Bien vivre avec |'arthrite :
les programmes en milieu de travail
et le rendement considérable de

I'investissement dans



LE « RETOUR SUR INVESTISSEMENT »

9 °
dunevie
IL EST TEMPS DE METTRE,
L'ARTHRITE SUR VOTRE ECRAN RADAR

C'est ajuste titre qu'on appelle I'arthrite « la maladie invisible ». Aux yeux de I'observateur
moyen, les signes n'en sont pas toujours apparents, mais chacun des quelque 4,6 millions
de Canadiens qui vivent avec cette maladie en ressent les effets chaque jour'.

L'arthrite ne fait pas de discrimination. Sous plus d'une centaine de formes, elle tou-
che jeunes et moins jeunes. En fait, 60 % des personnes atteintes d'arthrite sont dans la
force de I'éGge, et parmi elles, les deux tiers sont des femmes'.

L'arthrite est I'une des premieres causes d'invalidité au Canada. On estime qu'elle
colte & notre économie plus de 33 milliards de dollars annuellement — un chiffre
stupéfiant, dont on prévoit qu'il doublera d'ici 2040 si le statu quo se maintient. Des
études indiquent que la majorité des Canadiens qui arrétent de travailler en raison de
I'arthrite ont entre 45 et 64 ans'.

Fort heureusement, une action immeédiate peut avoir d'énormes reftombées pour
I'avenir de ceux qui vivent avec I'arthrite et les millions qui sont appelés a recevoir ce
diagnostic. Les importantes avancées pharmacologiques et le traitement précoce
peuvent ralentir considérablement la progression de la maladie et permettre ainsi aux
personnes qui en sont atteintes de demeurer trés fonctionnelles dans tous les aspects
de leur vie, y compris leur milieu de travail.

Pour les employeurs, la sensibilisation a I'arthrite et I'aménagement du milieu de
fravail en fonction des besoins des employés qui en souffrent peuvent largement
confribuer & maintenir ces employés en activité, et & réduire I'incidence de l'invalidité
sur les résultats financiers de I'entreprise. En les encourageant d prendre en charge
leur maladie de maniére plus autonome, on peut aider les employés atteints d' arthrite
A mieux en maitriser la progression afin de pouvoir rédliser leurs objectifs de carriére.
L'avantage est double : des employés plus heureux et en meilleure santé, et un milieu
de travail propice & la productivité, ou les interruptions sont plus rares et les coUfs liés a
I'invalidité a long terme, moins élevés.

En réalité, les Canadiens atteints d'arthrite veulent fravailler et contribuer & la société.
lIs veulent profiter pleinement de la vie, notamment en exercant une activité profes-
sionnelle gratifiante dans un milieu de travail ou ils se sentent productifs. En collaborant
dés maintenant a relever les défis que pose I'arthrite, nous ouvrirons des perspectives
d’avenir beaucoup plus brillantes pour les personnes atteintes de cette maladie.

2 Le «retour sur investissement » d’unevie : L' ARTHRITE



'ARTHRITE:
DEFIER LES IDEES RECUES

RECONNAITRE LES REPERCUSSIONS

PROFONDES DE L'ARTHRITE

D’ici moins de 20 ans, on prévoit quenviron un
Canadien sur cinq souffrira darthrite. Et contraire-
ment a la croyance populaire, il ne sagira pas seulement
de la population vieillissante. Cette maladie touche les
gens de tous 4ges, et en particulier les femmes. Elle est
plus répandue parmi les personnes au statut socio-
économique faible, mais la causalité de ce facteur nest
pas bien établie. La recherche indique que les répercus-
sions de Farthrite touchent tous les aspects de la société.

Or, le public et les décideurs ont encore de la diff
iculté & reconnaitre l'impact social de cette maladie, ex-
plique Elizabeth Badley, professeure dépidémiologie a

I'Université de Toronto et directrice de [Arthritis Com-
munity Research and Evaluation Unit (ACREU). « On
a encore tendance a négliger larthrite en considérant
cette maladie comme un aspect incontournable
du vieillissement, mais ce nest pas vrai du tout »,
souligne-t-elle, en ajoutant que trois personnes
atteintes dlarthrite sur cinq ont moins de 65 ans.
« Nous savons aussi que trois millions de personnes
disent ressentir des symptomes de douleur articu-
laire chronique sans se déclarer arthritiques.

«Il y a plus d'une centaine de formes de la
maladie. La plus fréquente est lostéoarthrite, aussi



appelée « arthrose », qui touche 10 % de la popu-
lation canadienne et & laquelle on attribue plus
de 80 % des arthroplasties de la hanche et plus de
90 % de celles du genou'. On estime qu’un autre
million de Canadiens sont atteints de formes in-
flammatoires de la maladie, telles que la polyarthrite
rhumatoide, qui se manifeste entre les ages de
25 et 50 ans, et dont les symptomes comprennent
des 1ésions articulaires étendues et permanentes,
pouvant entrainer une invalidité grave®.

