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L. INTRODUCTION

Selon le Protocole de 2002, relatif a la Convention n°155 sur la Sécurité et
la Santé¢ des Travailleurs, I’expression maladie professionnelle désigne
toute maladie contractée a la suite d’une exposition a des facteurs de risque
résultant d’une activité professionnelle [1].

Au Mali, selon la loi n°® 99-041 du 12 Aot 1999 portant sur le Code de
Prévoyance Sociale et dans son Article 44 stipule que « Tous les
travailleurs sont obligatoirement soumis a un examen meédical au moins
une fois par an » [2]. La visite médicale périodique annuelle a pour but de
s’assurer du maintien de ’aptitude médicale du travailleur au poste et
d’envisager un aménagement du poste ou un changement de poste [3] mais
aussi de déceler et de prévenir les maladies professionnelles et les maladies
courantes.

Les accidents de travail et les maladies professionnelles constituent une
préoccupation majeure pour les décideurs politiques, les travailleurs, les
spécialistes en Santé de travail et les organismes en charge de la Sécurité
Sociale. Bien que les risques professionnels soient moins fréquents que les
maladies courantes, ils touchent un grand nombre de personnes (en
activité) surtout dans les pays en voie de développement [4]. On estime que
2,34 millions de personnes meurent chaque année de maladies et
d’accidents liés au travail. Le BIT estime par ailleurs a 160 millions par an

les cas de maladies non mortelles mais liées au travail [5].
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En Asie sur 27240 cas de maladies professionnelles signalées au total par
la chine en 2010, 23812 résultaient d’une exposition a des poussi¢res en
milieu du travail. En 2011, le Japon a enregistré¢ 7779 cas de maladies
professionnelles en rapport avec des lombalgies et des pneumoconioses
[5]. En Amérique du sud, en 2010 ce sont 22 013 cas de maladies
professionnelles qui ont ¢€té recensés en Argentine, les troubles
musculosquelettiques et les maladies respiratoires comptaient parmi les
affections les plus fréquentes [5]. En Europe, au Royaume-Uni, 5 920 cas
de maladies professionnelles ont donné lieu a une indemnisation en 2011
et les trois maladies les plus courantes €taient la pneumoconiose, le
mésothéliome diffus et 1’arthrose [5]. En France, dans le secteur de la
construction nous avons 1 200 000 personnes touchées par les dermatoses
professionnelles, dans le secteur de DI’agriculture sur 13 000 cas de
lymphome non hodgkiniens il y a eu 7,5% a 30% qui sont susceptibles
d’avoir été induits par I’exposition plus ou moins massives a des pesticides
[6]. En Afrique, il a été¢ dénombré environ 25 000 déces dus aux accidents
du travail et les maladies professionnelles et plus de 8 millions de Iésions
non mortelles, malgré une nette sous-estimation [4].

La probabilité pour les travailleurs en Afrique d’étre victime d’un accident
de travail ou d’une maladie professionnelle est 3 a 5 fois plus élevée que
celle des travailleurs des pays développés [4]. Les plus féroces cas de

silicose ont été observés chez des mineurs d’Afrique du sud, suite a
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I’ingestion massive de poussieres riches en quartz et en granit, des perceurs
de tunnels mouraient en moins de 35 jours [7]. Au Soudan, il a été identifi¢
des cas de saturnisme et plusieurs cas de symptomes associés aux maladies
respiratoires (toux et crachats teintés de sang) parmi les travailleurs de
mine de chrome d’Ingassama [7].

Au Mali, la situation est identique a celle des autres pays d’Afrique.
L’insuffisance de la couverture sanitaire nationale surtout en matiere de
Santé et Sécurité au Travail ne permet pas une appréciation juste de 1’état
de la santé des travailleurs et de leurs conditions de travail. Concernant les
risques professionnels, MAKADIJI M a réalisé en 2020 une étude sur les
accidents de travail mais aucune statistique ne ressort sur les maladies
professionnelles et/ou les pathologies liées au travail. Etant donné
I’insuffisance d’information quant a I’épidémiologie, la connaissance des
maladies professionnelles et/ou les pathologies liées au travail,
I’insuffisance du personnel qualifié et I’insuffisance de visites médicales
périodiques annuelles, nous avons décid¢ de faire cette étude dans le but
de contribuer au diagnostic des maladies professionnelles et a la découverte
des pathologies professionnelles et/ou a caractéres professionnels afin de

les répertorier et proposer des mesures de leur prise en charge.
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1. OBJECTIFS

1.1. OBJECTIF GENERAL
* Ftudier les pathologies rencontrées lors des visites médicales

périodiques annuelles au sein des entreprises affiliées a I’'INPS

1.2. OBJECTIFS SPECIFIQUES

= Déterminer les caractéristiques épidémiologiques des pathologies
rencontrées lors des visites medicales périodiques annuelles

= Spécifier les aspects cliniques des pathologies rencontrées et/ou
liées au travail

» [dentifier les affections rencontrées lors des visites médicales
périodiques annuelles dans les différents secteurs d’activités

= Proposer des recommandations pour une prise en charge des

affections liées au travail et des maladies professionnelles
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2. GENERALITES

2.1. Description administrative du Mali
Le Mali est un pays subsaharien de 1’ Afrique de 1’Ouest, ancienne colonie
francaise dont I’indépendance fut proclamée le 22 septembre 1960. Le
Mali est un pays continental d’une superficie de 1.241.238 km?. Il a pour
pays voisins le Sénégal a ’ouest, la Mauritanie et I’Algérie au nord, le
Burkina Faso et la Cote d’Ivoire au sud, la Guinée Conakry au sud-ouest,
le Niger a ’est. C’est un pays en voie de développement qui comptait
jusqu’en 2016 huit régions administratives: Kayes, Koulikoro, Sikasso,
Ségou, Mopti, Tombouctou, Gao, Kidal. La capitale Bamako posséde un
statut particulier, c’est un district rassemblant des communes. La nouvelle
nomenclature administrative du Mali fait passer le nombre de régions a
vingt avec les ajouts suivants: Ménaka, Taoudénit, Bougouni, Diola, Nioro,
Koutiala, Gourma, Douentza, San, Bandiagara, Nara et Kita. Quant au
District de Bamako, régi par un statut particulier, il passe de six communes

a dix communes urbaines [8].

