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Horaires atypiques de travail : un enjeu majeur de santé 
publique
Définitions : 
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Les horaires atypiques (HA) correspondent à 
des organisations de travail qui s’écartent des 
horaires standards de journée.

Infographie tirée du rapport de l’insee sur les horaires atypiques. France, portail social – Edition 2025 A.Lambert, C.Rauch & L.Lesnard)
Rapport de la DARES sur le travail en horaires atypiques, publié en 2022
2Litterature internationale (ex: Descatha et al., OEM, 2024 ; Choi et al., J Affect Disord, 2021 ; Touitou et al., Life Sciences, 2017 ; Vetter et al., JAMA, 2016)

En 2019

son concernés par au 
moins un horaire 

atypique de travail de 
manière régulièreAssociations avec de nombreux indicateurs 

de santé2 : 

Les HA sont de plus en plus fréquents 

Commentaires du présentateur
Commentaires de présentation

Et ce sujet est loin d’ë marginal….
L’enjeu es majeur car il est aussi sanitaire … 
La question devient donc très concrete : qui est exposé, à quel HA, et ac quelle accumulation au fil de la carrière?

https://www.insee.fr/fr/statistiques/8612594?sommaire=8612596#onglet-1


Professionnels de santé : des métiers structurellement 
vulnérables aux horaires atypiques
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Dans un contexte de : 

• Continuité des soins 24h/24 et 7j/7 
• Augmentation des besoins et pénuries de personnels
• Tensions hospitalières croissantes
• Difficultés de fidélisation des professionnels

Focus sur les médecins et infirmier(ère)s :
• Professions centrales du système de soins
• Organisations du travail relativement homogènes
• Métiers fortement structurants dans les services en tension

Commentaires du présentateur
Commentaires de présentation
L’idée est donc de sortir d’une vision trop globale des soignants, pour examiner plus précis”ment si les profils d’expos diff selon les métiers



Objectif de l’étude

Est-ce que les professionnels de santé sont les 
plus exposés aux HA au cours de leur carrière 
dans la cohorte Constances ?

Papier en révision mineur dans le Journal of Epidemiology & 
Population Health4



Méthode : Données utilisées

• Adultes de 18-69 ans inclus dans la cohorte CONSTANCES entre 2013-2017 (car pondérations 
disponibles)

M.Zins & M.Goldberg, Eur J Epidemiol. (2015)

Sélection de la population : 

Profession la plus longuement : 
• Calculée à partir des calendriers 

professionnels 

Scenario 1

Scenario 2

HA issus des auto-questionnaires : 
• 6 HA & jusqu’à 3 périodes mentionnées (+ calcul du nb d’HA par profession max)

Travail le 
week-end

Horaires 
extrêmes

Repos <48h 
conséc/sem

Horaires 
alternants

Longues
journées (≥10 h/j)

Horaires 
de nuit
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Commentaires du présentateur
Commentaires de présentation
Pour y répondre, nous avons inclus…
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Méthode : Analyses statistiques

Adeline Renuy a calculé les poids de sondages 
Santin G, et al., Bull Epidemiol Hebd (2016) & J Clin Epidemiol (2014) ; Little RJA. Intern Statistic Review ; Sautory O, INSEE. 1993

Prévalences pondérées des HA par profession la plus longuement exercée
• Chaque participant reçoit un poids qui indique le « nombre de personnes » qu’il représente 

dans la population, après correction du plan de sondage et de la non-réponse. 

Objectif 
• Rendre les analyses représentatives de la population cible de CONSTANCES

• Corriger deux biais : 
 les probabilités inégales d’inclusion dans la cohorte 
 Et la non-réponse -> les personnes qui participent peuvent différer de celles qui ne participent pas

Principe

• Les poids ont été recalés selon des marges connues : âge, sexe, centres d’examens de santé...
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Population finale sélectionnée
Etudier du lien entre exposition au travail et espérance de vie au travailParticipants avec pondérations dispo

(N = 109 436)
11 848 épisodes en ISCO88 non dispo

Participants avec des ISCO88
(N = 97 588)