Selon Elizabeth Badley, outre les incapacités
profondes liées a larthrite, la douleur articulaire
que provoque cette maladie perturbe le sommeil
et entraine une fatigue chronique, qui rend la
vie encore plus difficile. « On est relativement en
bonne santé, puis soudain il y a des choses quon
ne peut plus faire, comme rester assis pendant une
longue réunion ou se lever a lentracte au théatre,
ajoute-t-elle. Les gens qui sont impatients de
prendre leur retraite se rendent compte qu’ils ne
pourront pas jouer au golf, ni faire tous les voyages
qu’ils prévoyaient parce qu’ils ne seront plus capa-
bles de marcher ou de tenir leurs bétons de golf. »

Les études révélent aussi une comorbidité as-
sociée a l'arthrite, dont on doit tenir compte dans
le traitement. Lobésité est un facteur de risque, et
larthrite accompagne souvent dautres maladies
comme les maladies du coeur et le diabéte. « Il faut
reconnaitre larthrite comme une importante mal-
adie chronique, qui se manifeste parallélement a
dlautres maladies chroniques », précise Elizabeth
Badley. La crainte déprouver de la douleur ou de
détériorer leurs articulations peut inciter les per-
sonnes atteintes d’arthrite a ralentir leur activité.
Or, l'inactivité est un facteur de risque connu pour
drautres maladies chroniques.

IMPACT DE L' ARTHRITE SUR LE
MARCHE DU TRAVAIL

En plus de ses répercussions physiques, larthrite a
des incidences financiéres considérables. Dapres une
étude récente menée par lAlliance de larthrite du
Canada, I'impact économique annuel de larthrite,
en colits de traitement et en perte de productivité,

séléve a 33 milliards de dollars, soit 2,7 % du produit
intérieur brut canadien. Et on prévoit que ce chiffre
atteindra 68 milliards d’ici 2040*.

Selon dautres études commanditées par la Société
de larthrite dans le cadre de son sondage Apte au
travail (Fit for Work), un participant sur trois déclare
avoir été obligé darréter de travailler & cause de
larthrite (parfois de maniére permanente). Or, les
gens qui vivent avec l'arthrite veulent travailler; plus
de la moitié (55 %) ont indiqué qu’ils se rendent a
leur travail malgré des douleurs et un inconfort
considérables. Parmi les répondants qui travaillent,
un tiers (32 %) s'inquiétent de ne pouvoir assumer
convenablement leurs responsabilités professi-
onnelles et 21 % se soucient d’avoir a gérer leurs
symptomes au travail. Néanmoins, 67 % disent que
larthrite n'a pas altéré leur productivité®.

Aujourd’hui, larthrite est I'une des principales
causes d’invalidité de longue durée au pays. « Le fait
détre incapable de travailler a cause de larthrite
constitue un fardeau économique et émotionnel
bien plus lourd que la plupart des Canadiens veulent
le reconnaitre, et ce fardeau salourdit rapidement »,
affirme Janet Yale, présidente et chef de la direction
de la Société de larthrite. « Les personnes arthritiques
souhaitent apporter des contributions importantes au
marché du travail. A défaut de les aider a le faire, nous
faisons grimper le prix actuel et futur de la maladie. »

Janet Yale déclare que l'inertie, tout en « éro-
dant notre productivité nationale », efrite lestime
de soi des personnes qui vivent avec larthrite.

L'IMPACT EMOTIONNEL
« Pour la plupart dentre nous, le sens de la vie se
définit en fonction des roles que nous exercons »,
affirme Greg Taylor, un assistant social médical de
la Vancouver Coastal Health Authority qui aide
des patients arthritiques de tous ages. « Face a un
diagnostic darthrite, les gens doivent sadapter
aux limites de leur corps, et cest une épreuve. »
La perte d’'un emploi et les problémes finan-
ciers, de méme que I'insécurité générale a Iégard
de l'avenir, sont des facteurs de stress domi-
nants pour les gens qui vivent avec larthrite.
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Ils s’inquiétent aussi de devenir dépendants
des autres a cause de leur maladie, et cest pour-
quoi ils hésitent & demander de l'aide, méme si
cette aide pourrait les remettre sur la voie de
l'indépendance.

Les patients dont Greg Taylor soccupe éprou-
vent souvent des sentiments d’isolement, que le
soutien de collegues, de membres de la famille

et damis peut contribuer a soulager. « Ils veulent

rester en contact, mais en réalité, personne ne

comprend vraiment ce qu’ils vivent », ajoute-t-il.
1l nest donc pas surprenant que la dépression soit
une conséquence fréquente de la maladie. « Les
gens atteints d’arthrite vivent des pertes et des
échecs qui sapent leur confiance en leur capacité
de surmonter les défis de la vie, explique Greg
Taylor. Cest un exercice de redressement constant
que de redéfinir lorientation de sa vie au fil des
déviations quoon subit. Et il est essentiel de pouvoir
donner un sens a sa vie. » m

GERER L'INVALIDITE EPISODIQUE

Les progres considérables réalisés dans le
traitement de I'arthrite ont permis & ceux qui
en sont atteints de gérer des symptomes qui
les auraient rendus invalides il y a 15 ou 20 ans.
Cependant, méme lorsque la maladie est
bien prise en charge, des problémes peuvent
surgir de temps a autre.

