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Différents types d’inaptitude ﬂ hfp

handlcap //
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3 niveaux progressifs

=» Aménagement de poste :

L'agent est apte a son poste avec restrictions médicales. Il conserve son
grade et son poste.

édecin du travail)

» Réaffectation (ou changement d’affectation) :
L'agent conserve son grade, mais changement de poste.
(médecin du travail + conseil médical)

» Reclassement :
L'’agent conserve sa catégorie (A, B, ou C) et change de filiere.
(médecin du travail + conseil médical)



Difféerents types ermpla

fiphfp

d’aménagement de poste i

L’aménagement du poste de travail peut revétir diverses formes :
> un équipement matériel : mobilier, outil adaptse, ... ;

> un ameénagement organisationnel : aménagement des horaires de travail,
interdiction du port de charges (le poids sera a déterminer), limitation de
certains mouvements répeétitifs, limitation de la position debout, suppression
de certaines taches comme la conduite de véhicule, le travail en hauteur, ...
Dans ce cas, le médecin du travail devra apporter le plus de précisions
possibles afin d’aider ’employeur a cibler les aménagements a effectuer ;

> le temps partiel thérapeutique ;

> une aide humaine : par exemple, une auxiliaire de vie professionnelle qui
pourra seconder l’agent lors de la réalisation de certaines taches, ... ;

> |a facilitation des modes de transport domicile travail, ...
Le FIPHFP peut financer la plupart des aménagements.
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Rappel de la reglementation -

fiphfp

et des obligations de 'employeur %

« Les autorités territoriales sont chargées de veiller a la sécurité et a
la protection de la santé des agents placés sous leur autorité. »

(article 2-1 du décret n° 85-603 du 10 juin 1985)

« Le médecin du travail est seul habilité a proposer des aménagements
poste de travail ou de conditions d'exercice des fonctions, justifiés
par l'age, la résistance physique ou l'état de santé des agents. (.../...)
Lorsque l'autorité territoriale ne suit pas l'avis du service de médecine
préventive, sa décision doit étre motivée par écrit et la formation
spécialisée en matiere de santé, de sécurité et des conditions de travail
ou, a défaut, le comité social territorial doit en étre tenu informeé.

En cas de contestation par les agents intéressés des propositions
formulées par le médecin du travail, l'autorité territoriale peut saisir pour
avis le médecin inspecteur du travail territorialement compétent. »

(article 24 du décret n°85-603 du 10 juin 1985 - en vigueur depuis le 1" janvier 2023)



emploi

Rappel de la reglementation fiphfp
et des obligations de 'employeur handicap

L’employeur est soumis a une obligation de moyens, mais pas de
résultat. Dans ce cas, il doit tout de méme étre en capacité de
prouver qu’il existe une réelle impossibilité d’aménager le poste.

(CAA de Nantes, 14 mars 2003, n° 00ONT01965 - CE, 12 mai 2022, n°438121)

S’il y a contentieux, le juge veérifie si Uétude sérieuse d’un
ameénagement a eu lieu avant d’envisager d’autres possibilités
statutaires. Il appartient a la collectivité d’apporter la preuve
qu’elle a étudié l’adaptation du poste occupé. Il appartient a
Uemployeur de prouver qu’il a effectué les diligences nécessaires

pour trouver un poste adapte.
(TA de Rennes, 27 ao(it 2003, 021768)
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1) Présentation des missions du service

2) Lancement des jeudis de prévention avec PST 64
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Prévention
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Présentation des missions du service

= Accompagnement a la réalisation et a la mise a jour du Document Unique

= Mise a disposition d’'un agent chargé des fonctions d’inspection (ACFI)
- contrdle I'application des regles d'hygiene et de sécurité
« propose a |I'autorité territoriale les mesures de nature a ameéliorer I'hygiene et la sécurité
 Iinfervient en cas de droit d'alerte ou de droit de retrait pour danger grave et imminent

« propose des mesures immediates qu'il juge nécessaire.

= Participation avec voix consultative aux réunions de CST et de F3SCT

La formation spécialisée est saisie pour avis de la mise en ceuvre des mesures prises en vue
de faciliter la mise, la remise ou le maintien au fravail des accidentés du travail et
accidentés de service, et des travailleurs handicapés, notamment de 'aménagement des -
postes de travail. (Article R253-26 — Code Général de la Fonction Publique)
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Lancement des Jeudis de la prévention

= Recensement des besoins prioritaires des collectivités :
* manutention manuelle
« gestion du stress

= Tous les jeudis matin hors vacances scolaires, une sensibilisation a lieu
dans notre département.

