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la concurrence, la
consommation, du fravail
et de I'emploi (DIRECCTE] de
Bretagne et la délégation
régionale de I'AGEFIPH ont
décidé depuis 2007 de
mandater le GREF Bretagne
pour réaliser un fravail sur
les inaptitudes prononcées
en Bretagne.

L'enquéte sur les inaptitudes
totales et défnitives
prononcées en 2009, vient
en complément de celle déja
menee en 2007.

Au cours de l'année 2009,
les médecins du travail ont
saisi 1 052 questionnaires
“Inaptitudes totales et
défnitives au poste de
travail”,

A ces 1 052 questionnaires
s'ajoutent les 96 question-
naires renseignés par les
médecins dépendant de la
MSA.

A noter que tous les
questionnaires  ont  été
aufo-saisis par les médecins
du travail via le logiciel de
saisie en ligne LimeSurvey.
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Préambule

La réalisation de cette étude a été possible grace a la collaboration des médecins du fravail qui ont bien voulu
répondre au questionnaire sur les inaptitudes totales et défnitives prononcées en 2009,

Nous les en remercions.

Le GREF Bretagne remercie également les membres du comité technique pour leur contribution :
® Anita DOUESSIN (BIRECCTE],
® Nicole FILY (DIRECCTE],
e Laurence MARESCAUX (DIRECCTE],
® Soazig VADAINE (AGEFIPH],
e Christian VERGER (DIRECCTE).




Préambule

Visite de pré-reprise
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l

Visite de reprise
1°" examen médical

2 semaines

1
1
1
1
1
1
Procédure ! - :
q' 1 Visite de reprise
urgence 1 eme =Ya 1
" 2°m® examen médical
1
1
1
1
1
1

| FR - Inaptitude
au poste de travail

Selon la code du travail : "En vue de faciliter la recherche des mesures nécessaires, lorsqu’'une modification de
I'aptitude au travail est prévisible, un examen médical de préreprise préalable a la reprise du fravail peut étre
sollicité a l'initiative du salarié, du médecin fraitant ou du médecin conseil des organismes de sécurité saciale,
préalablement a la reprise du travail” (article R4624-23).

Larticle R 4624-31 du Code du fravail prévaoit que “sauf dans le cas ot le maintien du salarié a son poste de travail
entraine un danger immédiat pour la santé ou la sécurité de I'intéressé ou celles des fiers, le médecin du fravail ne
peut constater I'inaptitude du salarié a son poste de travail qu'apres avoir réalisé :

1- Une étude de poste;
2- Une étude des conditions de travail dans I'entreprise ;

3- Deux examens médicaux de I'intéressé espacés de deux semaines, accompagnés le cas échéant, d'examens
complémentaires”.



|- Quelles sont les personnes touchées par une inaptitude ?
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. Emploi salarié du privé

A. Ou travaillent les personnes touchées par une inaptitude ?

La répartition des inaptitudes selon la taille de I'entreprise

Les inapfitudes au poste de fravail sont
surreprésentées dans les établissements de 10 a
49 salariés. Ainsi, 30% de I'emploi salarié se frouve
dans les étahlissements de 10 & 49 salariés alors
que 35% des inaptitfudes se regroupent dans cette
catégorie.

La répartition des inaptitudes selon le secteur d’activité

Une inaptitude sur deux se refrouve dans deux
secteurs d'activité : l'industrie manufacturiere et
la construction pour respectivement 24% et 23% des
cas.

Poids des inaptitudes dans les grands secteurs d’activité

Construction

Santé humaine et action sociale

Industrie manufacturiére

Hébergement et restauration

Commerce, réparation

d'automobiles et de motocycles

Activités de services
administratifs et de soutien

2)

Industrie manufacturiere
Construction

Commerce, réparation
d'automohiles et de motocycles

——

21%

an%
1%

17%
19%

Santé humaine et action sociale s 13%
b

Activités de services
administratifs et de soutien

6%
5%

Hébergement et restauration

[l 'naptitudes 2009 [ Emploi salarié du privé

En pondérant le poids des inaptifudes avec
celui du secteur d'activité, les inaptitudes sont
surreprésentées principalement dans deux secteurs :
la construction et le secteur de la santé humaine et
action sociale.