Les « poussées » de maladies chroniques,
telles que I'arthrite, la sclérose en plaques et
le diabéte, peuvent engendrer une invalidité
épisodique. « Méme avec les meilleures
méthodes de prise en charge, il est difficile
de prévoir le déclenchement des poussées
et les périodes de rémission », affirme Lynn
Moore, directrice des programmes et des
services d la Société de I'arthrite. « Parfois,
le stress ou une affection aussi simple qu'un
empoisonnement alimentaire peut déclench-
er une poussée. » Le résultat peut étre assez
incapacitant pour que I'employé ne puisse
reprendre le travail jusqu'a la maitrise totale
de ses symptémes.

La difficulté réside dans le fait que les
politiques actuelles relatives & I'invalidité
sont congues en fonction d'un change-
ment permanent et irréversible, et non pour
des maladies qui peuvent étre épisodiques,
comme ['arthrite. Une telle approche crée
des obstacles a I'acceés et a la coordination
de programmes et d'avantages sociaux pour
les personnes atteintes de ces maladies. « Les
gens qui ont des maladies épisodiquement
incapacitantes, comme I'arthrite, en sont at-
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teints & vie, mais ils peuvent rester des années
sans vivre d'invalidité », précise Lynn Moore.

L'une des grandes craintes des personnes
arthritiques est de perdre leur assurance
médicaments si elles travaillent & temps partiel
ou ne réussissent pas d retourner au travail
apreés un épisode couvert par leur assurance
invalidité. Comme le souligne Lynn Moore :

« L'effet pervers de ne pas fournir une protec-
tion appropriée a ces personnes pendant
leurs épisodes d'incapacité, c'est que nous les
obligeons ainsi & déclarer une invalidité per-
manente, ce qui représente un colt énorme
pour la personne, pour la société et pour le
marché du fravail. »

Remédier tres tot aux facteurs de risque
de I'invalidité épisodique peut étre un moyen
efficace pour les employeurs de garder leurs
employés et de réduire la pression financiére
qui en découle. « En encourageant le soutien
mutuel entre collegues et en veillant a auton-
omiser les employés quant aux méthodes et
au rythme de travail, on peut faire une grande
différence », affirme la Dre Diane Lacaille,
rhumatologue et chercheuse & Vancouver.

La docteure Lacaille souligne aussi le réle
des professionnels spécialisés en santé au
fravail, comme les ergonomes et les conseillers
en orientation professionnelle, qui peuvent ef-
fectuer des évaluations axées sur la rétention
du personnel et suggérer des aménagements
et des stratégies visant le retour au travail
apres une invalidité épisodique.
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DEFIS ET POSSIBILITES

RELEVER LES DEFIS AUJOURD'HUI PEUT DEVOILER
UNE MINE DE POSSIBILITES EN MILIEU DE TRAVAIL

Alors qu’il y a une dizaine d’années, il était enten-
du que les personnes atteintes d’arthrite devaient
quitter leur emploi de maniére permanente, les
données daujourd’hui montrent que certaines
des personnes qui quittent leur emploi a cause de
larthrite retournent au travail, alors que dautres
nont méme pas besoin de cesser leur activité pro-
fessionnelle. « Les gens qui sont atteints d’arthrite

nous disent que le travail est bon pour leur santé
parce quil favorise linteraction et leur évite de
rester a la maison, concentrés sur leur douleur.
IIs sont donc motivés a trouver des moyens de
continuer a travailler ou de retourner au travail »,
souligne Monique Gignac, chercheuse principale
a I'University Health Network et chercheuse ad-
jointe a I'Institute for Work and Health, a Toronto.




Pourtant, en ce qui concerne le milieu de travail,
larthrite pose d’importants défis aux employés
et a leurs employeurs. Certains problémes sont
évidents : l'accés aux médicaments en temps voulu,
le cott croissant des médicaments, l'invalidité et
ses répercussions sur la productivité. Mais d’autres
le sont moins, comme le fait que les personnes
arthritiques sacrifieront une part de leur vie
personnelle, familiale et sociale pour faire face
aux exigences du travail. Elles sont aussi aux
prises avec une anxiété constante quant a leur
avenir et au temps qu’il leur reste pour travailler, ce
quipeutnuirealeursantépsychosocialeetlesmener
ala dépression.