= A proximité des postes de travail des agents.

= Plus de 2500 agents a sensibiliser sur des thematiques SST. @‘

CENTRE DE GESTION

Fonction Publique Territoriale
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Accompagnements financiers par le FNP

/

= Les collectivités peuvent solliciter le remboursement partiel de
matériel de prévention:

- moins de 50 agents dffiliés a la CNRACL
- moins de 100 agents

Le remboursement de matériel de prévention des risques professionnels :
- est ouvert une fois par employeur (toutes années confondues).

* ne peut étre inférieur a 300 €.
- vise a couvrir 80 % de la dépense réalisée et est plafonné a 3000 € TTC.

Fonction Publique Territoriale
PYRENEES-ORIENTALES




Cas pratigue — Modalités interventions

/

= L'ACFI intervient toujours sur demande de la collectivité.

= L'ACFl est accompagné par un agent de la collectivité inspectée (AP ou
CP).

= Liberté d’action pour I'intervention de I’ACFI.
- libre acces aux locaux
- liberté de rencontre et de communication aupres des agents
- libre acces aux documents relatifs a I'hygiene et la sécurité
- libre acces aux registres SST et VGP

Y\



Analyse situation de fravail N°1

Lors des opérations des vidages de sacs poubelles, les agents soulevent des charges
lourdes. L'action de tirer le sac poubelle vers le haut genere des tensions articulaires.

\\ PYRENEES-ORIENTALES




Analyse situation de fravail N°2

i ."‘ My R85

Les poubelles a ouverture soufflet permettent de réduire ce risque. Néan

de couvercle et I'eau (ou la neige) s'infiltre directement dans le sac, ce qui alourdit le poids du sac.

.1. X

épourvues

\\
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Cas pratigue — Rédaction d'un rapport

|

= L'ACFI établit des rapports avec objectivites, impartialité et
indépendance.

= Les rapports d’'inspection ne disposent pas de pouvoir de sanction, de
contraintes ou d’obligation.

= Propositions visant a améliorer la santé et la sécurité des agents

\




Cas pratigue — Préconisations de |’ ACFI

[

Priorité

Nature du risque

Propositions

(de 1a3)

/ Thématique

Humaines

Organisationnelles

Techniques

S'appuyer sur les aides
financieres prévues par le
FIPHFP pour changer les

poubelles.
tenti Le service maintien dans
Manutention I'emploi du CDG 64 peut vous
manvelle accompagner

Former I'ensemble des agents
de voirie et ramassage des
encombrants a la prévention
des risques liée aux activités
physiques (PRAP)

Etudier I'achat de poubelles
permettant de ne pas ou de
limiter I'action de « tirer vers le
haut ».

Etudier des solutions
permettant de limiter le port
des charges lourdes pour les

agents affectés aux

opérations de vidage des
SACS.

Equiper les poubelles d'ouverture de
type soufflet pourrait €fre une
solution.

Installer des panonceaux (Verre
Interdit) pour sensibiliser la
population.

Equiper les poubelles d'ouverture
soufflet pourrait €étre une solution

Installer des fermetures aux
poubelles permettant d'éviter les
infiltfrations d’eau (neige)

\\
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Les références juridigues

* Le décret n"85-603 du 10 juin 1985 relatif a I'hygiéne et a la sécurité du travail ainsi qu'a la
medecine professionnelle et préventive dans la fonction publique territoriale. Le service de
medecine préventive a pour mission d'éviter toute altération de I'état de santé des agents

du fait de leur travail, notamment en surveillant les conditions d'hygiéne du travail, les
risques de contagion et I'état de santé des agents.

* Medifications par le décret n"2022-551 du 13 avril 2022 relatif aux services de medecine
de prévention dans la fonction publique territoriale

" Enconcordance avec la Loi Travail du 2 ao(t 2021 « pour renforcer la prévention en santé au

travail » (AN 2020) et I'appliquer a la Fonction Publique.
-\



https://www.legifrance.gouv.fr/loda/id/LEGIARTI000045583576/2022-04-16/
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Organisation des services de medecine preventive

|

Le médecin du travail exerce son activité médicale, en toute indépendance.

