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ODbjectifs du programme

Favoriser le maintien ou
le retour au travail du
salarié souffrant de
lombalgies depuis au
MoINS un Mols

Par la mise en place
d’'une ecole du dos en
entreprise




Historique de I'école

Crée a l'Initiative de I'un des médecins du travall

Validée par la direction RH de I'entreprise

Mise en place d’'un groupe de travail de médecins
iInternes a I'entreprise associes a des
consultants externes




Choix de la population

Population de reference est issue
de I'ensemble du personnel au
sol d’Air-France

a Roissy
Issue de :
— Personnels administratifs,
— Agents de l'escale,

— Agents de la maintenance avions
— Agents du Fret Cargo




Méthode

Programme construit sur le modele de celui de
Saint-Antoine et avec leur aide (Dr Bourreau)

Avec prises d’informations en amont sur le terrain
pour valider des activités expertes

Connaitre les differentes activités des agents

Visite de terrain avec le stagiaire apres la
formation




ANIMATION

Elle est réalisée par:

Deux médecins du travail de I'entreprise en
alternance

Une psychologue (TCC)
Deux kinésithérapeutes ergonomes




ANIMATION

Elle est réalisée pour :

Des salaries volontaires

Avec I'accord du médecin traitant

En s’engageant pour six semaines

Au rythme d’'une matinée par semaine




ANIMATION

Au préalable puis a J45, ont été recuelllies le

guestionnaire de Dallas et le questionnaire HAD
(score anxieté/déepression)

Puis a J180, uniguement le questionnaire de Dallas

L 'absentéisme éventuel a été noté six mois avant et six
mois apres le stage

Le programme s’est deroulé entre juin 2004 et
décembre 2005,

— Solt 7 sessions de six semaines
— Avec au total 37 stagiaires




Questionnaires

DRAD version francaise de I’échelle de
Dallas (Dallas pain Questionnaire )

Echelle de qualité de vie spécifique des
lombalgies

Etablie et validée par la section Rachis de |a
société francaise de rhumatologie

Comprend 16 échelles visuelles




Questionnaires

Echelle HAD : hospital Anxiety and
depression scale

Auto-guestionnaire de 14 questions
Permet d’obtenir un score

Si égal a 13 ; troubles de 'adaptation et
dépressions mineures

Si égal ou superieur a 19, depression
majeure




Contenu du programme

EXPLIQUER:

— Rappel theorigue et pratique de la mecanique
rachidienne

— Eviter la surinformation

— Mettre en évidence I'absence de parallélisme entre
I'imagerie et la symptomatologie clinigue




Contenu du programme

DEDRAMATISER:
— La pathologie rachidienne,
— Lutter contre les idées préconcues
— Sortir du cercle douleur - repos strict




Contenu du programme

Valoriser le retour ou le maintien au
travall

— Montrer I'intérét de I'activité pour éviter le
deconditionnement

— Expliciter la prise de médicaments

— Donner des informations sur les différentes
techniques de traitement des lombalgies




Contenu du programme

Acquérir des
techniques
d’economie
posturale

— |Issues du terrain
(ergonome)

— Adaptées a
I'’environnement,




Contenu du programme

A partir de
I'ldentification des
gestes experts importes
des etudes de poste
préalables




CONTENU DU PROGRAMME

Identification des techniques d’economie posturale




Contenu de la formation

AGIR SUR SOI:

— Reprogrammation cognitivo-comportementale
— Techniques d’affirmation de sol
— Apprentissage de la relaxation

— Apprentissage de techniques d’etirement
musculo-aponevrotique facile a mettre en place
dans l'activite quotidienne




Reéesultats

Concernant I'expérience multidisciplinaire




Répartition stagiaires

Répartition des 37 stagiaires
(agés de 26 a 58 ans, 2 femmes, 35 hommes)

7l Postes d'exploitation
maintenance

M Postes administratifs ou de
bureau

I Postes d'exploitation fret

[ I postes d'exploitation piste

M Poste d'exploitation
restauration
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Evolution professionnelle

Evolution
professionnelle

[ Changement de poste
(reclassement)

M Aménagement de poste

[ Reprise du poste antérieur




Score de Dallas

Evolution du score de Dallas J-1/ J+45

(pour 34 stagiaires)

M Dallas avant stage
M Dallas apres stage
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Score de Dallas a 6 mois

Evolution du score de Dallas J-1 / M+6
(pour 13 stagiaires)

Dallas avant stage

M Dallas apres 6 mois ou +
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Scores HAD

Evolution des scores HAD

70%-+
60% -
50% |
40% -
30% |
20% |
10%

0%

Dépression Anxiété

l score étant resté échangé score ayant augmenté significativement (> a 2 points)
[Iscore ayant diminué de maniéere non significative ( = 1 point) W score ayant significativement diminué (> a 2 points)
[ score ayant baissé d'une catégorie [[Jscore ayant baissé de deux catégories

%] Cosel ea Diehppenent Duate

] dars b Valdsaion des Ressounss Runares. (@)



o)
o
c
)
2
Qo
S
©
2
|-
)
o
)
©
)
S
O
Z

Absentéisme

Absentéisme pour lombalgie
(données globales pour 36 stagiaires)

2185

.