Régions
administratives

Mali

Tombouctou

Koulikoro

Bamakao

Sikasso

Jacques Leclerc 2013

Figure 1Carte Administrative de la République du Mali [10]
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2.2. Linstitut National de Prévoyance Sociale (INPS)

L’ INPS a été créé le 15 Mai 1961, avec pour objectif initial unique
d’assurer I’assurance-vieillesse. En 1966, elle diversifie ses activités en y
adjoignant 1’allocation des anciens combattants, la reparation des risques
professionnels et les prestations familiales [8]. La Loi N° 99-041 du 12
aolt 1999 portant sur le Code de Prévoyance Sociale en République du
Mali dans son article 1 charge ’INPS de la gestion des régimes suivants: «
régime de prestations familiales, régime de réparation et de prévention des
accidents du travail et des maladies professionnelles, régime d’assurance
vieillesse, invalidité et déces et du régime de protection contre la maladie»
[8]. En effet, en ce qui concerne les accidents du travail et les maladies
professionnelles, 1’objectif est de protéger 1’ensemble des travailleurs
contre les risques qu’ils sont susceptibles d’encourir selon les articles cités
au niveau du titre III du code de Prévoyance sociale du Mali [8]. Cela
explique pourquoi les entreprises doivent verser des cotisations a I’INPS
pour couvrir leurs travailleurs en cas d’accidents du travail ou de maladies
professionnelles. C’est une obligation qui incombe a I’employeur vis-a-vis
de son salarié, selon les articles 1, 61, 62, 63, 68, et 71 du Code de
Prévoyance Sociale du Mali.

Les services de I’'Institut sont placés sous 1’autorit¢ d’un Directeur
Général assist¢ d’un Directeur Général Adjoint et d’'un Agent

Comptable. Ces services comprennent une administration centrale et des
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services extérieurs [8].

DIRECTION GENERALE ‘
— DGA ‘
AC — -
CONSE\LLEHS.
—— INSPECTION GENERALE
BUREAU DE SS PARIS +—— SERVICES RATTACHES ‘
|
- o ' '
SECRETARIAT
CENTRAL ‘ . SRP ‘ SAMO SAV
DIRECTIONS CENTRALES ‘
|
DRH DAG DRCCE DP DFC DPASS DRE ‘ DAJC DESP DSl DSD DIGA DA

STRUCTURES DECONGENTREES ‘

[
I R — A T A

DRKAVES | | DRKKRO = DRSKSSO| | DRSEGOU | DAMOPTI | | DRTBTOU | | DRGAO pRKDA. |  [-AGENCES PRINCIPALE

R e e e U

AGENCES ‘ AGENCES AGENCES AGENCES ! AGENCES AGENCES AGENCES AGENCES
SECONDAIRES iSECONDA[HES SECONDAIRES = | SECONDAIRES | | SECONDAIRES | SECONDAIRES | | SECONDAIRES | | SECONDAIRES

LES SIX COMMUNES

Figure 2: Organigramme de I’INPS [11]

2.3. Classification des entreprises par secteur d’activité
a. Le secteur primaire qui regroupe toutes les entreprises utilisant a
titre principal le facteur naturel (englobe 1’agriculture, 1’¢levage, la

péche, les mines etc...)
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b. Le secteur secondaire qui réunit toutes les entreprises ayant comme
activité la transformation de matieres premicres en produits finis et
englobe donc toutes les industries.

c. Le secteur tertiaire qui rassemble toutes les entreprises prestataires
de services. Sa composition est tres heétérogene car il regroupe tout
ce qui n’appartient pas aux deux autres secteurs, a savoir: les
activités de distribution, de transport, de loisir, de credit,
d’assurance, banque, hotellerie.

d. On parle de plus en plus d’un secteur quaternaire qui regrouperait
les entreprises de NTIC (Nouvelle Technologie de 1’information et
de la communication).

2.4. Concepts généraux

a. Santé au Travail

Selon 1’Organisation Mondiale de la Sant¢ (OMS) et I’Organisation
Internationale du Travail (OIT), la santé au travail est définie comme la
promotion et la préservation au plus haut niveau de bien-&tre physique,
mental et social des travailleurs dans toutes les professions. Ceci étant
atteint en prévenant la mauvaise santé, en maitrisant les risques et en
adaptant les individus a leurs emplois. La santé des travailleurs fait
intervenir la médecine de travail, I’hygiéne du travail, la psychologie, la

sécurité, la physiothérapie, I’ergonomie et la réadaptation [9].

Fatoumata CISSE Thése de doctorat en Médecine Générale UKM




ETUDE DESCRIPTIVE DES PATHOLOGIES RENCONTREES LORS DES VISITES MEDICALES PERIODIQUES EN MILIEU
PROFESSIONNEL AU MALI: CAS DE QUELQUES ENTREPRISES

b. Risques professionnels
Ils constituent des facteurs dont la présence persistante ou éphémere dans
un lieu de travail peut étre source d’accident du travail ou de maladie
professionnelle. Ces facteurs sont nombreux et peuvent étre regroupés en
facteurs physiques, chimiques, physico-chimiques, biologiques,
ergonomiques, et psycho-sociaux :
= Les facteurs de risque physiques : bruits, vibrations, chaleur, froid
etc...
» Les facteurs de risque chimiques : hydrocarbures, pesticides,
solvants, métaux etc...
= Les facteurs de risque physico-chimiques : les poussiéres minérales
et végetales etc...
= Les facteurs de risque biologiques : virus de 1’hépatite,
Mycobacterium tuberculosis, VIH etc...........
= Les facteurs de risque ergonomiques : (machines dangereuses,
postures, outils...)

= Les facteurs psycho-sociaux (alcool, tabac, stress, violence etc.) [4]
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¢. Maladies professionnelles
Les maladies professionnelles sont des maladies contractées au cours de
I’exercice de certaines professions et dans des conditions définies par les
textes. Au plan légal, la loi désigne comme maladie professionnelle celle
inscrite sur une liste ou un tableau de maladies professionnelles reconnues
par le pays considéré. Le tableau précise les travaux susceptibles
d’entrainer ces maladies, les délais d’exposition et de prise en charge.
Médicalement, une maladie professionnelle est une présomption et donc
non une preuve [4]. Le Mali, tout comme les autres pays de la CIPRES

ont opté pour un tableau harmonisé des maladies professionnelles.

d. Maladies a caractére professionnel
Une maladie a caractére professionnel est une maladie fréquemment
observée dans une profession, expérimentalement reproductible, mais qui
ne figure pas dans un tableau de maladies professionnelles reconnues par
le pays considéré. Pour permettre la mise a jour des tableaux de maladies
professionnelles reconnues, le code de prévoyance sociale fait obligation
aux médecins de déclarer a la caisse, aux inspecteurs du travail, toute

maladie ayant un caractére professionnel [4].
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2.5. La prévention des risques professionnels
La prévention des risques professionnels comporte trois volets :
= La surveillance des lieux de travail (prévention primaire)
= La surveillance médicale des travailleurs (prévention secondaire)
= Les mesures de réhabilitation et de soins au bénéfice des victimes
d’accidents de travail et de maladies professionnelles (prévention

tertiaire) [4].