La stigmatisation est un autre probléme con-
stant. Plus de la moitié des répondants au plus
récent sondage Apte au travail (Fit for Work)
commandité par la Société de l'arthrite se déclara-
ient réticents a divulguer leur probléme d’arthrite
de crainte d%tre renvoyés, de ne pas avoir accés a
des possibilités d’avancement ou détre jugés par
leurs pairs du fait de leur performance insuffisante
ou des mesures dexception quon leur accorde. 1
en découle que les employeurs et les collegues de
ces personnes ignorent souvent quelles ont une
maladie qui les indispose de maniére chronique.
«1ls peuvent constater que tel ou tel employé sem-
ble de mauvaise humeur et renfermé, sans pour
autant attribuer cet état a la douleur ou a la fatigue
que cause larthrite, explique Monique Gignac. Ils
peuvent méme penser que cette personne nest pas
un bon travailleur. »

Malgré le traitement, la nature intermittente
de la maladie implique des poussées occasion-
nelles au cours desquelles un arrét de travail sera
nécessaire, ce qui peut avoir une incidence sur les
objectifs de travail assortis de délais serrés. En pa-
reil cas, les plans de contingence savéreront utiles,
mais les stratégies visant a ramener les employés
au travail le plus tot possible le seront tout autant.

Joanne Simons, directrice générale de la mis-
sion & la Société de l'arthrite, rappelle que le fait de
ne pas diagnostiquer ni traiter les diverses formes
darthrite inflammatoire trés tot au cours du pro-

cessus pathologique peut entrainer une invalidité
permanente quon aurait pu éviter. En effet, une
fois détruite, une articulation ne peut se réparer.
Larthrite inflammatoire se déclare le plus souvent
ala fleur de I'age. « Une invalidité prévisible et évi-
table qui saggrave depuis des décennies représen-
te un colit que nous ne pouvons nous permettre. »

« lls peuvent constater que
tel ou tel employé semble
de mauvaise humeur et
renfermé, sans pour au-
tant attribuer cet état &
la douleur ou d la fatigue
que cause I'arthrite. »

— Monique Gignac,
University Health Network,
Institute for Work and Health in Toronto

Joanne Simons souligne aussi que les horaires
flexibles ou les options de télétravail peuvent con-
sidérablement améliorer Iétat de santé général,
Iénergie et la productivité d'un employé. « Les
déplacements quotidiens pour se rendre au travail
peuvent étre I'un des aspects les plus fatigants de
la journée », précise-t-elle.

La modification des fonctions et des espaces de
travail peut aider les employés arthritiques et aussi
avoir des retombées bénéfiques pour lensemble
de lorganisation. Dans le cadre d’'un récent
groupe de discussion, une employée a mentionné
sa difficulté & bouger un levier manuel en raison
d’une douleur a Iépaule. « Lorsque lemployeur a
installé une pédale, sa productivité a quintuplé,
explique Mme Simons. Apres avoir constaté ce
résultat, lentreprise a aussitot installé des pédales
aux postes de travail des autres employés, et la
productivité globale est montée en fleche. »

Bien que certains employeurs qui se retrouvent
face & un employé aux besoins particuliers pensent
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Y AVEZ-VOUS PENSE?2

Prés de la moitié (46 %) des personnes
arthritiques déclarent ne pas avoir obtenu
les traitements dont elles avaient besoin
au cours de la derniére année.

Parmi elles, une sur quatre dit n’avoir

pu se permettre les médicaments qui Iui
étaient prescrits en raison des frais exigés.
(Source : sondage Apte au travail)

La chercheuse Diane Lacaille et son
équipe ont mis au point un programme
appelé Making it Work pour aider les per-
sonnes atfteintes d’arthrite inflammatoire
a demeurer dans la population active et
a augmenter leur productivité au travail.

Lancé sous forme d'outil en ligne et
actuellement a I'essai, ce programme
contribue & cerner les facteurs de risque
d’invalidité au fravail et propose des
stratégies pour résoudre les problemes
auxquels les personnes arthritiques sont
confrontées dans leur milieu de travail.

S P P P P PP

dabord aux moyens de réduire leurs pertes, les
répercussions opérationnelles et les cofits directs
associés au roulement du personnel doivent étre
pris en compte. « On doit toujours viser a optimiser
la contribution de ces personnes et a continuer de
bénéficier de leur expérience, leur savoir et leurs
relations en tant que membres loyaux et productifs
de Iéquipe », soutient Joanne Simons. Investir dans
ces employés a un stade précoce, avant que leur
maladie ne soit trop avancée, est aussi un moyen
efficace de maitriser les symptdmes pour leur
permettre de demeurer productifs.