A l'inverse, le secteur de services administratifs et de
soutien est moins marqué par les inaptitudes.



B. Quelles sont les caractéristiques des personnes souffrant d’une inaptitude ?

La répartition des inaptitudes selon I'age et le sexe

HOMMES FEMMES

g moins 60 ans

Un nombre important d'inaptitudes survient a partir
de 50 ans. La moyenne d'age des personnes déclarées
inaptes au poste de travail est de 46 ans.

Il 'y a pas de différences significatives entre les
hommes et les femmes.

\ Bl naptitudes 2003
\
__ Salariés en emploi
0fa 24 ans.

we Inaptitudes 2007

Maoins de 20 ans

20% 10% 0% 10% 20%

La répartition des inaptitudes selon la catégorie socioprofessionnelle

Ouvriers 64%
30%
31% Les inaptitudes au poste de fravail sont

) surreprésentées chez les ouvriers. En effet 64% des
Professions 9% . h . .
infermédiaires 5% inaptitudes se concentrent dans cette catégorie alors
qu’'elle regroupe 30% des actifs en emploi en 2006.

Cadres et professions 1% ) ) . .
intellectuelles supérieures h 13% A Tl'inverse les catégories socioprofessionnelles les
plus élevées sont moins touchées par ce phénomene.

Il 'naptitudes 2009 [ Actifs en emploi

La répartition des inaptitudes selon le niveau de formation

. . 25%
Les inaptitfudes concernent davantage les personnes  Inférieur au CAP-BEP m
possédant les niveaux de formation les moins élevés.

Ainsi 84% des inaptitudes fouchent des personnes y 53%
. . . . . EAP BEP 31%
qui ont un niveau de formation inférieur ou égal au
CAP-BEP alors que seulement 50% des actifs possedent 5 7%
. . ac %
ce niveau de formation. e

Ceci s'explique en partie par le fait que les inaptitudes Supérieur au Bac 3%
touchent principalement les salariés en fin de carriere.
Or le niveau de formation de ces personnes est plus
faible que celui des jeunes générations.

30%

Il 'naptitudes 2003 [ Actifs en emploi




La reconnaissance du handicap

Plus d'un tiers des salariés déclarés inaptes sont
hénéficiaires de la loi de 2005. Parmi eux, 74% ont la
reconnaissance de la qualité de travailleur handicapé et
38% sont titulaires d’une carte d'invalidité.

A noter que dans 30% des cas, I'obtention du statut de
travailleur handicapé a eu lieu avant I'embauche dans
I'entreprise.

Les métiers les plus touchés par les inaptitudes

B&timent et

travail du bois ) 1%
Commerce et (ERM— 11%
distribution
Conduite  EEE— 10%
et oG -
Assainissement 3%
IAA () 8%
Paramédical -
Travail social ) 5%
S -,

Manutention -
Magasinage

Enfin 27% des personnes déclarées inaptes étaient
hénéficiaires d'une pension d'invalidité (principalement
de catégorie 2] avant la procédure. Dans 95% des cas,
le salarié touche cette pension depuis qu'il est dans
I'entreprise.

En moyenne, I'inaptitude survient aprés 16 ans
d’exercice d’un métier. |l y a des différences sensibles
entre les différents métiers. Ainsi, dans les métiers
du batiment et travail du bois, cette ancienneté
est proche de 20 ans alors que dans les métiers du
Commerce et distribution elle est de 11 ans.

Les métiers du batiment et travail du bois regroupent
plus d’'un cinquiéme des inaptitudes.