a. LA SURVEILLANCE DES LIEUX DE TRAVAIL
La surveillance des lieux de travail est une étape nécessaire pour identifier
et évaluer les facteurs de risques professionnels. Elle consiste aux visites
initiales, périodiques, occasionnelles et de controle ou d’expertise [4].
= La visite initiale : La visite initiale est une visite de prise de contact
entre I’agent de santé et ’entreprise. Elle commence par un entretien
avec la hiérarchie de I’entreprise sur les objectifs de la mission
médicale, les données historiques et I’organisation de 1’entreprise,
I’économie de la région, I'importance de [Dentreprise dans
I’économie de la région, la raison sociale de I’entreprise, le nombre
de salariés, I’age moyen des travailleurs, I’organisation du temps de
travail, la technologie, les méthodes et le type d’énergie utilisé, les

substances chimiques utilisées [4].
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Apres D’entretien, faire une visite guidée de D’entreprise avec
I’ingénieur de production, les membres du comité d’hygiene et le
responsable du service de sécurité. Cette visite guidée permet de
mieux connaitre I’entreprise. A la fin de la visite une réunion de mise
en commun est organisée en présence des différentes parties dans le
but de dégager les problemes réels et potentiels et de discuter des
solutions possibles a court, moyen et long terme [4].

La visite périodique : La visite périodique est programmee par
trimestre ou par semestre et sa réalisation est obligatoire. Elle permet
de suivre Dl’application des mesures dégagées lors des visites
antérieures et de noter I’évolution des conditions de travail [4].

La visite occasionnelle: C’est une visite demandée par
I’employeur, le service de sécurité, le comité¢ d’hygiene et de
sécurité, les organisations des travailleurs ou les syndicats, le
médecin du travail [4].

La visite de controle ou d’expertise : La visite de contrdle est une
requéte de ’administration du travail, des organisations de sécurité
sociale ou des officiers de police judiciaire afin de vérifier

I’exactitude ou non des termes de la réquisition [4].
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b. LA SURVEILLANCE MEDICALE DES

TRAVAILLEURS

Cette surveillance soumet le travailleur au regard médical en confrontation

avec les postes de travail. Il existe plusieurs niveaux de surveillance des

travailleurs [4].

13

La visite médicale d’embauche : Cette visite est conduite avant la
mise au travail du salarié. Au cours de cette visite, on recherche un
¢tat pathologique du sujet pouvant compromettre son activite
professionnelle ou constituer un danger pour son entourage
immédiat [4], il est aussi stipulé dans 1’article 43 du Code de
Prévoyance Social.

La visite médicale périodique annuelle : La visite périodique a
pour but de s’assurer de 1’aptitude du salarié a demeurer a son poste
de travail. Si la périodicité n’est pas déterminée par les textes, il
revient au médecin de fixer les périodes en fonction des facteurs de
risques présents au lieu de travail [4], I’ Article 44 du CPS aussi fait
référence a cela.

La visite médicale spéciale: La visite médicale spéciale est
instituée pour les salariés soumis a certains travaux comportant des
risques ou exigences particulieres. Ce type de travailleurs est
déterminé par un arrét¢ ministériel. Exemple : radiologues,

¢goutiers, travailleurs handicapés, femmes enceintes [4]. Les
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Atrticles 45 et 46 du CPS en parlent également.

La visite médicale de reprise : Cette visite s’effectue aprés une
absence pour raison de maladie professionnelle, accident du travail,
congés de maternité et aprés toute absence de plus de 21 jours pour
accident ou maladie non professionnelle. Elle a pour but de vérifier
I’aptitude du salari€ a reprendre son travail ou s’il y a lieu de lui faire
bénéficier d’une réadaptation fonctionnelle ou a un réaménagement
du poste de travail [4]. Les articles 45 et 46 du CPS en font référence
aussi.

La visite médicale spontanée : La visite médicale spontanée est
demandée par le salarié qui s’interroge sur son ¢tat de santé en
rapport avec son poste de travail. Ce type de démarche est a
encourager car elle participe a la connaissance des facteurs de risque
professionnels et au renforcement de la confiance entre I’agent de

santé et le salarié [4]. Aussi stipulé dans les articles 44 et 45 du CPS.

La visite médicale d’initiative : la visite médicale d’initiative est
demandée par I’employeur ou I’inspecteur du travail pour apprécier

I’¢tat de santé¢ de ’employé [4]. Les articles 45, 46 et 50 du CPS

aussi font référence a cela.
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= La visite médicale de fin de contrat : Cette visite est obligatoire
pour tout salarié qui quitte I’entreprise. Son objectif est de faire le
bilan de santé de celui-ci avant qu’il ne quitte I’entreprise. Bien
qu’obligatoire, la surveillance médicale ne doit pas servir de base de
sélectivit¢ ou de discrimination, ni un moyen de contréle des
absences au travail. Le principe du secret médical doit étre
rigoureusement observe. Les colts de ces visites sont a la charge de

I’employeur [4], aussi stipulés dans les articles 45 46 et 50.

c¢. LES MESURES DE REHABILITATION ET DE SOINS.

Le service médical d’entreprise doit posséder un plateau technique adéquat
pour faire face aux urgences, sans oublier que certaines unités de
production ont des spécificités [4].

En cas de handicap ou d’invalidité des suites des risques professionnels le
travailleur doit bénéficier d’une prise en charge thérapeutique au niveau
des organismes en charge de la sécurité sociale mais aussi de
I’accompagnement administratif et du soutien psychologique de

I’employeur.
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II. METHODOLOGIE

1. Cadre
Le cadre de notre étude ¢tait de fagon générale au Service de Prevention
des Risques Professionnels de I’Institut National de Prévoyance Sociale
(INPS) et plus précisément au sein de certaines entreprises affilices.
Ces entreprises etaient divisées par secteur d’activité (secteur primaire,
secondaire et tertiaire).

= Secteur primaire (SGS, SAER/JCM Komana)

- SGS : Société Générale de Surveillance : leur activité est basée
sur I’analyse et le traitement des échantillons de terre et/ou des
sites miniers. Cette une société qui propose des services dans les
domaines du contrdle de la vérification de 1’analyse et de la
certification en rapport avec la commercialisation et le transport
des biens.