Le medecin du travail agit dans l'intérét exclusif de la santé et de la sécurité des agents dont il
assure la surveillance meédicale. Sans préjudice des missions des medecins charges des visites
d'aptitude physigue, le médecin du travail peut formuler un avis ou émettre des propositions
lors de l'affectation de 'agent au poste de travail au vu de ses particularités et au regard de
I'état de santé de |'agent.

Dans ce cas, les roles respectifs du médecin du travail et du meédecin agréé s'exercent de
facon complémentaire : le meédecin agrée vérifie 'aptitude a l'exercice d'un emploi public
correspondant aux fonctions postulées ; le médecin du travail vérifie la compatibilité de I'état
de santé de l'agent avec les conditions de travail liées au poste occupé par l'agent.




Missions des services de medecin préventive

Article 14

Les missions du service de médecine préventive sont assurées par les membres d'une équipe
pluridisciplinaire animée et coordonneée par un medecin du travail : secretariat, IDEST, ergonome...

Le service de medecine préventive conseille l'autorité territoriale, les agents concernant :
1- L'amélioration des conditions de vie et de travail dans les services :
2- L'évaluation des risques professionnels ;

3- La protection des agents contre 'ensemble des nuisances et les risques d'accidents de service ou
de maladie professionnelle ou a caractéere professionnel ;

4- L'adaptation des postes, des techniques et des rythmes de travail a la physiologie humaine, en vue
de contribuer au maintien dans I'emploi des agents ;

5- L'hygiéne geénérale des locaux de service, 'hygiéne dans les restaurants administratifs,
I'information sanitaire.

\\



Les visites medicales obligatoires

Elles consistent a vérifier la compatibilité du poste avec I'état de santé de I'agent.

& La VM d'embauche
Avant chaque prise de poste. Par le medecin du travail.

& LA VM periodigue
AL titre de la Survelllance Meaicale Particuliere.
. Personnes avec une RGQTH
. Femmes enceintes, venant d'accoucher ou allaitantes

’ Reéintegration aprés un congé de longue maladie (CLM) ou un congé de longue durge
(CLDY

. Foste occupe aans un service comportant des risques particuliers {(exposition a2 'amiante,
au plomb, aux agents CME, aux agents biclogigues des groupes 3 et 4, aux ravonnements
Ionisants, au risgue hyperbare, risque de chute de hauteur dans les operations de
montage d'échafaudages)

. Agents souffrant de pathologies particuliéres,

\\




Les visites medicales obligatoires

« Le medecin du travail definit la fréequence et la nature du suivi gue comporte cette surveillance
medicale. En general, 1VM / 2 ans, réalisées en alternance entre le medecin et '|DEST.

+ Le medecin du travail peut proposer des aménagements de poste de travail ou de conditions
de travail, en raison de ['dge ou I'état de santé de l'agent.

E | peut auss! proposer des amenagements temporaires de poste de travall ou de conditions de
travall dans le cas de grossesse ou allaitement en cours.

A la fin de chaqgue visite d'information et de prévention, le professionnel de santé (si ce n'est pas le
medecin du travail), peut orienter vers le medecin du travail, s'il jJuge que l'etat de sante ou les risgues
auxqguels est expose 'agent le necessitent.



Les visites medicales obligatoires

/

& Visite d'Information et de Prévention

Visite medicale tous les 2 ans. Par un professionnel de santé / medecin du travail, collaborateur
medecin, IDEST, dans le cadre d'un protocole formalise

+  Lavisite d'information et de prévention a pour but de vous interroger sur votre état de sante.

« (Cette visite a aussi pour but de vous informer sur les risques éventuels auxguels votre poste de
travall vous expose et sur les moyens de prevention a mettre en ceuvre.

(& Visite a la demande

L'agent peut bénéficier dans intervalle des 2 VM, d'une visite avec le meédecin du travail, un
collaborateur medecin ou un infirmier, sans que I'administration en connaisse le motif




Les visites meédicales facultatives

|

(@ Visite medicale de pre-reprise
Lorsque ['absence est superieure a 5 mols consecutits, avant la reprise, notamment en vue
d'amenagements du poste de travail.

@ Visite médicale de reprise (hors CLM et CLD)
Apres une absence d'au moins 30 jours, dans le cadre dun CMO, Accigent de service ou MP.