A noter gque 98% des personnes déclarées inaptes
sont en COI et que 79% de ces salariés travaillent a
temps plein.




ll- La répartition des pathologies qui ont entrainés les inaptitudes

Appareil locomoteur

Affection de la
sphére psychologique

Affection cardiaque
Autres affections
Affection neurologigque
Affection respiratoire
Affection métabolique
Affection néoplasique
Affection digestive
Affection ORL
Affection cutanée

Affection ophtalmologigue

[l naptitudes 2009
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63% des salariés déclarés inaptes souffrent de
I'appareil locomoteur. A noter que dans 15% des cas,
plusieurs pathologies sont associées.

. Emploi salarié du privé

Le probléeme de la multi-pathologie selon les domaines de métiers

Dans les métiers de la conduite, les salariés ont
tendance a éfre déclarés inaptes a cause de plusieurs

pathologies différentes.

A l'inverse des métiers du Paramédical - Travail social
ol ce phénomeéne se refrouve dans seulement 8%

des cas.

Conduite
Manutention - magasinage

Nettoyage - Assainissement

Hétellerie - Restauration -
Tourisme - Loisirs

Ensemble des domaines
de métiers

B&timent et travail du bois
Commerce et distribution

IAA

Paramédical - Travail social

LI
S %
A 2%
) 18%
S 1%
) 6%
) 13%

=== 13%

N 3%

Typologies des domaines de métiers selon I'importance de la pathologie de I'appareil locomoteur et de la
pathologie de I'affection de la sphére psychologique

Part de I'appareil locomoteur élevée
et
Part de la sphére psychologique faible

Part de
I'appareil locomoteur

75%

Part de I'appareil locomoteur élevée

et

Part de la sphére psychologique élevée

Part de la

sphére psychologique

Nettoyage
Mapnutention - Magasinage
Ensemble @
es domaines
; @ @
0% Batiment 29%
Commerce et distribution
[ ]
Conduite Paramdiacal Travail social @

Part de I'appareil locomoteur faible
et

Part de la sphére psychologique faible

Cet indicateur permet de situer les domaines de
métiers selon les deux principales pathologies citées.

Par exemple, les salariés déclarés inaptes dans les

50%

Part de I'appareil locomoteur faible

et

Part de la sphére psychologique élevée

métiers des |AA souffrent principalement de I'appareil

locomoteur.

Al'inverse une part imporfante des inaptitudes qui ont
lieu dans le Paramédical - Travail social est due a une
affection de la sphére psychologique.



A. Zoom sur 'appareil locomoteur

La pathologie de 'appareil locomoteur est la principale  De méme, par rapport aux autres catégories

cause des inaptitudes. Elle est citée dans 63% des cas.  socioprofessionnelles, les ouvriers sont
Deux tiers des hommes déclarés inaptes sont fouchés particulierement touchés par cette pathologie
par cette pathologie contre 60% des femmes. (69% d'entre eux].

Les principaux domaines de métiers

Poids du domaine dans I'ensemble des inaptitudes*

Les IAA sont le domaine de métiers ou I'on retrouve
85% la plus grande proportion de personnes qui souffrent
de I'appareil locomoteur. Dans une maindre mesure,
les domaines, du nettoyage-assainissement et de la
manutention-magasinage sont également marqués

8% IAA

Nettoyage -
Assainissement
Manutention -

9%

5%

magasinage . .
Batiment et par ce phénomene.
0,
e travail du hois - . . . . .
Conduit Selon les médecins qui ont répondu au questionnaire,
onauire . .
10% plus de 50% des pathologies de I'appareil locomoteur
Commerce et iai i
ont des origines professionnelles.
1% distribution E— 56% ginesp

8% Param‘edlcall -
Travail social

* Note de lecture :

M , ' 8% des inaptitudes concernent des personnes
oyenne de |'appareil locomoteur
(63%) travaillant dans le domaine des IAA. 85% des
inaptitudes qui ont lieu dans le domaine des IAA sont
dus a une pathologie de I'appareil locomoteur.