- JCM : Junction Contract Mining : leur activité est basée sur
I’extraction des mines d’or. Elle intervient dans le déboisement
et essouchement du site minier, la construction et la gérance de
tout le drainage dans la fosse, I’extraction sélective et le transport
de tous les minerais vers les stocks et 1’usine de traitement, et le

concassage secondaire du minerai au site.
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Secteur secondaire (CMTP, RCC, CGC Engineering, NICE

CREAM)

CMTP : Carriere Mine Travaux Publique : C’est une société
spécialisée dans le domaine de la gestion de carriere, du minage,
de ’extraction, du concassage et ’acheminement des maticres
premicres.

RCC : Camacho Engenharia S.A: c’est une entreprise de
batiments Travaux Publics chargée du projet d’alimentation en
eau potable de la ville de Bamako.

CGC ENGENEERING : China Geo Corporation Engeneering:
C’est une entreprise de Batiments travaux publics, aménagement
agricole et infrastructure et réalisation de barrage.

N’ICE CREAM : Entreprise d’activit¢ de boulangerie,
patisserie et viennoiserie. C’est une entreprise basée sur la

transformation des matiéres premiéres qui sont bl¢ et le lait.

Secteur tertiaire (CANAL+, WATER AID)

CANAL+: c’est une entreprise basée sur la diffusion de
télévision par satellite et de télévision.
WATER AID : est une organisation non gouvernementale

internationale travaillant sur 1’eau, 1’assainissement et I’hygiéne.
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2. Type d’étude
Il s’agissait d’une étude descriptive de type transversale portant sur
I’identification, 1’épidémiologie et la clinique des affections rencontrées
lors des visites médicales périodiques annuelles en vue de la prévention
des risques professionnels.

3. Période d’étude
L’étude a porté sur les visites médicales périodiques annuelles déroulées
de février 2018 a décembre 2021.
Les données rétrospectives concernent la période allant de février 2018 a
décembre 2020.

4. Population d’étude
Notre population était constituée de 1’ensemble de tout le personnel de
toutes les entreprises ayant bénéficié de la visite périodique annuelle.

4.1. Critéres d’inclusion
Ont ét¢ inclus dans notre étude, tout le personnel présent ayant participé a
la visite médicale périodique annuelle au niveau de chaque entreprise.

4.2. Critéres de non inclusion
N’ont pas été incluses dans notre étude, les personnes absentes lors de la
visite médicale périodique annuelle et les personnes ayant consultées en

dehors de celles-ci.
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5. Echantillonnage
Leftectif total des travailleurs officiellement recensés et présents pendant
la visite médicale périodique annuelle.
6. Plan de collecte des données
La collecte des données a ¢été faite a partir de fiches d’enquétes
individuelles sur lesquelles toutes les informations ont €té renseignées.
Ces informations proviennent des rapports des visites médicales
périodiques annuelles effectué¢es de chaque entreprise.
Les données ont ¢€té saisies sur le logiciel SPSS version 22.0 pour étre
analysées. Le traitement de texte, I’aménagement des tableaux et le
rapportage a été fait par la suite Microsoft Office 2016.
7. Variables de I’étude
- Sexe
- Nationalité
- Ethnie
- Domicile
- Statut matrimonial

- Niveau d’instruction

- IMC ... kg/m2

- FC....btt/min
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- FR.....cycle/min

8. Aspects éthiques
Cette recherche a ¢€té réalisée dans le strict respect de la confidentialite et
pour des fins scientifiques. Il faut veiller au stricte respect de 1’agent.
Les résultats sont communiqués exclusivement a I’intéressé lui-méme. Les
cas qui meritent d’€tre pris en charge sont partagés exclusivement avec

I’employeur et I’accord de I’intéress¢.
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III. RESULTATS
1. PATHOLOGIES (Résultats cliniques)

1.1. Pathologies acquises avant le présent examen
a. Secteur primaire (SGS et JCM BKO)

Tableau I: repartition des pathologies rencontées dans le secteur

primaire
Entreprises JCM SGS
Groupes des pathologies Nombre de cas Total des cas
Dermatologique 03 00 03
Ophtalmologique 02 04 06
Odontostomatologique 03 02 05
Otorhinolaryngologique 02 02 04
Ostéoarticulaire/locomoteur 02 00 02
Pneumologique 01 02 03
Cardiologique 01 01 02
Gastro-Entérologique 03 02 05
Endocrinologique 01 00 01
Hématologique 00 01 01
Traumatique 00 01 01
Gynécologique 00 01 01
Total 18 16 34

Les pathologies ophtalmologiques avaient représente¢ 17,64% des cas
suivies des pathologies odontostomatologiques et gastro-entérologiques

qui avaient représenté chacune 14,70%.
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b. Secteur Secondaire (CMTP, RCC, CGC ENGENEERING, NICE CREAM)

Tableau II: repartition des pathologies rencontrées dans le secteur secondaire

Entreprises CMTP RCC CGC N’ICE
ENGENEERING CREAM
Groupes des pathologies Nombre de cas Total des
cas
Dermatologique 01 02 03 05 11
Ophtalmologique 00 01 00 05 06
Odontostomatologique 05 02 03 04 14
Uro-génital 02 02 00 03 07
Otorhinolaryngologique 00 03 01 04 08
Ostéoarticulaire/locomoteur 01 01 01 07 10
Pneumologique 00 02 00 02 04
Chirurgicale 00 00 00 02 02
Cardiologique 01 00 00 01 02
Gastro-Entérologique 01 03 01 03 08
Endocrinologique 01 00 01 01 03
Neurologique 01 00 00 02 03
Vertige 00 00 00 01 01
Psychosomatique 00 00 00 01 01
Total 13 16 10 41 80

Les pathologies odontostomatologiques avaient représenté 17,5% des cas suivies des dermatoses (13,75%)
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¢. Secteur tertiaire (WATER AID, CANAL+)

Tableau III: repartition des pathologies dans le rencontrées secteur

tertiaire
Entreprises WATER AID CANAL+
Groupes des pathologies Nombre de cas Total des
cas
Dermatologique 02 00 02
Ophtalmologique 01 00 01
Odontostomatologique 03 00 03
Uro-génital 00 01 01
Otorhinolaryngologique 02 00 02
Ostéoarticulaire/locomoteur 05 02 07
Pneumologique 01 00 01
Cardiologique 01 01 02
Gastroenterologique 02 01 03
Endocrinologique 01 02 03
Rhumatologique 01 00 01
Hématologique 00 01 01
Psychosomatique 00 02 02
Total 19 10 29