Compte tenu du vieillissement de la population
et des pénuries de compétences prévues au Canada,
Monique Gignac estime que les employeurs nauront
pas dautre choix que de maintenir les employés ar-
thritiques en activité aussi longtemps qu’ils le dési-
rent. « Carthrose est le type darthrite le plus courant,

et nous sommes sirs de voir de plus en plus de tra-
vailleurs d’age miir et atteints d’arthrose qui veulent
continuer de travailler, dit-elle. Cela pourrait nous
inciter a adopter de nouvelles fagons de concevoir
nos méthodes, nos lieux et nos politiques de travail.
Nous disposons de la technologie nécessaire pour
soutenir les changements dans le milieu de travail,
mais je ne crois pas que nous ayons pensé a l'utiliser
de maniére ingénieuse. »

La docteure Diane Lacaille, de Vancouver, es-
time essentiel que les employés pensent a apporter
eux-mémes des changements a leur milieu de tra-
vail et a solliciter le soutien des employeurs pour le
faire. « Il est important dencourager les gens a ré-
fléchir a ce qu’ils peuvent faire pour poursuivre leur
activité professionnelle a long terme, affirme-t-elle.
Par exemple, y a-t-il des possibilités de réorienta-
tion ou un créneau qu’ils peuvent trouver pour aug-
menter leurs chances demployabilité a lavenir? »

Pour maintenir ces personnes plus longtemps
dans la population active, il nous faudra réviser nos
politiques d’assurance et nos programmes daide
sociale afin d’y intégrer linvalidité épisodique
liée aux maladies telles que larthrite. « Certaines
personnes ne pensent pas pouvoir continuer de
travailler a plein temps, tout en sachant quelles
nmauront plus accés au régime dassurance offert
par lemployeur si elles optent pour un emploi a
temps partiel. Elles se sentent donc piégées, sou-
ligne Monique Gignac. Elles pensent devoir con-
tinuer de travailler a plein temps au détriment de
leur santé ou bien devoir renoncer totalement a
leur emploi pour étre admissibles a I'aide sociale. »

Des organisations comme la Société de
larthrite collaborent avec les assureurs et les gou-
vernements pour les sensibiliser a ces enjeux et
concevoir des changements qui permettront aux
personnes arthritiques de rester sur le marché du
travail. « Nous espérons quen élaborant une stra-
tégie de concert avec les principaux intervenants,
nous réussirons a faire connaitre ce probléme et a
faire évoluer les attitudes et les comportements qui
empéchent les personnes arthritiques de réaliser
leur plein potentiel », conclut Joanne Simons. m
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RECOMMANDATIONS
POUR LE MILIEU DE TRAVAIL

OPTIMISER LA PRODUCTIVITE AU TRAVAIL

La plupart des personnes arthritiques ap-
précient leur travail et veulent étre productives.
Une bonne connaissance des défis que pose la
maladie et la volonté de prendre le temps de
répondre aux besoins particuliers de leurs em-

ployés permettront aux employeurs d’aider les
personnes atteintes d’arthrite a demeurer plus
longtemps au sein de leur effectif et & travailler

aussi efficacement que possible tout au long de

leurs années de service.



« Ce gue nous savons,
c’'est que les employés
qui ont du soutien dans
leur milieu de travail ont
plus tendance a afficher
un meilleur rendement
parce qu'ils savent que
leur employeur accorde
de I'importance a leur
santé et d leur bien-étfre. »

— Ben Harrison,
Relations stratégiques avec les organisations,
Great West Life

Laccés rapide aux médicaments nécessaires
joue un role essentiel. En effet, les progreés de la
pharmacologie, en particulier pour le traitement
de larthrite inflammatoire, aident les gens & con-
troler des symptomes parfois débilitants et a rester
productifs. Selon Ben Harrison, directeur des
relations stratégiques avec les organisations a la
Great West, les cotts de ces médicaments peuvent
étre élevés, mais il existe des solutions pour mieux
les gérer et pour garantir la viabilité du régime
dassurance d’'un employeur.

La premiére étape est la sensibilisation aux
répercussions des maladies chroniques comme
larthrite sur les demandes liées aux soins de
santé. « Les employeurs qui sont bien rensei-
gnés sont les mieux placés pour intervenir de
maniére précoce en mettant en place des res-
sources et des programmes destinés a soutenir
les employés dans lexercice de leurs fonctions,
affirme M. Harrison. Ce que nous savons, cest
que les employés qui ont du soutien dans leur
milieu de travail ont plus tendance a afficher un
meilleur rendement parce qu’ils savent que leur
employeur accorde de 'importance a leur santé
et a leur bien-étre. »

Une fois identifiés, les participants au régime
qui vivent avec des maladies chroniques comme la
polyarthrite rhumatoide, dont le traitement exige
des médicaments spécialisés assez cotlteux, peu-
vent bénéficier de services de gestion de cas. Ces
services offrent aussi aux participants un soutien
constant et une surveillance du traitement pour en
vérifier lefficacité.

« Cela incite les participants a sinvestir plus
pleinement dans la prise en charge de leur maladie
gréace a [éducation sur lautoadministration des mé-
dicaments et sur les changements & apporter a leur
mode de vie », ajoute M. Harrison. De telles dé-
marches auront aussi des retombées positives pour
les employeurs, en leur permettant de mieux gérer
leur régime d'assurance médicaments a long terme.

M. Harrison encourage par ailleurs les em-
ployeurs a communiquer avec des organisations
ceuvrant auprés de patients, comme la Société
de Tlarthrite, afin de mieux comprendre les défis
auxquels les employés arthritiques sont confron-
tés. Ces organisations peuvent collaborer avec les
entreprises pour sensibiliser leur personnel en
offrant des ressources d’information ou en col-
laborant & des initiatives telles que des journées
cliniques en milieu de travail.