& Visite médicale a la demande de la collectivité
- en précisant le motif de la demande au medecin
- en ayant au preéalable informe l'agent
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Qu’est-ce que la « désinsertion professionnelle » ?

La désinsertion professionnelle designe le processus qui conduit & "exclusion durable
d’'un agent de l'emploi. Elle peut &tre liege a des problémes de santé individuelle
(accidents, maladies chroniques, handicap, ...) et/fou de santé au travail (accidents,
maladies professionnelles, usure professionnelle, absence de perspectives, ...) et/ou de
compétences (inadaptées, non mises a jour, ...).

Les actions de prévention portent sur le maintien de l'agent a son poste via des

ameénagements ou a un aufre poste dans sa collectivité; la formation ou un
reclassement dans une autre structure publique.

Source AMACT - httpa-/'www.anact.fr/mote-cles/desinsertion-profeasionnells

N\


http://www.anact.fr/mots-cles/desinsertion-professionnelle

Un processus d’exclusion durable de I'emploi

Le vieillissement de la population active, laugmentation des maladies
chroniques, lusure professionnelle couplée a lallongement des carriéres font
de la prévention de la désinsertion professionnelle (PDP) et du maintien en

emplol un enjeu majeur en France.

Probléme de santé individuelle

Désinsertion
Professionnelle

Usure professionnelle: processus

Vieillissement au travail de détérioration de la santé lié au travail



Dans quelles situations agir ?

Un agent en-arrét Un agent en Une remontée de
de travail restriction difficulté d’un

(recurrent, de d’aptitude agent dans son

longue duree, etc.) travail

La survenue d’un
accident du travail

ou d’une maladie

professionnelle

Plusieurs alertes
dans un méme
atelier ou bureau




L’enjeu d’une prévention de la désinsertion professionnelle

Employabilité

R g R Premiers signes
....... d'une perturbation

D §
= | :
31 . Baisse de
o T . I’'engagement au travail Exclusion de

I'emploi
...... Démotivation I

__.. Absences

' Douleurs

. i
' ' i
ARG  Restriction | !
! d'aptitude  Absences :
 prolongoes Déclaration d’une
inaptitude au poste

de travail

LU'enjeu : remonter la pente,
vers plus d’anticipation et de prévention

\\ Source : Anact



Pole Prevention de la Désinsertion Professionnelle

Le Service de Prévention en Santé au Travall propose une prise en charge spécialisée dans le maintien
en emplol aux salariés des entreprises et aux agents d'établissements publics adhérents au Service de

Santé au Travalil.

Cette cellule dédiée a la prévention de la désinsertion professionnelle sadresse a tous les salariés ou
agents susceptibles d'étre en rupture médico-socioprofessionnelle.

Ce dispositif a pour objectifs

@ Dooptimiser la prise en charge des travailleurs dont les probléemes de santé
peuvent avoir des conséguences sur la poursulite de leur travail ;

& D’accompagner lemployeur et le salarié afin de préparer son retour au sein
de lentreprise en facilitant sa réintégration interne ;

& D’anticiper et de mettre en ceuvre un plan de retour en emploi dans le cadre
de réorientation, reconversion ou transition professionnelles.



Composition du pole PDP

Saisine de la cellule PDP Parcours PDP Accompagnement PDP

SALARIES Coordination et
gestiondu Pole PDP
Prise en charge
des salariés a Ouverture du dossier PDP Suivi du dossier PDP
risque de DP

Pré-diagnosticde la situation Diagnostic et plan de retour a
Femploi

_

EMPLOYEURS

f\ctionde 3
prévention DP
aupres des
employeurs




Les missions du pole PDP

» Eviter les situations génératrices de désinsertion professionnelle et sociale,

= Apporter un regard d’experts (médecins, assistante sociale, conselllére d'orientation
— professionnelle, psychologue du travall...) sur des situations a risque de DP,

—(/ " Soutenir et sécuriser des trajectoires professionnelles,

. | = Faciliter laccés aux droits soclaux

» Coordonner les actions et les démarches mises en ceuvre avec des partenaires
spécialisés dans le maintien en emploi dans lintérét des salariés et des employeurs.