Abs 6 mois avant stage Abs 6 mois aprés stage

(2 stagiaires totalisent 296 jours d'absence)
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Discussion

Expérience portant sur:

— Petit nombre de stagiaires

e Du au programme en six semaines parfois difficile a
mettre en place,

* Du au faible nombre de méedecins partenaires dans
I'entreprise




Discussion

iIsation de |I'elaboration du programme

Demande un investissement temps important de la
part des intervenants

_’acquisition des savoirs de chacun afin d’élaborer
un travail commun

| a réalisation d’etudes prealables sur les différents
postes

_'adaptation de la formation permettant une
reappropriation terrain de I'opérateur




Discussion

Sur le plan matériel:
— Mise en place de planning parfois difficile
— Nécessité d’avoir une salle confortable
— Mateériel d’exercice issu du terrain

— Visite sur le terrain avec le professionnel devant
s’adapter au rythme du travail de ce dernier




Conclusion

Mise en évidence de lI'intérét des actions
multidisciplinaires,

Pour les atteintes chroniques et invalidantes
Action commune de quatre professions
Interét du kine-ergonome

Interét de I'évaluation de poste préalable et du
Sulvi post-formation

Intérét de la poursuite et de I'élargissement de
cette action




Conclusion

« J'al mal au dos mais je m’en fous ! »




Questions







]}auleu:duR:h:]us Anto-guestionnaire d2 Dallas (DREAD)

‘ersion Frangaise valides par la Sectios Rachia e ls 5.
Mam : Frénam Seme :FO MO Drae

A lire i i st ire @ &bé congu pour permetine & volre médecin de savodr dans quelle mesune yobre vie est
perturbe par votre dﬂl:ur Venillez répondre personm: [lement & toutes les questions en cochant vous-méme s piponses.

Pour chesgee question, coches en meitant e orodx (X b i Mendroit gai comespond le misux & votre Seat sar la ligne continue | dz
1% b 1007, cf exbrémiit ¢ i b une sifmation exirfome )

1. La doulsar et son imtensité :
Dans gaelle mesume aver-vous besoin d= trajtemenss contre la doalewsr pour vows sentr bien 7

dea tout Elfm;s. tout Te 5
0% | | [ | 00T
X, Les gestes de la vie quotidienne @
Cuans quelle mesure voire dealeur perturbe-t-elle les gestes de voire vie gquotidierme {sortir du kit, sa brosser les
demts, shabiller, ste 3 7

pas da tout § pas &= doulear) TEOTeEnErEnt je oz peux pas sorsc du liz
[0 | | | | 2005 |

3. La possibilite de soulever quelgue chose:

Duams quelle mesure etes-voas limitéle) pour scalever quelgae chaose ™
pas du towmt { comme avang) TOyennement je ne peuk rien soalever
EER [ [ [ [ 0% |

4. La marche :
Dams guells muesume vore doulear lintite-elle mamtenant votre distance de manche par rapport & celle gue vous
pouviez parcousic avant vooe probléme dedos 7

presque conuse presgue plus plus du tout
Fvant

[ [ 100% |

Duams quelle mesure voire dealeur vous péne-t-elle pour rester assis{e) 7
pas du tout MOYERnETAL je me peux pas rester assis{a)
{pﬂsd’awﬂuﬁmd: La doulear)
[0%0 [ [ [ | 100 |

6. La position debout :

Diams quells mesure votre dealswr vous péne-t-elle powr rester debout de fagon prolomzge 7
pas du tout Je ne peum pas rester debout
(je resze delboat conume avamt)
[o=t [ | 100% |

T. Le somameil :
Duams quells mesure votre doaleur péne-t-elle voore sonmeil 7
pas du tout TEyeRneneat j& me peux pas dormur du toat
{ j= doos comme avast)
T | | | | A100% |
Tatal X 3 = - % de répercusson sur les activites gquotidisnnes
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E. La vie sociale
Dams quelle mesure votre doalewr perturbe-t-elle votre vie sociale (damses, jemx et divertissements, repas ou sodrées
eoire amis, sorbes, ste....) 7

pas du tout DCYEnNemEnt jen’ai plas aarume sctvisé sociale
vie sociale est conume avant)
[o=t [ I I I I [ 100
9. Les deplacements en voitare:
Dams quelle mesure la doulear péne-t-elle vos déplacements en vaiture 7
pas du tout moyennement je o peux me deplacer en vodtares
i nue déplace comme avant)
[o%t I I I I I I | 100%