Les pathologies ostéoarticulaires ont représenté 24,13% des cas suivies
des pathologies gastro-entérologique et endocrinologiques qui étaient

chacune de 10,34%
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1.2. Pathologies découvertes a ’occasion du present examen

a. Secteur Primaire (SGS et JCM BKO)

Tableau IV: repartition des pathologies découvertes dans le secteur

primaire
Entreprises JCM SGS

Pathologies Nombre de cas Total des cas
Myopie 30 02 32
Presbytie 41 04 45
Hypermétropie 05 00 05
Astigmatisme 40 00 40
Glaucome Primitif a angle 10 01 11
ouvert
Pseudophaquie 01 00 01
Hypertension artérielle 00 02 02
Candidose buccale 00 03 03
Carie dentaire 00 06 06
Gastrite 00 09 09
Intertrigo 00 03 03
Total 127 30 157

Les cas de presbyties ont représente 28,66 % des cas suivis des cas

d’astigmatismes qui représentaient 25,47 %.
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b. Secteur secondaire (CMTP, RCC, CGC ENGENEERING,
NICE CREAM)

Tableau V: repartition des pathologies découvertes dans le secteur

secondaire
Entreprises CCG ENGENEERING
Pathologies Nombre de cas
Rhinite 01
Varice 01
Dermatophytie 01
Hypertension artérielle 01
Tremblement essential 01
Total 0s

Les pathologies ont représentées chacunes le meme pourcentage qui est

de 20%.
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¢. Secteur Tertiaire (WATER AID, CANAL+)

Tableau VI: repartition des pathologies découvertes dans le secteur

tertiaire
Entreprises Water AID CANAL+
Pathologies Nombre de cas Total des cas
Myopie 05 - 05
Presbytie 17 - 17
Hypermétropie 03 - 03
Astigmatisme 07 - 07
Dysthyroidie 00 01 01
Total 32 01 33

Les cas de presbyties ont représenté 51,51 % des cas suivis des cas

d’astigmatismes qui représentaient 21,21 %.
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2. EXAMENS BIOLOGIGUES
a. Secteur Primaire (SGS et JCM BKO)
Tableau VII: repartition des résultats biologiques anormaux dans le

secteur primaire

Résultats anormaux Effectif par entreprise Total
JCM SGS

Hypermagnésémie 00 04 04
Hypercréatininémie 04 10 14
Hypercholestérolémie 00 02 02
HDL élevé 19 00 19
LDL élevé 00 04 04
Lymphocyte ¢élevé 00 09 09
Vitesse de sédimentation élevée 00 17 17
Hypoglycémie 00 08 08
Hyperglycémie 07 02 09
Numération Formule Sanguine 06 36 42
Hypercalcémie 00 02 02
Hémoglobine basse 00 01 01
Microcytose 00 01 01
Ag HBS positif 00 01 01
Total 36 97 133

La Numération Formule Sanguine était retrouvée anormale dans 31, 57 %
des cas suivie de la Vitesse de sedimentation qui avait représenté 12, 78 %

des cas.
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b. Secteur secondaire (CMTP, RCC, CGC ENGENEERING,
NICE CREAM)

Tableau VIII: repartition des anomalies biologiques dans le secteur

secondaire

Résultats anormaux Effectifs par entreprises
CMTP CGC Engeneering Total

Hypermagnésémie 00 00 00
Hypercréatininémie 01 00 01
Hypocréatininémie 01 00 01
Cholestérol 00 00 00
total éleve 00 00 00
HDL é¢levé 00 00 00
LDL élevé 00 00 00
Lymphocyte ¢élevé 00 00 00
Vitesse de 00 00 00
sédimentation €levée
Hypoglycémie 00 01 01
Hyperglycémie 02 00 02
Neutrophile bas 00 00 00
Eosinophile ¢leve 00 00 00
Eosinophile bas 00 00 00
Monocyte ¢€leve 00 00 00
Monocyte bas 00 00 00
Hypercalcémie 00 00 00
Hémoglobine bas 01 01 02
VGM bas 00 00 00
Ag HBS positif 00 00 00
Total 05 02 07

L’ hyperglycémie et I’hémoglobine bas ont été retrouvés dans 28,57 % des
cas suivies de I’hypercréatinémie ,I’hypocréatinémie et I’hypoglycémie qui

avaient représenté 14,28 % des cas
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¢. Secteur tertiaire (WATER AID, CANAL +)
Tableau IX: repartition des anomalies biologiques retrouvées dans le

secteur tertiaire

Résultats anormaux Effectif par entreprise
Water AID
Hypermagnésémie 00
Hypercréatininémie 12
Hypocréatininémie 01
Hypercholestérolémie 00
HDL élevé 00
LDL élevé 00
Lymphocyte ¢élevé 00
Vitesse de sédimentation élevée 00
Hypoglycémie 00
Hyperglycémie 02
Neutrophile bas 00
Eosinophile ¢leve 00
Eosinophile bas 00
Monocyte ¢€leve 00
Monocyte bas 00
Hypercalcémie 00
Hémoglobine bas 01
Volume globulaire moyen bas 00
Microcytose 01
Ag HBS positif 00
Total 17

L’hypercréatininémie était retrouvée dans 70,58 % des cas suivie de
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I’hyperglycémie qui avait représenté 11,76 % des cas.
3. EXAMENS SPECIALISES
3.1. Ophtalmologie
a. Secteur primaire (SGS et JCM BKO)

Tableau X: pathologies ophtalmologiques dans le secteur primaire

Effectif par entreprise

Vices de refraction JCM SGS Total
Myopie 30 02 32
Presbytie 41 04 45
Hypermetropie 5 00 05
Astigmatisme 40 00 40
Glaucome Primitif a angle 10 01 11
ouvert

Total 126 07 133

La presbytie était retrouvée a hauteur de 33, 83% suivi de 1’astigmatisme

qui était de 30, 07% des cas.
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b. Secteur tertiaire (WATER AID)

Tableau XI: pathologies ophtalmologiques dans le secteur tertiaire

Effectif par entreprise

Vices de refraction Water AID
Myopie 05
Presbytie 17
Hypermetropie 03
Astigmatisme 07
GPAO 00
Total 32

La presbytie était retrouvée a hauteur de 53, 12 % suivi de I’astigmatisme

qui était de 21, 87% des cas.
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3.2. Spirométrie
a. Secteur primaire (SGS et JCM BKO)