L'accompagnement du salarieé par les intervenants du pdle de Prévention de la désinsertion

orofessionnelle permet :

@ le maintien au poste avec des amenagements / adaptations,
O lereclassement interne sur un autre poste,

O lerecours a un reclassement externe (formation, création d’activité, nouvel emploi...).
W N



L’accompagnement par le pole PDP

Al Exemple d’un cas concret

o Agent de collectivité (Fonctionnaire de la FPT - 30h/semaine) avec une problematique de sante physique;
o CIM deéeclarées par l'agent () : station debout prolongée, port de charge, marche ;

o Difficultés ressenties par 'agent (e) : douleurs, entorse a répétition, en soin (king) ;

o Situation a I'entrée du parcours PDP : CMO de moinsd'unan/a TPT;

o Leviers mobilisables : 22 ans sur 'emploi actuel.

Plan de retour a I'emploi proposé l'intervenant de la Cellule PDP du SPST
1°) Reconnaissance du handicap (RQTH) + demande de carte priorité et stationnement.
2°) Possibilité(s) damenagement de poste ou de reclassement interne.

Idealement, I'agent souhaite un aménagement du poste, et a deja reperé les solutions de maintien dans
'emploi avec le médecin du travail (préconisations lors de la reprise).
\\



L’accompagnement par le pole PDP

Al Exemple d’un cas concret

= Axe prioritaire d'accompagnement : étude et mise en ceuvre des solutions de maintien au poste ou de
reclassement interne

Signalement de la situation aupres du CDG 66 (partenaire de la cellule PDP)
Accompagnement a la déclaration RQTH et demande de priorisation du dossier aupres de la MDPHG6
Orientation vers Cap emploi pour accompagner 'employeur dans la mise en ceuvre de solutions de

compensation

o Information sur le catalogue des aides specifiques du FIPHFP
J

J

J

= Reprise a temps plein de I'agent :
o Mobilisation de matériel par ERGO CONCEPT, le fournisseur de matériel ergonomique pour un essai du
matériel: chariots bibliotheques et fauteuil assis debout a roulettes,

o Validation du matériel

= Financement FIPHFP a la collectivité : aide a 'aménagement de poste.

O \\
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Merci pour votre attention

04 68 84 69 83
polepdp@pst66.fr
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CAP
CAP EMPLO1L EMPLOT

Qui sommes-nous *

Des professionnels experts de
'emploi et du handicap au service :

~J

Une évaluation U';:Ii:l[:iz :sde
neutre et objective o
personnalisées et

réalistes

Une coordination
des acteurs

De tous les employeurs publics ou privés La plus-value du
CAP EMPLOI

& 3 ® Des personnes en situation de handicap ou :
\ ’ Une GXpe_rt L Une compétence en
& o @ ayantdes problemes de sante ergonomique reclassement et
évolution
ﬁf @‘Q lﬁ professionnelle

Des partenaires de U'emploi et de la santé

@ au travail




CAP
NOS MISSIONS  EmPLor

Nous accompagnons dans :
» L'acces a I'emploi

» Le maintien dans I'emploi

» La sécurisation des parcours
professionnels pour faciliter I'acces o
I'emploi et prévenir les ruptures

» | 'évolution et |a tfransition
professionnelle




Nos principes = 2 notions fondamentales g,,ﬁg

Handicap, recrutement & maintien

/ Le besoin de compensation Le besoin de rétablissement

La compensation est la réponse Le rétablissement est fonde sur lidée que la
individuelle apportée a la personne en personne en situation de handicap peut récupérer son
situation de handicap pour faire face aux pouvoir d'agir, en s'appuyant sur ses compétences. Il
conséquences de son handicap quels que consiste a se détourner de sa pathologie, de sa
soient l'origine et la nature de sa déficience, maladie et de ses symptomes pour se concentrer sur
son age ou son mode de vie, sa santé, ses forces et son bien-étre.

/
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Traitement identique pour tous
= Discrimination

Compensation



Handicap au travail

CAP

EMPLOI

Handicap, recru tement & maintien

« Est considéré comme travailleur handicapé toute personne dont les possibilités d’obtenir ou
de conserver un emploi sont effectivement réduites par suite de I'altération d’une ou plusieurs
fonctions physique, sensorielle, mentale ou psychique. » Article 1.5213-1 du Code du Travail

On parle de personnes en situation de

handicap plutét que de personnes
handicapées.
I sagit de [l'adéquation entre les

problématigues de santé de la personne et
ses possipilités d’obtenir ou de conserver un
emploi

U:‘e o ~PrOVOQUE  ..Qui . quiconduitd
inaladie une entraine une —
OU un I' = 7 gm m
ion... deficience . g
accident N incapacite...