10. Les activités professionnelles
Dams quelle mesure votre doaleur perturbe-t-elle vore tavadl 7

pas du tou MIOTETmErEnt [T —— il
(elle ne me péne pas)
Total X 5= -------- -8 de réperenssion sur le rapport activites professionnellesloisirs
11. L ammigte /Le maoral:
Dams quells mesure sstimeez-vous que vous parvener & faire face 3 ce que l'on sxige de vous 7
je fais emtifrement face MOPENmETeEt je me fais pas face
(pas de champerment)
[o051 [ [ [ [ | I Too=)]

12, La muaitrize de soi =
Dams quelle mesure estimez-vous que vous armives 4 contraler vos réactons émotionme]les 7

je les comirdle entérement OVenIEmEn: je ne les commdle pas du towt
{ pas de chanpement)
| I | I | I | I 10073 |
13. La dépression
Diams quells mesure vous seqiez-vous déprimes{e]) depais goe vous avez mal 7
je ne suis pas dfpoind{e) je suis complétement dénriméle)
0% | I | I | 1 | 100%)]
Total X 5 = -——emmmme- % de répercussion sur le rapport anwicte/dépression
14. Les relations avee bes awtres
Dams quelle mesure pensez-vous que voire douleur a chang vos relations avee les autres 7
pas de chapsement changement radical
[o%t I I I I I I | 100%

15. Le soutten dans la vie de tous les jours
Dams quelle mesure avez-vous besain da sowtien des autpes depuds que vous avez mal (ravam domestigues,
preparation des repas, ete. ) 7

AUCUR SOUGER necessaire SOULED permanent
[ I | I I | [ 1005 |
16. Les reactions defavorahbles des proches

Dians guelle mesume estimer-vous gue votre douleur provogue, cher vos proches, de 1'imitation, de 1apacement, de la
caléne & votre ézand 7

e I o I ]

Total X 5 = - ------ % de réperension sur la seciahilice

Cosel 12 Degpenen Dt
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Eckelle HAD [Hospital Anxisty and Depression sxale)

(Auteurs - A S, FZigmond et B_P. Snaith. Traduction fangaize © J-P. Lapine)

Entoearer vodre réponse

A

Je me sere tendu ou 2nere -
3. Ln plape du bermgs

2. Souvend

1. D femps en bemps

0. Jamaiz

. Je prends plaisir aur mémes choses qulautrefois ©

0. O, bk malmnk
1. Pus aulent

2 Un peu seulement
3. Peezque ples

'3l wme sengation de peur comme o quelque chose &’ homible alkit m®amver :
. Cui, tre= natizment

2. Qui, maiz cz r'est pas frop grave

1. Un pew, meis cefn ne =finguiels pas

0. P du fout

. Je ris fagilement &2 vois le bon cdte des choses -

[ Ssbnnkt que per = pas=s
1. Plus setnrk qu'susnt

2 Vemiment moinz qu'avant
1. Pluz da fost

Je me fais du souc -

1 Tré= mouvert

2, Amzez =owaent

1. Qocazionralement

0. Tré= ocasionnallement

0. Je s de bonne humeur :

1. J=maiz
2 Ramement
1. Amser sowaent

It L= plapest du bemps

Je peux rester tranquillement assis 3 re fen faire =t me sentic décontracts :
0. Qi quaci quil m=iee

1. Oui, en ginéml

2 Rame=erk

1. Jamaiz

0. J'ai limpression de foncSonmer au ralenti -

3. Peegue Soujnures.
2 Trds mouvent

1. Parioin

0. Jamais

. Jeprouve des sersations de peor et Jai lestomas nous -

. Jamaiz
1. Parfcin
2. Ammer mourient
. Trés mouwent

D. Je ne m'interesse phes 3 mon apparence ©

3. Pluz dw tost

2. J= 'y acconde pas bt £ atendon gee je e devmin
1. 3= peut que = n'y pazse pluz sulack sfention

0. Jy prife sstnnk sBendon que per le passé
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. J “zi ks bougestte =t n'arive pas 3 tenir en place -
3. i, et bt m it e s
2 Un peu
1. Paa telement
0. Pz du foust

D. Je me rejouis davance a [dee de faire certaines choses
0. fstant qu'mresnl
1. un pes mairs qu'avant
2. Bien moire qu'avand
1. Peezgque jpma=

& . J'eprouve des sensations soodaines de panigue
3. Vemimeni bres sousenk
2. frmzer souaent
1. Pax tres souvert
0. Jamais

D. Je pzux prendre plaisic 3 un bon Fere ou 3 one bonne emission de radhio ou de television
0. Souverd
1 Pweioin
1.Rame—ert
0. Tre= rarement
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