1 103 exclus car professions ≤ 1% de la population 
ciblée (excepté les médecins et autres 
scientifiques/chercheurs dans le secteur de la santé)

Pop finale sélectionnée, participants 
avec des périodes valides

(N = 95 827)

658 exclus : tous les épisodes commençant par des 
données manquantes

Professions à l’inclusion > 1%
(N = 96 485)
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Caractéristiques des 95 827 participants sélectionnés

Population 
d’étude

45,3% Hommes
N = 43 405

54,7% Femmes
N = 52 422

Presque 2/3 de la population 
exposée au moins aux HA une 
fois au cours de la carrière
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Caractéristiques des 95 827 participants sélectionnés

Population 
d’étude

45,3% Hommes
N = 43 405

54,7% Femmes
N = 52 422

5,6% Prof. de Santé
N = 5 336

15,5% Autres Prof. de Santé 
N = 829

22% Médecins
N = 1 173

62,5% Infirmiers
N = 3 334

Professionnels 
de santé vs 

Pop G

Parmi 
professionnels 

de santé
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Prévalences pondérées du nombre d’horaires atypiques 
au cours de la carrière

0 exposition      1 HA 2 HA 3 HA ≥ 4 HA

Pr
év

al
en

ce
s p

on
dé

ré
es

(%
)

• Les infirmier·ères cumulent le plus d’HA : près de 2 fois plus que les médecins 
et plus de 3 fois plus que les autres travailleurs.
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Prévalences pondérées par horaires atypiques au cours 
de la carrière

• Les infirmier·ères sont surtout exposé·es aux horaires alternants, week-ends, 
nuits et postes extrêmes 
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Prévalences pondérées par horaires atypiques au cours 
de la carrière

• Les infirmier·ères sont surtout exposé·es aux horaires alternants, week-ends, 
nuits et postes extrêmes 

• les médecins aux longues journées et au repos hebdomadaire insuffisant.

Commentaires du présentateur
Commentaires de présentation

Slide 2 : On veut donner la definition des HA avec quelques ex de ce qu’est un horaire atypique et une journée atypique, ensuite mentioner qu’en fin 2025 un rapport super de l’insee a été publié sur les horaires atypiques publié par A.Lambert et son équipe et a montré que 48% des salaries étaient exposés aux HA soit 11 millions de personnes concernés par au moins un HA de travail de manière régulièere ensuite embrayer sur le fait que ces HA sont de plus en plus frequent apporte des éléments tangibles et prouvé par la literature scientifique et mentioner qu’il existe des associations avec nb indicateurs de santé 

Slide 3 : faire un zoom sur les pero de santé qui sont des métiers structurellement vulnérables aux HA et justifier pourquoi un focus sur les infirmier et Médecins 


Slide 4 : les objectifs (très court juste la lecture de la phrase) 

Slide 5 : présenter la sélectiond e pop, la profession la plus longuement exercée en expliquant qu’on calcul la durée cumu de l’emplooi (pas seulement un épisode ça peut être plusieurs épisodes au cours de la carrière) et les 6 HA avec les 3 périodes qu’on associ à l’emploi le plus longuement exercé 

Slide 6 : slide la plus pédagogue possible sur les poids de pondération appliqué 

Slide 7 : flow chart -> 95 827 individus explication des épisodes retenus 

Slide 8 : Répartition hommes femmes 54,7% femmes vs 45,3 hommes, 2/3 de la pop expo à au moins un HA au cours de la carrière

Slide 9 : 5,6% de professionnels de santé + parmis les prof de santé 62,5% infirmiers, et 22% médecins

Slide 10 : Les infirmier·ères cumulent le plus d’HA : près de 2 fois plus que les médecins et plus de 3 fois plus que les autres travailleurs.