Dans l'immédiat, le réaménagement des espaces
et des horaires de travail pour tenir compte des be-
soins des employés arthritiques est un moyen peu
coliteux daméliorer considérablement la qualité
de vie en milieu de travail. « Une bonne chaise ou
un tabouret placé sous le bureau, par exemple,
peut grandement accroitre le confort », fait remar-
quer Monique Gignac, de I'Institute for Work and
Health. Au fil de ses recherches, celle-ci a constaté
que les employés qui réaménageaient leur poste
de travail afin déviter d’avoir a sagenouiller ou a
saccroupir, ou qui utilisaient un chariot pour por-
ter des objets volumineux, réussissaient a réduire
leur degré d’inconfort au travail.

Travailler de maniére plus intelligente en prévoy-
ant les périodes de fatigue et en entreprenant les
taches plus intenses au début de la journée est un
autre moyen par lequel les employés arthritiques ont
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réussi & mieux fonctionner. Certains se servent d'un
réveil pour ne pas oublier de se lever et de bouger
afin déviter les raideurs articulaires. Certains font
des journées de 9,5 ou de 10 heures en prenant des
pauses fréquentes, dautres demandent a leurs col-
legues de les remplacer pour pouvoir commencer
leur journée un peu plus tard. « Bon nombre de ces
mesures ne coiitent pratiquement rien », souligne
Monique Gignac.

Elle ajoute quune approche déquipe est essen-
tielle et cite des études montrant que le soutien des
collegues peut avoir une influence considérable.
« Quand les employés déclaraient que tout al-
lait vraiment bien au travail, cétait grace a leurs
collegues, insiste-t-elle. Ils indiquaient moins de
stress, moins d’interruptions au travail, plus d’aide
de la part des autres, et ils avaient moins tendance a
réduire leurs heures de travail. » De méme, quand
¢a allait mal au travail, cétait a cause de collégues
peu solidaires, qui pensaient que les employés ar-
thritiques avaient droit a des privileges indus.

Il y a quelques années, Monique Gignac a mené
un exercice au cours duquel les participants assuma-
ient le role demployé, de collegue ou demployeur.
1l en est clairement ressorti que la plupart des em-
ployés, a un moment donné, seront aux prises avec
des circonstances qui diminueront leur capacité de
travailler, qu’il sagisse de jeunes enfants, de prob-
lemes de santé personnelle ou de maladie dans leur
famille. « Ce qui serait utile, cest de réfléchir a une
gestion déquipe stratégique, afin daméliorer les con-
ditions de travail pour tous avant que les crises ne
surviennent, soutient-elle. Le message devrait étre :
“Si jai besoin daide, je peux compter sur les mem-
bres de mon équipe, et je les aiderai moi-méme
quand ils en auront besoin” » B

Des programmes gratuits, tels que la
présentation

offerte par la
Société de I'arthrite, peuvent aider
A initier les employés aux moyens
d'accomplir leurs tdches avec un
minimum de tension.
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Y AVEZ-VOUS PENSE?2

Créer un espace de travail
ergonomique personnalisé

Prévoir des pauses fréquentes

Mettre au point des modalités de
travail flexibles

Favoriser une culture d’empathie
plutdét que de jugement

Collaborer avec des associations de
patients arthritiques dans votre région




ETUDES DE CAS

VIVRE AVEC L'ARTHRITE

LE POINT DE VUE D'UNE PATIENTE :
Rosie Keough a été choquée de recevoir un
diagnostic de polyarthrite rhumatoide a I'age de
27 ans : « Je me suis dit : “Ca ne peut pas m’arriver
a moi” Je pensais comme tout le monde que
cétait une maladie de vieillesse. »

Compte tenu du manque de professionnels

de la santé spécialisés en arthrite dans sa ville

natale de Charlottetown, Rosie Keough a d at-
tendre plus d’'un an avant dobtenir un diagnostic.
« Mes genoux et mes poignets enflaient et on me
disait que cétait parce que les femmes avaient
tendance a marcher avec les jambes arquées, se
remémore-t-elle. Je suis donc rentrée chez moi
et jai continué mon train de vie. » Cest un rhu-
matologue qui a finalement posé le diagnostic




de polyarthrite rhumatoide et lui a prescrit un
traitement approprié.

