

A Le volume des données qui rend leur analyse complexe et chronophage.
A La faible antériorité des données ALD, MP et RAAMSE&u(sment 5 ansh, quid de
| 6actual i s atlorode ladalisatiod durpnoj&,alsangement de cryptage du
NIRpost 2016 nda pas permis dans | 6i mm®di at
A Les données RAAMSES sont partielles di a des problemes de corrugtides données.
Ce probleme a nécessairement un impact sur la qualité et la fiabilité des
résultats/estimations.Une autre difficulté concernant les données RAAMSES vient du fait
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