Zoom sur les troubles musculosquelettiques

22% des personnes déclarées inaptes souffrent

d’'un TMS.
Les froubles musculosquelettiques se manifestent La part des TMS selon les domaines de métiers
principalement dans les métiers des IAA. Ainsi, dans
plus de 50% des cas, les TMS sont une des raisons de vy (EEEM
la décision d'inaptitude pour ces salariés. Nettoyage - Assainissement (NN 5%
Ce probléeme concerne plus particulierement Batiment et travail du bois () 23%
les femmes et les personnes agées d'au moins 50 ans. Ensemble des domaines 229
e metiere () 22%

Prés de % des TMS sont classés dans le tableau 57 . . 0
Manutention - magasinage (— °2%

des  maladies professionnelles ("Affections
périarticulaires provoquées par certains gestes Commerce et distribution (N 13%
et postures de ftravail). Une part importante Paramédical - Travail social (E— 14%

des TMS qui ont lieu dans les métiers des |AA et
du nettoyage-assainissement se refrouve dans
ce tableau.

Conduite e 12%

Une part non négligeable des TMS peut également
éftre classée dans le tahleau 98 des maladies
professionnelles ("Affections chroniques du rachis
lombaire provoquées par la manufention manuelle
de charges lourdes’]. Nous retrouvons ici les TMS
touchant les métiers de la conduite, du "Paramédical -
Travail social” et du "Batiment et travail du bois".




Zoom sur les pathologies de I'appareil locomoteur

Membres
supérieurs

Membres
inférieurs

Rachis

Dans 20% des cas, la pathologie de I'appareil locomoteur A noter également que 4% de I'ensemble des personnes

provient de plusieurs pathologies associées. souffrant de I'appareil locomoteur combinent une
pathologie des membres supérieurs, des membres
inférieurs et du rachis.

Le rachis

327 personnes souffrent du rachis, soit 31% de  Poids du domaine dans I'ensemhble des inaptitudes*
I'ensemble des salariés déclarés inaptes.

36% des salariés déclarés inaptes dans les métiers

du batiment et travail du bois souffrent du rachis. A 3

21%  Batiment et travail du bois

l'inverse le domaine de la manutention-magasinage 8% Paramédical - Travail social 34%
est peu marque par cefte pa’rhologle. 9%  Nettoyage - Assainissement 33%
Selon les médecins, la part de [lorigine 8% 1AA 32%
professionnelle dans les pathologies provenant du 10% Conduite
rachis est de 41% (44% dans I'étude des inaptitudes

1% Commerce et distribution
2007).

5% Manutention - magasinage

* Note de lecture :
Moyenne du rachis

21% des inaptitudes concernent des personnes (31%)
travaillant dans le domaine du bétiment et travail
du bais.

1‘0)




Les membres supérieurs

Poids du domaine dans I'ensemhle des inaptitudes*

=§ 67%

8% IAA

9% Nettoyage - Assainissement ) 3%
5% Paramédical - Travail social ~ (EEEEE——) 29%

5% Manutention - magasinage ) 29%

¢1% " Batiment et travail du boic () 25%

1% Commerce et distribution ~ (E— 22%

10% Conduite () 12%

Moyenne des membres supérieurs
(29%)

Les membres inférieurs

Poids du domaine dans I'ensemble des inaptfitudes*

177 personnes souffrent des membres inférieurs,
soit 17% de I'ensemble des salariés déclarés inaptes.

Les pathologies des membres inférieurs concernent
principalement les salaries des metfiers du
Nettoyage-Assainissement,

A noter que cette pathologie
professionnelle dans 33% des cas.

est d'origine

* Note de lecture :

9% des inaptitudes concernent des personnes
travaillant dans le domaine du Nettoyage-
Assainissement.

9%

10%

5%

1%

8%

8%

21%

305 personnes souffrent des membres supérieurs,
soit 29% de I'ensemble des salariés déclarés inaptes.

Le domaine de métiers des IAA est fortement marqué
par les pathologies des membres supérieurs : elles
concernent 67% des personnes déclarées inaptes
dans ce domaine. A I'inverse, les pathologies des
membres supérieurs sont sous-représentées dans les
domaines de métiers de la conduite.