Malgré la maladie et deux enfants a élever,
Rosie Keough a réussi a travailler a temps plein
pour I'Agence du revenu du Canada pendant plus
de 30 ans. Elle a été la premiére dans son bureau a
obtenir un clavier ergonomique, et parmi les pre-
miéres a faire du télétravail de la maison. « Je pou-
vais parfois prendre du repos pendant la journée
et rattraper le temps en fin de journée », dit-elle a
propos de son aménagement de travail a domicile
qui a duré huit ans. « Du moment que le travail était
fait et que le compte d’heures était respecté, mon
employeur était content. »

Certains des collégues de Rosie Keough accep-
taient mal ces privileges parce quils ne pouvaient pas
«voir » sa maladie. « Je nai pas tendance & demander
de laide non plus, ce qui nest pas une bonne chose,
explique-t-elle. Mais je me considére comme une
bonne employée, et mon employeur l'a bien pergu. »

Pendant une période, elle a travaillé trois
jours par semaine, jusqua ce quon annule son
admissibilité a 'assurance. Malheureusement, il
nétait pas envisageable pour elle de retourner
au travail & plein temps, surtout a cause du
fait quelle avait aussi commencé a souffrir
d’arthrose. « Jétais au-dela de Iépuisement et
jutilisais beaucoup de mes jours de congé de
maladie, explique-t-elle. Au bout du compte,
on a diagnostiqué une dépression clinique et jai
da prendre une retraite anticipée il y a un an et
demi. » Elle a aussi été obligée de vendre sa mai-
son pour assurer sa stabilité financiere.

Aujourd’hui, Rosie Keough a 53 ans et elle
vit seule. Elle sassure de continuer a bouger en
marchant et en fréquentant un centre de condi-
tionnement deux ou trois fois par semaine. « Ca me
permet dentretenir la solidité et la mobilité de mes
articulations, et ¢ca maide vraiment, mentalement et
physiquement, précise-t-elle. Je veux continuer de
bouger aussi longtemps que possible. »

Mais Rosie Keough regrette encore davoir eu a
prendre sa retraite si jeune. « En réalité, javais plani-
fié de travailler jusqu’a 55 ans, insiste-t-elle. Si javais
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pu me permettre de travailler trois jours par se-
maine, je crois que joccuperais encore mon poste. »

LE POINT DE VUE D'UNE MERE :

Kathy MacKerricher a remarqué que quelque chose
nallait pas quand sa fille, Andrea, a cessé de sadonner
a ses activités préférées, comme danser. « En plus,
quand elle marchait, il lui arrivait de tomber sou-
dainement, raconte cette mére de Vancouver. Elle
voulait quon la porte tout le temps. »

Les radiographies ont révélé une inflammation
dans les genoux dAndrea, et les analyses de sang
ont confirmé que la petite fille de deux ans souffrait
darthrite juvénile, une maladie qui touche environ
un enfant canadien sur mille 4gé de moins de 16 ans.
Cette maladie figure aussi parmi les pathologies
chroniques qui sont les causes les plus courantes
dinvalidité chez les enfants et les adolescents.

Des années de chirurgie, d’hospitalisations
longues et fréquentes, d’injections et dautres médi-
caments ont permis & Andrea, qui fétera ses 21 ans
cet été, de vivre une vie relativement normale. Pen-
dant quelques années, Andrea a vécu une période
de rémission, mais la maladie est revenue vers la fin
de son secondaire.

Afin de pouvoir aider sa fille tout au long de son
traitement, Kathy MacKerricher a di prendre des
congés et réaménager son horaire de travail a plu-
sieurs reprises. « Parfois, lorsque nous devions con-
sulter un spécialiste le matin, je ne revenais pas au
travail avant midi, raconte-t-elle. Lorsque le diagnos-
tic a été posé, je mimaginais pas que nous en avions
pour 10 ou 20 ans a lutter contre la maladie. »

Une équipe de professionnels de la santé
encourageante a été un cadeau du ciel, tout com-
me le fait davoir un employeur compréhensif. « J'ai
conservé le méme poste tout au long de notre
combat, et je mestime trés chanceuse davoir des
patrons qui mont offert une grande flexibilité, confie
Kathy MacKerricher. Je naurais pas pu men sortir au-
trement. » Elle affirme néanmoins quelle a fait beau-
coup defforts pour ne pas négliger son travail alors
quelle soccupait des besoins de sa fille. « J’ai toujours
essayé dobtenir le premier rendez-vous de la journée

Q



pour pouvoir retourner au travail aussitot que pos-
sible, et jai veillé a mlacquitter de toutes mes taches. »

Aujourd’hui, Andrea vit comme la plupart des
jeunes de son 4ge : elle aime magasiner, elle a un
ami de cceur et elle a récemment rejoint les rangs
d'une équipe de baseball. Une détérioration perma-
nente de sa hanche Iobligera probablement & subir
une arthroplastie d’ici quelques années, mais pour
le moment, elle va bien. « Larthrite dAndrea a tou-
jours été¢ modérée et invisible pour la plupart des
gens, précise sa mere. Je suis une personne assez
positive et Andrea a adopté cette attitude elle aussi.
On fait ce qu’il faut faire et on ne perd pas de temps
a s‘apitoyer sur son sort. »

LE POINT DE VUE D'UN EMPLOYEUR:

La Banque Scotia emploie quelque 35 000 per-
sonnes dans tout le Canada. Elle est donc bien
au fait de ce qu’il faut pour intégrer des employés
dont les besoins sont divers, en particulier sur le
plan de la mobilité.