Slide 11 : Les infirmier·ères sont surtout exposé·es aux horaires alternants, week-ends, nuits et postes extrêmes 
les médecins aux longues journées et au repos hebdomadaire insuffisant.
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Conclusion : Messages clés et portée en santé 
publique

Résultats clés Interprétation Apport scientifique Implications en santé publique
~ 2/3 des travailleurs 
exposés

Exposition fréquente, au-delà 
des professionnels de santé • Vision carrière entière

• Mesure du cumul de nb 
d’expos 

• Comparaison avec 
l’ensemble des 
professions 

Reconnaître un plus largel panel d’HA 
comme risque professionnel majeur

Infirmier(ère)s très 
exposés

Nuit, week-end, horaires 
irréguliers, postes extrêmes

Prévenir fatigue chronique, usure et 
sorties précoces du métier

Médecins : profil différent Longues journées + 
récupération insuffisante

Agir sur repos, amplitudes horaires et 
charge de travail

Concentration encore + 
importante que ce qu’on 
pensait dans le soin

Exposition liée à la continuité 
des soins 24/7 et au manque 
de personnel

Repenser les effectifs, planification et 
répartition des contraintes 
organisationnelles

• Les HA doivent être traités comme un risque structurel, nécessitant des réponses 
organisationnelles, au-delà de l’adaptation individuelle.

• Limites : les expositions sont autodéclarées et mesurées de façon binaires 
(50j/an), sans information fine sur la fréquence ou l’intensité

Commentaires du présentateur
Commentaires de présentation
Ces HA ne sont pas seulement des contraintes de planning => ils sont aussi des marqueurs fort de l’orga du travail : de la manière don’t les soins sont assures, répartis et soutenus dans la durée




Merci pour votre attention !
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Âges médians de début de carrière, d’inclusion et de date 
de fin observée

Infirmier(ère)s

Médecins

Autres professions de 
santé

Autres professions

Âges médians

Diapo en 
plus
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Nombre médian d’épisodes et durée des trajectoires 
professionnels par profession la plus longuement exercée

Infirmier(ère)s

Médecins

Autres professions

0.0                  0.5                 1.0                1.5                 2.0                   0                      5  10                    15                    20

Nb médian d’épisodes professionnels          Durée médiane dans la profession 
max

Diapo en 
plus

Autres professions de 
santé
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Prévalences pondérées par horaires atypiques au cours 
de la carrière par genre

Diapo en 
plus

• ~2/3 de la pop au moins exposé une fois aux HA (cf => 64%)
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Prévalences pondérées par nb d’HA au cours de la 
carrière par genre

Diapo en 
plus



Limites des études actuellement existantes

19 1Rapport de la DARES sur le travail en horaires atypiques, publié en 2022
2Litterature internationale (ex: Descatha et al., OEM, 2024 ; Choi et al., J Affect Disord, 2021 ; Touitou et al., Life Sciences, 2017 ; Vetter et al., JAMA, 2016)

Exemple de carrière professionnelle exposée à plusieurs HA

HA4
HA3

Capture un moment ponctuel (risque de sur- ou sous-estimation) 

HA2

• Études transversales :
o sur un temps restreint

Diapo en 
plus



Limites des études actuellement existantes

1Rapport de la DARES sur le travail en horaires atypiques, publié en 2022
2Litterature internationale (ex: Descatha et al., OEM, 2024 ; Choi et al., J Affect Disord, 2021 ; Touitou et al., Life Sciences, 2017 ; Vetter et al., JAMA, 2016)

Exemple de carrière professionnelle exposée à plusieurs HA

HA3

Capture un moment ponctuel (risque de sur- ou sous-estimation) 

HA2

• Études transversales :
o sur un temps restreint
o Et qui se focalisent sur un nombre restreint d’HA 

4

Diapo en 
plus



Limites des études actuellement existantes

4 1Rapport de la DARES sur le travail en horaires atypiques, publié en 2022
2Litterature internationale (ex: Descatha et al., OEM, 2024 ; Choi et al., J Affect Disord, 2021 ; Touitou et al., Life Sciences, 2017 ; Vetter et al., JAMA, 2016)

Exemple de carrière professionnelle exposée à plusieurs HA
HA4

HA3
HA2HA1

• Études transversales :
o sur un temps restreint
o Et qui se focalisent sur un nombre restreint d’HA 

• Peu de données sur l’ensemble de la carrière et de comparaisons à 
l’échelle nationale

Mesures des HA mais sur un 
temps restreint

Diapo en 
plus



Fin des diapos et supp mat
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