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Introduction : Selon le Code du Travail, « tout travail entre 21 heures
et 6 heures est consid�er�e comme travail de nuit (TN) » sauf disposi-
tions particuli�eres. Si le recours au TN doit rester exceptionnel et se
justifier par la n�ecessit�e d’assurer la continuit�e de l’activit�e
�economique ou des services d’utilit�e sociale, il concerne environ 13 %
des hommes et 6 % des femmes de mani�ere habituelle en France en
2017. Il existe une abondante litt�erature �epid�emiologique argumen-
tant l’impact n�egatif �a plus ou moins long terme du TN sur la sant�e
mais il reste n�ecessaire de s’int�eresser �a des marqueurs de sant�e peu
�etudi�es, par exemple, la sant�e perçue, pr�edicteur d’�ev�enements de
sant�e associ�e �a la mortalit�e et la morbidit�e. L'objectif de cette �etude
�etait d’estimer l'association entre le TN avec ou sans travail post�e et
la sant�e perçue physique et mentale chez des volontaires issus de la
cohorte française Constances.
M�ethodes : Trois groupes d’exposition au TN durant toute la carri�ere
professionnelle ont �et�e d�efinis �a l'inclusion : les travailleurs de nuit
permanents (TNP), les travailleurs post�es alternant nuit et jour (TNA)
et les travailleurs de jour avec un pass�e de travail de nuit (anciens
TN). Les travailleurs de jour n’ayant jamais travaill�e de nuit �etaient le
groupe de r�ef�erence. La sant�e perçue a �et�e �evalu�ee �a l'aide du SF-12
(« Short Form Health Survey »), qui �etablit des scores pour chaque
dimension interrog�ee, un score plus �elev�e signifiant une meilleure
sant�e perçue. Des mod�eles de r�egression lin�eaire multiple ont �et�e
construits pour tester l’association entre les diff�erentes expositions
au TN et la sant�e perçue physique et mentale. La relation entre la
dur�ee cumul�ee de TN et les scores de sant�e perçue a �et�e analys�ee �a
l’aide de mod�eles additifs g�en�eralis�es (GAM).
R�esultats : Au total, l’�echantillon �etait constitu�e de 10 372 sujets
(142 TNP, 181 TNA, 640 anciens TN et 9409 travailleurs de jour).
Le score physique moyen le plus �elev�e �etait observ�e chez les TNA
(51,9 ; �ecart-type : 8,3) et le score mental moyen le plus �elev�e
chez les TNP (48,2 ; �ecart-type : 6,6). Les scores physique et men-
tal les plus faibles �etaient observ�es chez les anciens TN (50,4 ;
�ecart-type : 9,0) et les travailleurs de jour (47,0 ; �ecart-type : 7,2)
respectivement. Apr�es ajustement complet, les anciens TN pr�esen-
taient un score physique significativement inf�erieur �a celui des tra-
vailleurs de jour (b[IC95%] : -0,92 [-1,54 ; -0,29], p=0,004), alors
que les TNP pr�esentaient un score mental significativement
sup�erieur (b[IC95%] : 1,17 [0,002 ; 2,33], p=0,05). Chez les anciens
travailleurs de nuit, une diminution significative du score physique
entre 5 et 10 ans de dur�ee cumul�ee de TN �etait observ�ee. Concer-
nant les travailleurs de nuit actuels ou anciens, le score mental ne
semblait pas �evoluer significativement en fonction de la dur�ee
cumul�ee de travail de nuit.
Conclusion : Les anciens TN avaient une sant�e physique perçue plus
faible contrairement aux TNP et TNA qui avaient un niveau de sant�e
perçue physique et mentale similaire voire sup�erieur �a celui des tra-
vailleurs de jour, sugg�erant l’effet connu du travailleur sain. Ainsi, les
travailleurs de nuit actuels mais �egalement les travailleurs de jour
ayant un pass�e de travail de nuit n�ecessitent un suivi r�egulier et
sp�ecifique ax�e sur les composantes physiques de la sant�e.
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Introduction : Les traitements anti-CD20 (rituximab-ocrelizumab)
sont associ�es �a une augmentation du risque de formes s�ev�eres de
COVID-19 chez les patients vivants avec une scl�erose en plaques
(pvSEP), mais on ignore si cette association est due �a un biais de
confusion en lien avec le handicap neurologique pr�eexistant et si
l’impact de ces traitements d�epend ou non de la forme progressive
ou r�ecurrente-r�emittente de la maladie. L’objectif �etait d’�evaluer l'im-
pact des th�erapies anti-CD20 sur la s�ev�erit�e du COVID-19 chez les
patients atteints de SEP r�emittentes (pvSEP-R) et progressive (pvSEP-
P), au sein de la cohorte r�etrospective COVISEP (pvSEP avec COVID-
19).
M�ethodes : Les crit�eres d’inclusion �etaient : pvSEP; COVID-19; traite-
ment de fond de haute efficacit�e (fingolimod-natalizumab-rituxi-
mab-ocrelizumab) pour les pvSEP-R; âge<70 ans et score EDSS≤8
pour les pvSEP-P (ces caract�eristiques correspondent au profil des
pvSEP-R et pvSEP-P susceptibles de recevoir un traitement anti-
CD20). L’impact des anti-CD20 sur la s�ev�erit�e du COVID-19 (≥hospita-
lisation avec oxyg�enoth�erapie) a �et�e �evalu�e s�epar�ement chez pvSEP-R
et pvSEP-P par r�egression logistique pond�er�ee par score de propen-
sion. Des analyses en sous-groupes pr�evues a priori ont �et�e r�ealis�ees
selon le statut vaccinal, le sexe, le score EDSS et l’âge.
R�esultats : Au total, 971 pvSEP-R (43 % sous anti-CD20) et 429 pvSEP-
P (52,7 % sous anti-CD20) ont �et�e analys�es. Chez les pvSEP-R, les
anti-CD20 �etaient associ�es �a un surrisque de COVID-19 s�ev�ere (OR
5,29 IC95% [2,81;9,95]), retrouv�e aussi chez les patients vaccin�es
(8,74 [1,12;68,23]). Chez les pvSEP-P, les anti-CD20 n’�etait pas
associ�es au COVID-19 s�ev�ere (1,28 [0,76;2,15]). Dans les analyses en
sous-groupe chez les pvSEP-P, le surrisque �etait retrouv�e chez les
pvSEP-P avec EDSS <6 (3,89 [1,39;10,9]) et <54 ans (3.00
[1,14;7,94]) (figure 1).
Conclusion : Les anti-CD20 augmentent le risque de COVID-19 s�ev�ere
chez les pvSEP-R, y compris chez les patients vaccin�es. En revanche,
ces traitements ne sont pas associ�es �a un surrisque de COVID-19
s�ev�ere chez les patients pvSEP-P. Le handicap neurologique et l’âge
interagissent n�egativement avec l’exposition aux anti-CD20 sur le
risque de COVID-19 s�ev�ere chez les pvSEP-P.
Mots cl�es : Scl�erose en plaques , COVID-19 , Traitement anti-CD20
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