Il y a une quinzaine dannées, cette banque a
introduit un budget centralisé réservé aux « amé-
nagements ». Ce budget couvre diverses dépenses,
des postes de travail modifiés aux services spé-
ciaux, en passant par des applications logicielles
spécialisées, afin de permettre aux employés
d’accomplir leurs taches.

Deanna Matzanke, directrice de la section Diver-
sité et inclusion, politiques et conformité en matiére
de RH, déclare quon se méprend beaucoup sur le
colit de ce type daménagements, qui peut souvent
étre inférieur a 500 $. « Le recours a un fonds central
dissipe la crainte des recruteurs en ce qui concerne
les cofits, affirme-t-elle. Désormais, cest une poli-
tique officielle a Iéchelle de toute lentreprise. »

Sur le plan des services, le fonds des aménage-
ments a servi a acquitter le cot d'une adjointe qui
aide les employés dont la mobilité est réduite a dter
leurs bottes ou leur manteau d’hiver pour qu’ils
naient pas & demander  leurs collégues de le faire.

Lentreprise a aussi un groupe TI qui se con-
sacre a trouver des solutions informatiques pour
les employés qui ont des besoins spéciaux, telle

quune application de reconnaissance vocale
lorsque T'usage du clavier pose probléme. « On
leur demande de trouver toutes sortes de matériel
pour les employés, et ils sont extrémement ingé-
nieux dans leur recherche de ressources », déclare
Deanna Matzanke.

La prévention est un autre aspect essentiel de
lapproche daccommodement du personnel de
la Banque Scotia. Lentreprise méne environ 500
évaluations ergonomiques par an et fait méme
appel & des services externes lorsquelle nest pas en
mesure dexaminer chaque cas par ses propres moyens.
« Nous nous assurons que nos employés sont bien
installés. Ainsi, sils ont une affection sous-jacente,
celle-ci nest pas exacerbée par un poste de travail
mal aménagé, explique Deanna Matzanke. Larthrite
modérée peut étre aggravée par un poste de travail
inadéquat, et le fait d'y remédier maintenant nous
permet aussi de maitriser nos cotts a long terme. »

Les horaires flexibles sont également un aspect
important de la culture a la Banque Scotia, et un
si grand nombre demployés conjuguent les op-
tions d’horaires flexibles et de télétravail que cest
devenu un mode de fonctionnement courant.
La retraite échelonnée est une autre option, en
vertu de laquelle les employés peuvent travailler
a 60 % du temps complet pendant un maximum
de deux ans sans perdre leur droit a une pension
de retraite a taux plein. « Cette mesure représente
un coiit supplémentaire pour nous, mais elle nous
permet doffrir aux employés une période de tran-
sition a la veille de leur retraite ainsi qu'une oc-
casion de transmettre leur savoir a la releve. Elle
nous aide aussi a prendre en charge des invalidités
ou des pathologies qui se sont aggravées en cours
demploi, telles que l'arthrite, qui ne permet pas de
travailler a plein temps. »

Tous les employés ont le droit de demander des
options de travail flexible et peuvent discuter avec
leur supérieur des moyens de les faire fonctionner.
« Parfois, en raison de la nature de taches particu-
lieres, la flexibilité nest pas une option, mais au
moins une conversation a été entamée », conclut
Deanna Matzanke. m
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RESSOURCES

La liste de ressources nationales ci-dessous peut étre utile a I'élaboration de
programmes en milieu de travail pour les personnes arthritiques. Pour obtenir
une liste plus exhaustive comprenant des ressources provinciales, consultez
le http://www.conseiller.ca/avantages/microsite/retour-sur-investissement/

Société de I'arthrite Joint Health
1-800-321-1433 604-974-1366
www.arthrite.ca www.jointhealth.org

Arthritis Community Research
Evaluation Unit
416-603-6266

Mon arthroplastie
www.monarthroplastie.ca

www.acreu.ca Rheuminfo

www.rheuminfo.com/fr

Arthrite-recherche Canada
604-207-0400
www.arthritisresearch.ca

RAPPORTS

Repenser l'incapacité dans le secteur privé, rapport du Groupe de travail spécial sur les
possibilités d'emploi des personnes handicapées, Ressources humaines et développement des
compétences Canada, 2013
www.rhdcc.gc.ca/fra/invalidite/consultations/repenser_incapacite.shtml

Vivre avec I'arthrite au Canada : un défi de santé personnel et de santé publique
www.phac-aspc.gc.ca/cd-mc/arthritis-arthrite/Iwaic-vaaac-10/index-fra.php

Eliminer les obstacles & I'emploi : Développer des ressources complétes et pratiques
pour sensibiliser I'employeur et améliorer I'acces a la population active des personnes
qui vivent avec des invalidités épisodiques

Groupe de travail canadien sur le VIH et la réinsertion sociale (GTCVRS)
http://www.hivandrehab.ca/FR/ressources/invalidites_episodique.php
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