Les pathologies des membres supérieurs sont
marquées par une forte origine professionnelle.
En effet les deux tiers d’entre elles proviennent de
I'activité professionnelle du salarié.

* Note de lecture :

8% des inaptitudes concernent des personnes
travaillant dans le domaine des [AA.

Nettoyage - Assainissement 23%
Conduite

Manutention - magasinage
Commerce et distribution
Paramédical - Travail social

AL — | 16%
Batiment et travail du bois (] 14

Moyenne des membres inférieurs
(17%)



Ce concept regroupe les troubles psychosociaux et
les affections psychiatriques. Elle touche 25% de la
population étudiée.

Poids du domaine dans I'ensemble des inaptitudes*

0,
1% Commerce et distribution

8% - . .
Paramédical - Travail social

9
o% Manutention - magasinage

0,
9% Nettoyage - Assainissement

0,
10% Conduite

1y
e1% Batiment et travail du bois

0,
o% I1AA

Moyenne de la pathologie
(25%)

B. Zoom sur les affections de la sphére psychologique

Dans 29% des cas cette pathologie est associée a une
autre (rappel ce taux est de 17% pour I'ensemble des
pathologies).

Deux domaines de métiers sont particulierement
touchés par I'affection de la sphére psychologique.
Il sagit du “Commerce et distribution” et du
“Paramédical - Travail social”.

* Note de lecture :

11% des inaptitudes concernent des personnes
travaillant dans le domaine du Commerce et
distribution.

L'impact de la catégorie socioprofessionnelle sur I'affection de la sphére psychologique

L'analyse des profils des personnes souffrant d'une
affection de la sphéere psychologique montre que
les femmes sont plus touchées que les hommes
(33% contre 17%). Certes le genre des salariés a un
role dans cet écart mais le métier exercé accentue
cette différence. En effet cette affection touche
principalement la catégorie des employés (ol I'on
retrouve une part importante des femmes] et
moins celle des ouvriers [généralement composée
d’hommes).

45%
38%

23%

Cadres et professions Employés Ouvriers
intermédiaires
Bl rFemmes I Hommes

Le rapport entre le conflit au sein de I'entreprise et I'affection de la sphére psychologique

20% des salariés déclarés inaptes sont en conflit au
sein de leur entreprise. (e phénomeéne est plus marqué
dans les métiers du commerce et distribution.

Alors que 25% des inaptitudes sont dues, en fotalité ou
en partfie, a une affection de la sphére psychologique,
ce taux monte a 57% pour les salariés qui souffrent d'un
conflit au sein de I'enfreprise.

Selon les médecins du tfravail, la moitié des affections
relevant de la sphéere psychologique proviennent d’'une
souffrance au travail.

1‘2)



lll- Uorigine de la pathologie

1000 +

800 -

600 -

400 |

200 A

Accident

. Origine

non professionnelle

Maladie

. Origine

professionnelle

A. Les maladies

872 personnes ont été déclarées inaptes a cause
d'une maladie. Cela représente 83% de I'ensemble des
inaptitudes. Les médecins du travail jugent que 34% de

Selon le domaine de métiers

IAA

Nettoyage - Assainissement

32%

Paramédical - Travail social
Manutention - magasinage

Ensemble des domaines de métiers

22%
Commerce et distribution

Conduite 1%

Batiment et travail du bois 40%

M Origine professionnelle

81% des inaptitudes proviennent d'une maladie et
16% d'un accident. A noter que dans 3% des cas,
'inaptitude est due a la fois a une maladie et a
un accident.

ces maladies ont une origine professionnelle, qui, dans
83% des cas, onft fait I'objet d'une déclaration de Maladie
Professionnelle Indemnisable.

