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Contexte
Chronicisation des maladies et de leur traitement

Le cancer une question majeure de santé publiqueLe cancer, une question majeure de santé publique
150 000 décès en France chaque année
800 000 personnes en cours de traitement800 000 personnes en cours de traitement
2 millions de personnes ayant survécu au cancer (cancer 
survivors)survivors)

Des avancées majeures dans le traitement des cancers
Taux de survie et qualité de vie en progrèsq p g
Age médian des survivants : 65 ans         [de Boer et al, JAMA, 2009]

Nouvelles opportunités de participation à la population active
Le maintien dans l’emploi ou le retour à l’emploi, composantes 
de la qualité de vie pendant ou après le traitement



Contexte
Le cancer, un choc transitoire ou permanent sur la 
trajectoire socioprofessionnelle?j p
Les survivants au cancer ont moins de chances d’être en 
emploi
Maintien en emploi après un diagnostic de cancer

De 24% (3 mois) à 75% (5 ans)

Variable selon les caractéristiques cliniques (localisation traitement)Variable selon les caractéristiques cliniques (localisation, traitement), 
démographiques (sexe, âge), mais aussi sociales (statut devant 
l’activité, niveau d’études, CSP)

[Bradley et al, JHE, 2005; Bradley et al, Psycho‐Onco, 2002; de Boer et al, JAMA, 2009]

L’impact du cancer sur le maintien en emploi
Pertes de productivité (limitations fonctionnelles et/ouPertes de productivité (limitations fonctionnelles et/ou 
psychologiques)

Aménagement du poste de travail    [van der Wouden et al, J Occup Med, 1992]

Représentations sociales (discrimination, stigma, estime de soi)
[Rothstein et al, Oncology, 1995]



Contexte
Le cancer, un choc transitoire ou permanent sur la 
trajectoire socioprofessionnelle?
Devenir des actifs occupés au moment du diagnostic deux 
ans plus tard
67% en emploi 14% en arrêt‐maladie
6% au chômage 3,5% à la retraite
9 5% autres inactifs9,5% autres inactifs

Hommes: 65% Femmes: 68%
A i 73 5% C d PIS 72%Artisans‐commerçants: 73,5% Cadres‐PIS: 72%
Employés: 68% Ouvriers: 54%
Agriculteurs: 45%
Colorectum: 69,5% Sein: 69%
Tumeurs urogénitales: 67% Hémopathies: 61%
VADS poumon: 43%VADS‐poumon: 43%

Paraponaris et al. Le maintien dans l’activité et dans l’emploi,
in Le Corroller‐Soriano et al. La vie deux ans après le diagnostic de cancer, DREES‐INSERM
(collection Etudes et Statistiques), La Documentation Française, Paris, 2008, pp. 243‐257



Contexte
Le cancer, un choc transitoire ou permanent sur la 
t j t i i f i ll ?trajectoire socioprofessionnelle?
Cancer et inégalités socioéconomiques

Facteur réducteur ou amplificateur des inégalités préexistant sur 
le marché du travail

Y il d ff di ib if à d d i i iY a‐t‐il des effets redistributifs à attendre du traitement sanitaire 
et social du cancer?

La législation du travail doit elle tenir compte de possibles effetsLa législation du travail doit‐elle tenir compte de possibles effets 
préjudiables de la maladie sur certaines catégories de 
travailleurs?



Contexte
Le cancer, un choc transitoire ou permanent sur la 
t j t i i f i ll ?trajectoire socioprofessionnelle?
Ce qui pose d’ordinaire problème

De possibles effets de confusion entre la CSP, le prognostic de 
cancer et les effets indésirables liés au traitement

L’i i i d ff éj di bl d dL’intrication des effets préjudicables du cancer et des 
événements naturels sur le marché du travail (dans quelle 
mesure le cancer entraîne‐t‐il de l’insécurité pour les actifs enmesure le cancer entraîne t il de l insécurité pour les actifs en 
emploi?)

Transitions de l’emploi à l’emploi essentiellement étudiéesp p
Transitions depuis le non‐emploi (chômage, retraite, inactivité 
autre que retraite) négligées



Objectifsj

C l b bili é d i i dComparer les probabilités de transition des 
malades du cancer avec celles de non‐malades

Contrôler les effets de la CSP et de la gravité de la 
l di di imaladie au diagnostic

Mettre en évidence les distorsions introduites parMettre en évidence les distorsions introduites par 
le cancer en plus de celles usuellement 

é blrepérables



Données et modélisation
Enquête nationale sur les conditions de vie des 
personnes atteintes d’une maladie longue oupersonnes atteintes d une maladie longue ou 
chronique (DREES‐INCa), 2002‐2004
Echantillon représentatif de 4 270 s r i ants a cancer de ansEchantillon représentatif de 4 270 survivants au cancer deux ans 
après le diagnostic

Sous‐échantillon de 1 416 survivants âgés de moins de 58 ans auSous‐échantillon de 1 416 survivants âgés de moins de 58 ans au 
moment du diagnostic

Survivants en congé‐maladie pendant deux ans exclusg p
Documentation des caractéristiques cliniques de la maladie et de 
son traitement, de l’insertion sociofamiliale, de la situation 
économique et professionnelle

Enquête emploi (INSEE), 2002‐2004q p ( )
22 359 individus âgés de moins de 58 ans en 2002