ENVIRONNEMENT
DE TRAVAIL

INDIVIDU
INTERACTION

-__e_-
®

e Caractéristiques propres
(ex : age, sexe, taille...)

® Taches
* Moyens, outils
® Collectif de travail

e Déficience

e Limitation de ses capacités
physiques et mentales

GEGELTEN])
entre les deux

SITUATION DE HANDICAP

...et c'est cette AU TRAVAIL

incapacité qui
engendre une
situation de

handicap dans la vie

sociale ou
professionnelle



Le principe de compensation CAP
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Loi du 11 fevrier 2005 : garantir Uégalité des droits
Toute personne en situation de handicap a droit a des
aides pour compenser son handicap, que ce soit sous

forme d’aides matérielles, humaines, ou financieres.

\, /

/
/ /L

¢ )

a compensation vise a reduire un désavantage en donnan
les moyens a la personne handicapée, selon le principe
d’équite, de produire, au méme titre qu’un travailleur
ordinaire, des biens ou services, avec le méme niveau de

qualité et dans la mesure du possible, en s’inscrivant dans le
K méme schéma de rentabilité/performance. /




Le principe de compensation CAP
EMPLOI

Handicap, recrutement & maintien

Quel type de compensation metire en place ?

Reconversion professionnelle
Reprise d'études

Formation diplomante ou qualifiante...

Tutorat, mentorat, management spécifique
Accompagnement spécifique {ergothérapeute, psychologue..)

Organisationnelle ,
Sensibilisation d'équipe...

Mateériels spécifiques (écran, logiciels.)
Aide humaine sur le poste de travail
Accompagnement N Aide humaine pour la vie au travail (cantine...)
opérationnel e

CrEanisaion ch e (o garisation destiches)
Organisation du temps de travail
Anticipation de la mobilité, des déplacements._




L'amenagement de poste gﬁ?

Handicap, recrutement & maintien

Obligation de U'employeur d’aménager le poste de travail pour un agent
disposant d’'une préconisation médicale formulée par le médecin du travail

Une logique de proportionnalité : notion d’aménagement
raisonnable

L'obligation d’aménagement raisonnable ne vise donc pas a favoriser la personne
handicapée par rapport a une autre, du fait de son handicap, mais bien a compenser
'inégalité induite par le handicap, dans une situation concréte, en mettant en ceuvre les
ameénagements necessaires pour lui permettre d'étre a égalité avec les autres.




Les aides spécifiques mobilis CAP

Les principes d'intervention du FIPHFP :

en complémentarité des dispositifs de droit commun.

Les aides ne sont pas accessibles « de droit », le FIPHFP se réserve le droit d'accorder ou non
la prise en charge d'une aide en fonction de la situation.

L'absence ou le refus de prise en charge financiere par le FIPHFP ne dispense pas I'employeur
de'son obligation daménagement de poste.

La sollicitation du FIPHFP par un employeur public doit s'inscrire dans le respect du principe
d'aménagement raisonnable des postes de travail.

Le montant « plancher » / moins de 200€
Le montant « plafond » pour la collectivité / 40 000€ maximum/an

Les aides sont mobilisables de facon que 'employeur dispose d'une convention ou non.

La majorité des interventions du FIPHFP sont mobilisées sur prescription de la médecine
professionnelle.




Les aides speécifiques mobilisab! CAP

EMPLOI
Adaptation des situations
de travail
Aide a la compensation Aide a 'alternance
(technique, humaine,
mobilité, proihéses quq|ogue
it . Prestations (etudes
Interventions . ergonomiques,
du FIPHFP appuis spécifiques,
Aides au déplacemen 150,
Aide
Aide au tutorat, au parcours

a l'auxiliariat




Les appuis spécifiques et nos partenaires

OCCITANIE . i
COHERENCE RESEAU

WirritpA <
i |

Surdité & Langage

Déficiences

Déficiences -
psychiques

auditives HANDICAP
AUDITIF

personnes
sourdes et malen-

HANDICAP tendantes

HANDICAP
PSYCHIQUE

troubles mentauy,
affectifs et

émotionnels #/ DEFICIENCE

Déficiences
visuelles

VISUEL INTELLECTUELLE
(. vgi?ﬂ‘;ggi :‘;1': privation des facultés
A érﬂﬁ o i intellectuelles
( ) handicap HANDICAP MALADIES
v / ) MOTEUR INVALIDANTES
eficiences rr!otrlces ente eicier 3 maladies
et maladies ou totale de la

invalidantes motricite

respiratoires,
digestives,

infectieuses

CAP

EMPLOI

Handicap, recrutement & maintien

adrh

- Déficiences psychiques

- Troubles du
neurodéveloppement
(troubles cognitifs)