Part des maladies
dans les inaptitudes

92%
89%
85%
85%
83%
81%
81%

78%

[ Origine non professionnelle

92% des inaptitudes qui ont lieu dans le domaine des IAA sont dues a des maladies. Ces maladies sont d'origine
professionnelles dans 65% des cas. Les TMS sont notamment trés présents dans ces métiers.

Selon le sexe, la catégorie socioprofessionnelle et I'ag

Le sexe, la catégorie socioprofessionnelle et I'age jouent
un réle important sur I'origine des inaptitudes. En effet
les maladies sont plus présentes chez les employés
(dans 86% des cas, I'inaptitude est due & une maladie),
chez les femmes (88% des cas) et pour les personnes
agées d'au moins 50 ans.

e

Lorigine professionnelle de la maladie est plus
importante pour les ouvriers et pour les personnes
ageées de 40 a 50 ans.



B. Les accidents

200 personnes ont été déclarées inaptes au poste de Dans 68% des cas, cet accident est d'origine
travail a la suite d’'un accident. professionnelle.

Selon le domaine de métiers

Part des accidents
dans les inaptitudes

Batiment et travail = )
ol

Conduite 21% Les métiers du batiment et travail du hois sont ceux

ot la part des accidents dans les inapfitudes est la
Eﬁ.";"ﬁiff.;; 0% plus importante (26% des cas).

Ensemble des -
domaines de métiers 68% 19%

Il Origine professionnelle [ Origine non professionnelle

Selon le sexe, la catégorie socioprofessionnelle et I'age

Les accidents touchent principalement les hommes et  Le poids de I'origine professionnelle dans les accidents
les personnes ages de moins de 45 ans. est également plus élevé chez les hommes ainsi que les
personnes de mains de 40 ans.




V-

La procédure de l'inaptitude

A.

La visite entrainant I'inaptitude

Dans 15% des cas, une seule visite est suffisante pour
aboutir a la décision d'inaptitude au poste de fravail.
Ceci est surtout le cas pour les personnes qui souffrent
d’'une affection relevant de la sphere psychologique
(30% des cas) au contraire de celles qui ont une
pathologie de I'appareil locomoteur (8% des cas).

Dans plus de neuf cas surdix, I'inaptitude a été prononcée
a la suite d'une visite de reprise. (ette derniere a été
précédée d'une visite de pré-reprise dans 77% des cas.
La plupart des cas, le salarié a hénéficié de plusieurs
visites de pré-reprises avant la décision définitive de
mise en inaptitude. La visite de pré-reprise est souvent
demandée par le salarié lui-méme (67% des cas).

Enfin a noter que dans 10% des inaptitudes,
les médecins du travail ont ressenti des pressions qui

Les démarches du médecin du travail

Avant la déclaration de Iinaptitude au poste de travail,
de nombreuses démarches sont effectuées. Ainsi dans
65% des cas des examens complémentaires ont été
réalisés et dans pres de 70% des cas, I'avis d’un médecin
spécialiste a été sollicité.

» Etude de poste par le médecin du travail

Dans 8 cas sur 10 une étude de poste est
effectuée par le médecin du travail. Celle-ci a lieu
principalement entre les deux visites (65% des cas).

Lorsque le salarié souffre d'une pathologie de
I'appareil locomoteur, une étude de poste est
réalisée dans 85% des cas contre 73% pour ceux
qui sont afteints d'une affection de la sphere
psychologique.

* Rencontre entre le médecin du travail et les
acteurs de I'entreprise

Préalahlement a la mise en inaptitude, le médecin
du travail rencontre généralement I'employeur.
Lorsqu'ils sont présents au sein de I'entreprise,
les instances représentatives du personnel sont
consultées dans 10% des cas.

venaient principalement des salariés. Ceci est surtout
vrai pour les inaptitudes qui sont dues a des affections
de la sphére psychologique.

* Propositions du médecin du travail

Dans plus d'un tiers des cas, un aménagement de
poste a été proposé par les médecins du travail.
lls ont également formulé une proposition de
mutation pour prés d'un salarié sur deux. A noter
que pour 4 inaptitudes sur 10, aucune proposition
n'est effectuée de la part du médecin du travail.