Données et modélisation



Données et modélisation
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Données et modélisation
Données appariées à l’aide de la méthode du 
propensity score matching (PSM)
Méthode non‐expérimentale permettant de contrôler ex post le 
biais de sélection et/ou de participation

Permet de contrôler l’hétérogénéité observable
[Rosenbaum et al, Biometrika, 1983; Rosenbaum et al, J of Am Stat Assoc, 1984;

Heckman et al, Econometrics Journal, 2009; Becker et al, Stata J., 2002], , ; , , ]

Principe
Estimation Logit de la probabilité d’être traité (ie de figurer dans l’échantillon 
des survivants au cancer)

Régresseurs: sexe, âge, âge au carré, niveau d’études, statut devant l’activité 
en 2002, présence d’enfants de moins de 18 ans, CSP, revenu, être en en 2002, présence d enfants de moins de 18 ans, CSP, revenu, être en 
emploi, taille de la commune de résidence, nature du contrat de travail

Méthode du plus proche voisin: survivants au cancer appariés avec les 
meilleurs individus n’ayant pas eu le cancer (ie ceux qui ont une probabilitémeilleurs individus n ayant pas eu le cancer (ie ceux qui ont une probabilité 
équivalente de figurer dans l’’échantillon des traités, différence de 
probabilité <.0001)



Données et modélisation
Appariement des bases de données

74% ( 1045) d i t i i74% (n=1045) des survivants au cancer avec un voisin
Pas de différence statistiquement significative sur l’essentiel des 
caractéristiques des survivants au cancer et de leur voisincaractéristiques des survivants au cancer et de leur voisin



Données et modélisation
Statut devant l’activité

3 ét t3 états
Emploi
Non‐emploi: chômage + inactivité (hors retraite)Non emploi: chômage + inactivité (hors retraite)
Retraite (état absorbant)

Estimation markovienne en temps continu de probabilités de 
transition
Histoire exacte de l’occupation des individus inconnue
2 b i2 observations

Survivants au cancer: occupation au diagnostic (2002) et 2 ans plus tard (2004), toutes deux 
déclarées au moment de l’enquête en 2004

Individus sans cancer: occupation documentée dans les Enquêtes Emploi en 2002 et 2004

Hypothèse: l’évolution du statut devant l’activité et l’emploi dépend 
exclusivement du statut observé en 2002



Données et modélisation
Transitions entre états

Estimation Markov en temps continu de probabilités de transitionEstimation Markov en temps continu de probabilités de transition
Probabilité de transition en temps discret de l’état i à l’état j au moment t
pour une période δt i=1,…,K, j=1,…,K

Probabilité instantanée d’un passage de l’état i à l’état j au moment t sachant 
l’intensité de transition 

Q, matrice (KxK) d’intensité caractérisée par deux restrictions
La somme des lignes de Q est égale à 0

Les éléments de la diagonale sont donnés par:  g p

Probabilités de transition données par:
[Kalbfleish et al, J of Am Stat Assoc, 1985; Fougère et al, Ann Eco Stat, 1992]

Estimation par maximum de vraisemblance de    et          pour Q et P 
(introduction des caractéristiques individuelles)

Ecart‐type bootstrappés pour (10 000 tirages)Ecart type bootstrappés pour   (10 000 tirages)
Indice de mobilité donné par 

[Geweke et al, Econometrica, 1986]



Résultats
Matrices de transition et indices de mobilité en temps continu,

survivants au cancer et individus sans cancer (n=2090)
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Résultats
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Résultats
Probabilité de transition de l’emploi à l’emploi,

survivants au cancer et individus sans cancer (n=2090)
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Résultats
Probabilité de transition de l’emploi au non‐emploi,
survivants au cancer et individus sans cancer (n=2090)
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Résultats
Probabilité de transition du non‐emploi à l’emploi,
survivants au cancer et individus sans cancer (n=2090)

20
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Results
Probabilité de transition du non‐emploi au non‐emploi,
survivants au cancer et individus sans cancer (n=2090)
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Conclusion
Les chocs sur le statut socioprofessionnel sont toujours 
observables deux ans après le diagnostic de cancerobservables deux ans après le diagnostic de cancer

Les transitions de/vers l’emploi mais aussi du/vers le non‐
emploi sont altérées par le canceremploi sont altérées par le cancer
Le maintien en emploi est moins régulier

Les transitions de l’emploi vers le non emploi ou la retraite sont plus fréquentesLes transitions de l emploi vers le non‐emploi ou la retraite sont plus fréquentes

Les transitions du non‐emploi vers l’emploi sont plus rares

Des distorsions introduites par la CSP et la gravité de la 
maladie
Pour les CSP d’exécution, la capacité à se maintenir en emploi n’est pas améliorée 

par le cancer

Au mieux, la probabilité du maintien en emploi des CSP d’exécution avec bon 

pronostic atteint celle des CSP d’encadrement avec mauvais pronostic



Conclusion
Besoin de données de cohorte

T l é lt t bt t diti l à l i à dTous les résultats obtenus sont conditionnels à la survie à deux ans
Situation face à l’activité et à l’emploi corrélée à l’évolution de l’état 
de santéde santé

Documenter les transitions en temps continu

Stabilité des probabilités de transition calculée
Choix de la base de comparaison
Analyses de sensibilité
Méthodes d’appariement
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