- Déficiences mentales

- IDAH

- Troubles DYS

- TSA

WY1 SROUPE (CITAE

> UGECAM

Soigner, rééduquer, réinsérer : la santé sans préjugés

- Cérébraux lésés
- Epilepsie




Situation de Mme C. CAP

EMPLOI

Handicap, recrutement & maintie

27 ans - Agent de la FPT dans sa commune depuis 7 ans

1/ ouvriere en pépiniere
2/ ouvriere des Jardins espaces Verts

Inapte au poste. Contraintes/restrictions - Travail en plein air
3/ Agent de proprete et d’'hygiene

Concertation Employeur/Médecin du travail/Agent/Cap Emploi -
Mise en place d'un Appui Spécifique dédie

Solutions - Changement de poste avec accompagnement -

Sensibilisation du collectif de travail au handicap -
Adaptation Organisationnelle

N\




Contactez-nous ! Eﬁﬁfx

@ 04 68 66 60 60 (insertion)
07 63 47 41 70 (maintien)

contact@capemploi66.com



mailto:contact@capemploi66.com
mailto:maintien@capemploi66.com
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Colloque fip hf
« Les aménagements de poste : Q::;S/

role et obligations de ’employeur, reglementation,
accompagnhement de la mise en ceuvre »

Dr Paul LAVIGNE
Meédecin agree

Président du conseil médical déepartemental




CENTRE DE GESTION

@ Role du médecin agréeé /' empi
= . fiphfp

s ReiAS Le médecin agréeé est inscrit sur une liste établie par le préfet sur proposition"de
LARS. Il est chargé par les employeurs publics d’effectuer les contre-visites et
expertises et de fournir des avis médicaux aux administrations et aux instances
meédicales. La visite d’aptitude physique a Uentrée dans U’emploi public n’est plus
obligatoire.

- controle médical dans le cadre du renouvellement des congés maladies (CMO, CLM, CLD, CGM,
CITIS) apres passage a "2 traitement. Cette visite consiste a vérifier le bien-fondé de arrét maladie ou
de la durée de larrét présenté.

- ayis pour une reprise a l'exercice des fonctions a la suite d’'un congé maladie (CMO, CLM, CLD,
CGM), hors épuisement des droits a congé.

xceptionnellement, il peut étre consulté en l'absence de médecine préventive pour évaluer 'aptitude,
méme sans connaissance approfondie des missions du poste (congé maladie d'office pour raison de
santé).

-~ expertise médicale dans le cadre d’un désaccord entre lemployeur et agent au sujet d’'un congé
maladie ou d’une invalidité.

- expertise médicale dans le cadre d’une procédure de reconnaissance d’accident de service ou de
maladie professionnelle.

- évaluation de consolidation et détermination du taux d'Incapacité Permanente Partielle avant l'octroi
de l'Allocation Temporaire d'Invalidité (ATIl). Expertise médicale dans le cadre d’une procédure de
reconnaissance de maladies professionnelles non inscrites, déterminant l'imputabilité et la gravité.




@ Réle du conseil médical .
fiphfp

Fonction Publique Territoriale
PYRENEES-ORIENTALES

- Le conseil médical est une instance consultative que\‘%llf_e‘fg/
employeurs publics doivent obligatoirement consulter avant de
prendre certaines décisions relatives a la situation administrative d’un
agent en cas de maladie ou de restrictions médicales majeures.