« [ollaboration avec les structures de "maintien dans
I'emploi"”

Dans 15% des cas, les médecins du ftravail
collaborent avec les acteurs du maintien dans
I'emploi. Cette collaboration a lieu principalement
entre le début de la procédure et la premiére visite.
Les médecins du travail jugent cette collaboration
efficace pour 80% des inaptitudes.

Dans plus d'un tiers des inaptitudes, les médecins
du travail orientent le salarié vers une MOPH (Maison
départementale des personnes handicapées).



B. Les déterminants de la décision du médecin du travail

La nature ou la gravité
de la pathologie en cours

Les possihilités de mise
en invalidité

La demande du salarié
et de I'employeur

Age du salarié

La possibilité de départ
en pré-retraite

Les possibilités de reclassement
dans I'entreprise

L'existence d'un projet
professionnel du salarié

L'existence d'un risque de danger grave
pour le salarié ou I'entourage

Les conditions de travail

Leffectif de I'entreprise
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Les contraintes de poste a I'origine de I'inaptitude

84% des inaptitudes sont dues notamment a des
contraintes physiques. Les confrainfes mentales
jouent un réle dans 27% des cas. Enfin les contraintes
organisationnelles ont été I'un ou le déclencheur de
I'inaptitude pour plus de 3 inapfitudes sur 10.

Dans les principaux déterminants qui ont enfrainé
I'inaptitude, la nature ou la gravité de la pathologie
est citée dans 78% des cas par les médecins du travail.
A noter également que la demande du salarié et/ou de
I’'employeur est également une donnée qui pése dans
la décision de mise en inaptitude.

Contraintes physiques
99%

) - Contraintes mentales
Contraintes organisationnelles

== Pathologies de I'appareil locomoteur

== Pathologies relevant de la sphére psychologique
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Le devenir du salarié déclaré inapte

P
14%
Absence de prise en charge 10%
15%

Maintien salaire sans présence 3%
dans l'entreprise 6%

Maintien salaire avec présence 2%
dans l'entreprise 5%

f 37%

B Etude inaptitudes 2009 I Etude inaptitudes 2007

Le devenir du salarié déclaré inapte

A la suite de linaptitude, 94% des salariés sont
licenciés de leur entreprise. Ainsi deux tiers d'entre
eux se retrouvent au chémage et ils ne sont que 12%
a réussir une réinsertion professionnelle (création
d'activité ou emploi).

Avec un taux de réponse de 40% a cette question,
la principale information est la méconnaissance du
devenir professionnel du salarié aprés la décision
d'inaptitude par le réseau des médecins du fravail.

Pour remédier a cela, la mise en place d'une étude
sur le devenir professionnel des personnes déclarées
inapte au poste de travail est en cours d’élaboration.

Enfin, lors d’'un départ de I'enfreprise sans solution,
pres de 40% des salariés déclarés inaptes bénéficient
d’'un accompagnement.

Stage de formation

Embauche dans une

Création d'activité

A. Le statut du salarié durant les deux examens médicaux

C " - 36%

Entre les deux examens médicaux, le salarié est
généralement en congé payé. A noter également que
dans 36% des cas, le médecin ne connaif pas le staftut
du salarié durant cette période. Par rapport a I'éfude
sur les inaptitfudes 2007, les situations du maintien du
salaire avec présence ou non au sein de I'entreprise
diminuent.

Chémage

autre entreprise



Conclusion

Linaptitude résulte de I'incapacité du salarié a continuer a occuper son poste de travail sans risque
grave pour sa santé.

Cette deuxiéme étude sur les inaptitudes fotales et définitives conduite sur la Bretagne confirme les
résultats de 2007. En effet, deux pathologies sont principalement a l'origine de I'incapacité du salarié a
continuer a occuper son poste de travail : I'appareil locomoteur dans 63% des cas et les troubles relevant
de la sphére psychologique, présents dans 25% des inaptitudes. A noter également que dans 17% des
cas, l'inaptitude est due a plusieurs pathologies associées.

