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Premiere cause de maladies professionnelles dans les métiers manuels de précision, les TMS touchent séverement les prothésistes dentaires.
es acteurs clés de la chaine prothétique, exposés a des postures statiques prolongées, des mouvements répétitifs et un travail d'attention
soutenu, présentent un risque élevé.

CONTEXTE

OBJECTIF Décrire le profil des troubles musculo-squelettiques au sein de la population des prothésistes dentaires du District d’Abidjan

Une étude transversale descriptive a été conduite sur 5 mois aupres de 50 prothésistes exergant dans le District d’Abidjan. Les données,
ecueillies via un questionnaire « Nordique » standardisé, ont porté sur les symptomes de TMS durant les 12 derniers mois. L'analyse
(descriptive et analytique) a utilisé une échelle de douleur (1-10) et des tests d’hypothése (seuil de signification = 5%).
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Figure 1: Identification des zones concernées par les
TMS et intensité des TMS chez les prothésistes dentaires

La présence de troubles musculo-squelettiques (TMS) chez les prothésistes dentaires au cours des 12 derniers mois, touchant principalement les zones, nuque-cou,
dos épaules-bras, poignet-main et doigts, avec une prédominance du cé6té droit (figure 1, voir les zones en rouge). Cette latéralisation s'explique par le fait que la
majorité des personnes utilisent davantage leur c6té droit pour travailler.

De plus, l'intensité des douleurs est particulierement marquée au niveau de ces mémes zones anatomiques (figure 1). Egalement, 81% de notre série déclarent adopter
des postures de travail fatigantes et contraignantes (tableau ll).

En effet, la pratique dentaire est caractérisée par le travail prolongé en position assise de la méme facon, la confection du stellite et le montage de la céramique ont été
les étapes contraignantes de la chaine prothétique les plus évoquées (figure 2).

En revanche, aucune corrélation significative n'a été observée entre la survenue des TMS et certains facteurs tels que I'ancienneté au poste, le sexe, 'environnement
professionnel ou encore I'adoption de postures.

DISCUSSION

Les TMS présentent une prévalence trés élevée chez les prothésistes dentaires d’Abidjan, affectant majoritairement le haut du corps.
La mise en cecuvre de mesures de prévention est impérative pour limiter leur apparition et leur aggravation. L'amélioration des plateaux
techniques constituerait un levier majeur pour la santé.

CONCLUSION
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