Tableau XII: Spirometrie dans le secteur primaire

Effectif par entreprise Total
Résultats JCM SGS
Obstruction 09 00 09
Légere 128 12 140
Restriction Moyenne 08 04 12
Grave 06 01 07
Total 151 17 168

Les restrictions légeres et moyennes avaient réprésenté respectivement

83, 33% et 7, 14 % des cas.

b. Secteur secondaire (CMTP, CGC ENGENEERING)

Tableau XIII: Spirométrie dans le secteur secondaire

CMTP CGC Engeneering

Résultats Effectif par entreprise Total
Obstruction 00 00 00
Légere 14 01 15
Restriction | Moyenne 01 00 01
Grave 01 00 01
Total 16 01 17

Les restrictions légeres avaient réprésenté 88,23 % des cas suivies des

restrictions moyennes et graves qui ont représente 5,88 % des cas.
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IV. COMMENTAIRES ET DISCUSSION

1. Limites de I’étude/difficultés
Il s’agissait d’une étude transversale descriptive. Cette ¢tude a permis de
repertorier les pathologies par secteur d’activit¢ dans les différentes
entreprises. Les données ont ¢€té¢ collectées lors des visites médicales
périodiques a partir des fiches d’enquetes sans difficult¢. Devant la non
realisation de certains examens complementaires de certaines entreprises,
nous les avons retirées de notre etude dans la rubrique examens spécialises.
Toutes ces précautions qui ont €té prises, nous ont permi de soutenir la
validité des résultats de la présente étude. Les principales difficultés qui
ont été rencontrées étaient:

= La non disponibilté des données au niveau du systéme d’archivage

(physique et/ou numérique)
= [’absence d’un reseau informatique inter-entreprise

» [insuffisance de documentation sur le sujet au Mali.
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2. Conclusions cliniques

a. Pathologies acquises selon le secteur

= Secteur primaire
La distribution des pathologies rencontrées dans les différentes entreprises
du secteur primaire a révélé que les pathologies ophtalmiques étaient les
plus fréquentes soit 17,64% suivies des pathologies de I’appareil digestif
et odontostomatologique qui ont représenté chacune 14,70%. Ceci pourrait
s’expliquer par le fait que les employés font leur activit¢ dans une
atmosphere assez poussiéreuse (lieux d’extractions des minerais) et ne
portent pas le plus souvent les équipements de protection visuel pour les
yeux. Concernant les pathologies de [1’appareil digestif et
odontostomatologiques, cela pourrait s’expliquer par la mauvaise hygi¢ne
buccodentaire et une restauration non adéquate de proximité. Par contre
lors d’une étude rétrospective réalisée au Burkina Faso de janvier 2010 a
décembre 2012 les pathologies respiratoires étaient les plus représentatives

avec un taux de 63,9% [12].

= Secteur secondaire
Les pathologies odontostomatologiques représentaient ’effectif le plus
¢levé avec 14 sur 80 pathologies soit un taux de 17,5% suivies des
dermatoses qui étaient de 13,75%. De facon générale, il n’existait pas de

lien potentiel entre les postes occupés et les pathologies bucco-dentaires
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retrouvées. Cependant concernant les pathologies dermatologiques cela
pourrait s’expliquer par les contacts fréquents lors des manipulations des
produits chimiques dans ce secteur. Par ailleurs, une ¢tude rétrospective au
CHU de Yopougon en Cote d’ivoire réalisée de 2003 a 2013 a montré que
les dermatoses de types eczématiformes ¢€taient les plus représentées lors
des intoxications professionnelles dans le secteur de 1’industrie avec un
effectif de 28 personnes sur 37 soit 76% de I’ensemble des intoxications
[13].

Lors d’une étude épidémiologique, dans le secteur industriel (le coton
hydrophile, la farine de blé, le bois et le cuir), I’asthme professionnel était
la pathologie la plus representative sur 1’ensemble des pathologies
respiratoires en milieu de travail et réprésentait a lui seul 11,5 % [14].
Pour les employés de I’entreprise N’ICE CREAM les atteintes
ostéoarticulaires et locomoteurs représentaient le groupe pathologique le
plus nombreux avec un effectif de 7 sur 10 pathologies. Ceci pourrait
s’expliquer par le fait que les employés sont en posture station débout

prolongée et avec des gestes répétitifs la majorité de temps du service.
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= Secteur tertiaire

La distribution des pathologies dans les différentes entreprises du secteur
tertiaire a révélé que les pathologies ostéoarticulaires et locomoteurs
¢taient les plus fréquentes et représentaient 24,13% suivies des pathologies
gastro-entérologiques et endocrinologiques qui représentaient chacune
10,34%. Cela pourrait s’expliquer par le fait que les employés travaillent
dans des bureaux (postes administratifs) et sont plus enclin a présenter ce
genre d’affection du fait des postures adoptées lors des stations assises
prolongées quelquefois dans des chaises et des tables de bureaux non
adaptées. Notre étude corrobore avec une étude réalisée au Sénégal de
janvier 2000 a février 2013 qui avait retrouvé dans le domaine des biens et
services les troubles musculosquelettiques a hauteur de 24,6% [15].

Notre étude n’a pas pu toucher toutes les professions du secteur tertiaire,
néamoins, une etude realisée en France dans 4 centres hospitaliers et sur
1829 patients des consultations de dermatologies professionnelles, les
domaines du commerce, de 1’éducation et de la santé étaient les domaines
du secteur tertiaire les plus touchés. Les dematites irritatives et allergiques
réprésentaient a elles seules plus de la moitié des pathologies rencontrées

lors de cette étude [16].
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En Tunisie, I’étude réalisée a I’hopital hospitalo-universitaire a Sfax sur 21
secrétaires médicales a montré que les douleurs musculaires étaient
constatées dans tous les cas, le siege des plaintes était le plus souvent
bilatéral. Les structures touchées ¢étaient essentiellement: le rachis cervical
(81%), le rachis lombaire (61.9%) et les épaules (42.9%), le coude gauche
(19%), le poignet gauche (14,3%), les genoux (9,5%) et la cheville gauche

(4,8%) [17].

b. Pathologies découvertes selon le secteur

= Secteur primaire et tertiaire
Les presbyties ont représenté les cas les plus élévés suivis des cas
d’astigmatisme dans les deux secteurs d’activités. Ces pathologies
découvertes pendant 1’examen seraient dlient probablement aux
expositions quotidiennes fréquentes a une atmospheére poussiéreuse, a
I’utilisation prolongée des écrans de visualisation et a I’absence ou la

négligence du port des €quipements de protection visuels par les employés.
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= Secteur secondaire
Les rhinites, les varices, les dermatophyties, ’hypertension artérielle et les
tremblements éssentiels ont représentées chacunes 20%. Les résultats ne
sont pas assez significatifs toutefois dans ce secteur pour étre favorable au
développement des pathologies cardiovasculaires et les pathologies

allergiques a type de rhinite et de dermatite.