Le maintien dans 'emploi, le changement d’affectation et le reclassement

Formation | Formation
restreinte | pléniére
Aménagement des con- | Non Plus de saisine,
ditions de travail suite a Le médecin du travail/de prévention doit étre mobilisé
un congé maladie ou pour sécuriser la reprise. Le meédecin du travail et de
d'une disponibilité pour prévention est seul compétent quant aux préconisa-
raisons de sante tions a mettre en place
Changement d'affecta- Oui Le médecin du travail/de prévention doit étre mobilise
tion lié a I'état de santé pour avis sur la compatibilité de I'état de santé
Reclassement pour Oui Le médecin du travail/de prévention doit étre mobilisé
inaptitude pour avis sur la compatibilité de I'état de santé pour
sécuriser la reconversion professionnelle, les immer-
sions professionnelles ainsi que pour établir le cas
echéant des préconisations
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CENTRE DE GESTION

Fonction Publique Territoriale
PYRENEES-ORIENTALES

Role du medecin agreé et du conseil meédical fipi;?i)

handicap

complémentarité médecin du travail / médecin agréé

Le médecin agréé est compétent pour les questions relatives a l'aptitude physique. Il est
amené a voir 'agent pour controler son aptitude a plusieurs occasions dans sa carriere
(recrutement, CMO, CLM, CLD, TPT, etc.).

Le
2gradation) avec les conditions de travail liées au poste occupé par ’agent (Article 11-2

édecin du travail vérifie la compatibilité de Uétat de santé de ’agent (pour en eviter la

du décret n°85-603). Ainsi, il se prononce sur Uaptitude de agent au regard de son poste de
travail. Le médecin du travail est le seul habilité a proposer des aménagements de poste de
travail ou de conditions d’exercice des fonctions(article 24 du décret n°85-603). Il peut
formuler un avis ou émettre des propositions lors de Uaffectation de l'agent au poste de
travail au vu de ses particularités et au regard de U'état de santé de l'agent (Article 11-2 du
décret n°85-603). Il est obligatoirement consulté préalablement a toute procédure de
reclassement dans les situations d’inaptitude totale et définitive a U'exercice des fonctions
du grade.



@ Role du médecin agréé et du conseil médical =,
fiphfp

Fonction Publique Territoriale i
PYRENEES-ORIENTALES handlcap

A Uinitiative de Uagent lui-méme ou de Uautorité territoriale, un examen médical

du fonctionnaire est réalisé soit pas le médecin de prévention, soit par le médecin agréé et
il peut étre demandé a tout moment de la carriere.

Suite a un avis médical, ’agent peut bénéficier d’'un aménagement de poste, d’un
changement d’affectation sur un nouvel emploi ou d’'une procédure de reclassement.

Tel est le cas notamment :

- préalablement a une reprise de fonctions, apres une période de congé de longue maladie
ou de longue durée, ou apres douze mois consécutifs de conge de maladie ordinaire, apres
un accident de service ou une maladie professionnelle,

- lors de 'examen médical périodique obligatoire, a la suite d'une visite spécifique.

Le premier avis médical sur la nécessité d’'un aménagement de poste ou d'un
reclassement peut émaner, en fonction de la situation de Uagent, de divers
intervenants :

-médecin du travail,

-meédecin agréé,

-conseil médical en formation restreinte,

- ou encore conseil médical en formation pléniére.



emploi

‘ Role du médecin agree et du conseil meédical fiphfp

Fonction Publique Territoriale i
PYRENEES-ORIENTALES handlcap

L'objectif de 'aménagement du poste de travail est de permettre le maintien
dans l'emploi de l'agent.
L'inaptitude qui conduit a 'aménagement peut étre provisoire, voire partielle.

L’article 5-6 du décret 87-602 prévoit que le conseil médical départemental
eéuni en formation restreinte est consulté pour avis sur le reclassement dans
un autre emploi a la suite d'une altération de l'état de santé du fonctionnaire ;
En revanche, depuis la réforme de 2022, abrogation de Uarticle 33 du décret
87-602 : le conseil médical en formation restreinte n’est plus compeétent a
Uexpiration de périodes successives d’aménagement de postes pour formuler
des recommandations aupres de l'autorité territoriale sur l'opportunité du
maintien ou de la modification de ces aménagements.
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Merci pour votre attention
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CENTRE DE GESTION

Fonction Publique Territoriale
PYRENEES-ORIENTALES

Contact C.D.G.:

Véronique DANOY
Maintien dans ’emploi ~ handicap
04.68.34.86.87
v.danoy@cdg66.fr

——
-
/

.- ]
Le Centre de Gestion 66,
partenaire des collectivités,

vous remercie de votre attention

handicap


mailto:v.danoy@cdg66.fr
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