3. Résultats biologiques anormaux selon le secteur
= Secteur primaire
Dans ce secteur, les numérations formules sanguines anormales étaient les
plus représentatives avec un taux de 31,57% suivie de I’¢lévation de la
vitesse de sedimentation avec un taux de 12,78 %. Il n’y avait pas de liens

constatés entre les bilans biologiques et les pathologies retrouvées.

= Secteur secondaire
Dans ce secteur, ’hyperglycémie et le taux d’hémoglobine bas ont été les
cas les plus représentés soit 28,57% suivies des cas de I’hypo créatininémie
et de ’hypoglycémie qui avaient représenté 14,28% chacune. Ces anémies
et ces perturbations glycémiques pourraient s’expliquer par une
malnutrition, un déséquilibre alimentaire chez les employ¢s, le non-respect
des traitements par les employés et la difficulté d’acces aux produits
pharmaceutiques vue I’emplacement géographique des mines. Concernant

les perturbations de la créatininémie, cela pourrait s’expliquer par une
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mauvaise hydratation di a la non disponibilité des sources d’eau potable et
les conditions pénibles de travail.
= Secteur tertiaire

Dans le secteur tertiaire, les résultats biologiques les plus représentatifs
¢taient D’hypercréatininémie a hauteur de 70,58% suivie de
I’hyperglycémie a 11,76%. L’hypercréatininémie dans ce secteur est tres
souvent liée au fait que les employés oublient de boire habituellement car
ils exercent dans un environnement climatis¢. Concernant I’hyperglycémie
cela pourrait s’expliquer par la sédentarit¢ et/ou des alimentations

hypercaloriques.

4. Examens spécialisés selon le secteur

a. Ophtalmologie

L’examen ophtalmique a été réalisé que dans les secteurs primaires et
tertiaires. L’absence de données ophtalmologiques dans le secteur
secondaire s’explique par la non-prescription de cet examen au compte de
examens complémentaires.

La presbytie était la pathologie la plus représentative dans les deux secteurs
avec des taux respectifs de 33, 83% et 53,12% suivis des cas
d’astigmatisme qui ont été respectivement de 30,07% et 21,87%.

Ce taux s’explique au niveau tertiaire du fait que les employés sont la

plupart administratifs et sont en contact prolongé avec les écrans de
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visualisation. Aussi, avec 1’age inévitablement la structure du cristallin se
modifie et en conséquence, la distance a laquelle on voit net avance en
méme temps que 1’age. Notre étude rejoint celle réalisée au Burkina Faso
plus précisément a Ouagadougou lors des visites médicales périodiques de
2014 a 2016 qui a permis de detecter des troubles oculaires chez les
travailleurs avec une forte prédominance des troubles de la réfraction
visuelle [18].

Par contre en Tunisie une €tude réalisée a I’hopital hospitalo-universitaire
a Sfax sur 21 secrétaires médicales, les plaintes oculaires rapportées étaient
a type de sensation de voile ou de frange colorée devant les yeux dans
61,9% des cas, lourdeur du globe oculaire dans 71,4% des cas, picotements
oculaires dans 38,1% des cas, rougeur et briilures oculaires dans 52,4% des

cas, sécheresse oculaire dans 23,8% et céphalée occipitale ou frontale dans

66,7% des cas [17].

b. Spirométrie
La spirométrie ét¢ réalisée que dans les secteurs primaires et secondaires.
L’absence de données spirométriques dans le secteur tertiaire est due au
fait que les employés de ce secteur ne sont pas en contact permanent avec
les facteurs de risques nécessitant une exploration fonctionnelle

respiratoire.
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Dans les deux secteurs, Les restrictions légeres avaient réprésenté les cas
les plus €lévés avec des taux respectifs de 83,33% pour le secteur primaire
et 88,23% pour le secteur tertaire suivies des cas de restrictions moyennes
et graves qui avaient réprésenté respectivement 7,14 % pour le secteur
primaire et 5,88 % pour le secteur tertiaire.

Notre etude corrobore avec celle réalisée lors des visites médicales
périodiques en zone miniere au Mali dans la region de Sikasso. Les
résultats de la spirométrie ont montré que les syndromes restrictifs légers

¢taient les plus ¢élévés [19].
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CONCLUSION

Fatoumata CISSE Thése de doctorat en Médecine Générale UKM

45




ETUDE DESCRIPTIVE DES PATHOLOGIES RENCONTREES LORS DES VISITES MEDICALES PERIODIQUES EN MILIEU
PROFESSIONNEL AU MALI: CAS DE QUELQUES ENTREPRISES

CONCLUSION
Les pathologies acquises et découvertes retrouvees dans les différents
secteurs d’activité variaient en fonctions des facteurs de risques auxquels
les employés étaient exposés.
Les pathologies visuelles, odonto-stomatologiques, ostéoarticulaires,
dermatologiques et gastro-entérologiques sont les groupes pathologiques
les plus retrouvés au niveau de tous les secteurs.
Les pathologies a caractere professionnelle dans notre €tude se sont avérées
moins fréquentes que les pathologies dites courantes, toutefois elles
méritent une attention particuliere du fait de leur nombre en progression au
fil des années.
Une importance capitale doit étre accordée aux examens complémentaires
surtout aux explorations fonctionnelles pulmonaires, visuelles et auditives
lors des visites médicales périodiques.
Nous n’avons pas retrouvé de cas de maladies professionnelles dans notre
étude.
Nous n’avons pas constaté des cas d’inaptitude au travail ni d’éventuel

reclassement.
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RECOMMANDATIONS

Au gouvernement

Sensibiliser les chefs d’entreprise sur la nécessité d’inscrire les
employés a L’INPS

Faciliter les conditions d’immatriculation des employés a L’ INPS
Ameliorer la couverture sanitaire nationale en matiere de santé et
sécurité au travail

Mettre a jour la liste des tableaux des maladies professionnelles
Procéder a la révision périodique de la liste des maladies
professionnelles

Rendre effective et fonctionnelle 1’inspection médicale du travail,
Conforter le statut et la place du médecin du travail dans les

entreprises

ATPINPS

47

Renforcer les visites de surveillance des conditions d’hygiéne et de
sécurité des lieux de travail

Réaliser lors des visites médicales périodiques, la surveillance
médicale des travailleurs en fonction des facteurs d’exposition
Mettre en place 1’observatoire national des Accidents de Travail et

Maladies Professionnelles

Fatoumata CISSE Thése de doctorat en Médecine Générale UKM



ETUDE DESCRIPTIVE DES PATHOLOGIES RENCONTREES LORS DES VISITES MEDICALES PERIODIQUES EN MILIEU
PROFESSIONNEL AU MALI: CAS DE QUELQUES ENTREPRISES

= Renforcer les capacités des médecins hospitaliers sur le dépistage

des maladies professionnelles

Aux différentes entreprises de différents secteurs
= Assurer que chaque employé soit inscrit obligatoirement a I’INPS
= Soumettre les employés aux différentes visites médicales
obligatoires de travail
* Inciter les employés a la participation massive a la visite medicale
périodique annuelle
= Assurer la création d’un cadre de travail propice a I’épanouissement

des employés tout en améliorant leur condition de travail

Aux employés de différents secteurs
= Faire valoir leur droit auprés de I’employeur quant a leur adhésion a
I’INPS et de travailler dans de bonnes conditions
= Participer de fagon effective a toutes les visites médicales

périodiques dans la patience et la courtoisie
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ANNEXES
e FICHE D’ENQUETE
1. Données sociaux-démographiques
N¢identifiant......... Date d’entrée dans I’entreprise .../.../....
Date de naissance ......... Sexe .... Nationalité.....Ethnie....

Statut matrimonial...Niveau d’instruction....

2.

54

Antécédents
Médicaux

Chirurgicaux

Domicile

Affection contagieuse contractée pendant les six derniers mois

(spécifier)

Hospitalisation récente (année en cours)

Qualification professionnelle ou poste occupé : .............

Antécédents d’accidents de Travail
Oui (préciser le type)

Non

Maladies professionnelles

Oui (préciser le type)

Non

Examen général

Taille ...... cm
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- IMC ... kg/m2
- FC....btt/min

- FR.....cycle/min

7. Examen physique

- Peau et Téguments

- Téte (aspect des cheveux)

- Cou (masse antéro-cervicale ?)

- Dents (absentes ? Cariées ? Tartres ?)

- Audition (oreille droite et oreille gauche)

- Acuité ODG (De pres et de loin)

- Appareil Locomoteur (Os, muscle, articulations)

- Appareil respiratoire (inspection, palpation, percussion,
auscultation)

- Appareil circulatoire/Cceur et vaisseaux (inspection, palpation,
percussion, auscultation)

- Varices (oui/non)

- Appareil hépato-digestif (inspection, palpation, percussion,
auscultation)

- Appareil génito-urinaire (inspection, palpation)

- Menstruations (DDR ? Cycle régulier/irrégulier ?)
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- Appareil spléno-ganglionnaire (rate palpable ou non)
- Ganglion (palpable ou non)
- Glandes endocrines (thyroide palpable ? présence de souffle ?
- Neuro-Psychisme (tremblement ? Equilibre ? Réflexe tendineux
présents ? Reflexe oculaires présents ?)
8. Examens complémentaires
8.1. Bilan biologique
8.2. Bilan spécialisé (audiométrie, spirométrie, Visio test, fond
d’ceil)
8.3. Bilan radiologique
9. Conclusions
9.1. Conclusion médicale
- Présence d’une affection congénitale connue avant le présent
examen ?
- Présence une affection acquise connue avant le présent examen ?
- Présence d’une affection découverte a I’occasion du présent
examen
9.2. Conclusion aptitude au travail
- Apte?
- Inapte temporaire ?
- Areclasser ?

- Inapte définitif ?
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des moyens de prévention adéquats.
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Au Mali, ces visites sont coordonnées par I’INPS, plus précisément par des
médecins spécialisés en Santé au travail. A I’issue des visites médicales
périodique, le meédecin du travail est capable d’établir le nombre de
travailleur souffrant d’un certain nombre de pathologies regroupées en
plusieurs categories a savoir les pathologies congénitales, les affections
contagieuses, les pathologies acquises avant la visite et les pathologies
decouvertes au cours de la visite. Notre étude s’est basée sur les deux
dernieres catégories.

L’objectif de notre étude était d’étudier les pathologies rencontrées lors
des visites médicales périodiques annuelles au sein de certaines entreprises
des différents secteurs d’activité (primaire, secondaire et tertiaire) au Mali.
Il s’agissait d’une étude descriptive de type transversale portant sur
I’identification, 1’épidémiologie et la clinique des affections rencontrées
lors des visites médicales périodiques annuelles en vue de la prévention
des risques professionnels au sein de quelques entreprises.

Concernant les pathologies acquises avant la visite, dans le secteur
primaire, les pathologies gastro-entérologiques et odonto-stomatologiques
avaient représent¢ chacune 14,70% des cas et les pathologies
ophtalmologiques étaient de 17,64%. Dans le secteur secondaire, les
dermatoses €taient majoritaires avec un pourcentage de 13,75% par rapport
aux autres groupes de pathologies. Dans le secteur tertiaire, les pathologies

ostéoarticulaires avaient représenté 24,13% des cas suivies des pathologies

Fatoumata CISSE Thése de doctorat en Médecine Générale UKM

58




ETUDE DESCRIPTIVE DES PATHOLOGIES RENCONTREES LORS DES VISITES MEDICALES PERIODIQUES EN MILIEU
PROFESSIONNEL AU MALI: CAS DE QUELQUES ENTREPRISES

odonto-stomatologiques qui étaient de 17,50% et les pathologies gastro-

entérologique et endocrinologique qui étaient chacune de 10,34%.

Concernant les pathologies découvertes, les cas de presbytie ont représenté
respectivement de 28,66 % dans le secteur primaire et de 51,51% des cas
dans le secteur tertiaire suivis des cas d’astigmatismes qui ¢étaient
respectivement de 25,47% dans le secteur primaire et de 21,21% dans le
secteur tertiaire. Les rhinites, les wvarices, les dermatophyties,
I’hypertension artérielle et les tremblements essentiels ont représentés 20%
chacune.

Mots clés: Secteur primaire, secteur secondaire, secteur tertiaire,
pathologie professionnelle, visite médicale périodique, santé au travail,
médecin du travail, INPS, aptitude médicale, travailleur, poste de travail,
prévention, les pathologies acquises avant la visite, les pathologies

découvertes, risque professionnel.
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connaissances médicales contre les lois de I’humanité.
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