Ce travail a notamment permis de mettre en évidence les différences entre les différents domaines de
métiers. Ainsi, les inaptitudes prononcées dans les métiers du hatiment sont généralement dues a une
usure physique prématurée de I'organisme qui apparait en fin de carriére. A I'inverse, I'inaptitude dans
les domaines du commerce et distribution survient plus rapidement et se caractérise par un mal-étre,
une souffrance mentale... Enfin, une part importante des salariés déclarés inaptes dans les métiers de
la conduite souffre de plusieurs pathologies assaciées alors que dans les métiers des IAA, les salariés
sont plus particulierement touchés par les TMS.

[l apparait également que pres de la moitié des inaptitudes survient aprés 50 ans. L'allongement des
carriéres professionnelles impactera sur le nombre d'inaptitudes dans les années a venir.

Les médecins du travail jugent que l'inaptitude aurait pu éftre évitée dans 15% des cas. Selon eux,
le meilleur levier pour faire chuter ce taux est de fravailler avec les acteurs internes de I'entreprise pour
déceler les problémes plus tot. Des axes de progres sont a réaliser dans les relations entre les médecins
du travail et les différents partenaires qui ne sont pas assez sallicités [les instances représentatives
du personnel ou encore les acteurs du maintien dans I'emploi]. Une meilleure prévention au sein de
I'entreprise permettrait également d’éviter I'inaptitude.

Enfn, cette étude n'apporte pas d'éléments de réponse sur le devenir professionnel du salarié déclaré
inapte. Alors gu'il serait intéressant de connaitre son parcours aprés son licenciement et de savoir s'il
est accompagné dans ses différentes démarches pour retrouver un emploi. Ce sera I'objet de la prochaine
enquéte "trajectoires’.



Annexes

Annexe 1 : Taux de réponses selon les départements

63%
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Annexe 2 : Secteurs d’activité

Pour traiter les secteurs d'activité, la Nomenclature Afin de mieux la percevoir, voici sa déclinaison en
Agrégée [NA] en 21 postes a été utilisée. 38 positions.

NA A 38

AGRICULTURE, SYLVICULTURE ET PECHE Agriculture, sylviculture et péche

Fabrication de denrées alimentaires, de boissons et de

INDUSTRIE MANUFACTURIERE produits & base de tabac

Fabrication de textiles, industries de I'habillement, industrie
du cuir et de la chaussure

Travail du bois, industries du papier et imprimerie
Cokéfaction et raffinage
Industrie chimique

Industrie pharmaceutique

Fabrication de produits en caoutchouc et en plastique ainsi
que d'autres produits minéraux non métalliques

Métallurgie et fabrication de produits métalliques a I'exception
des machines et des équipements

Fabrication de produits informatiques, électroniques et
optiques

Fabrication d'équipements électriques
Fabrication de machines et équipements n.c.a.

Fabrication de matériels de transport

Autres industries manufacturiéres ; réparation et installation
de machines et d'équipements

PRODUCTION ET DISTRIBUTION D'EAU ; ASSAINISSEMENT, Production et distribution d’eau ; assainissement, gestion des
GESTION DES DECHETS ET DEPOLLUTION déchets et dépallution

COMMERCE ; REPARATION D'AUTOMOBILES ET DE MOTOCYCLES Commerce ; réparation d'automobiles et de motocycles

HEBERGEMENT ET RESTALIRATION Hébergement et restauration

ACTIVITES FINANCIERES ET D'ASSURANCE Activités Ananciéres et d'assurance

Activités juridiques, comptables, de gestion, d'architecture,
d'ingénierie, de contréle et d’analyses techniques

ACTIVITES SPECIALISEES, SCIENTIFIQUES ET TECHNIQUES

Recherche-développement scientifique

Autres activités spécialisées, scientifiques et techniques

El)



ADMINISTRATION PUBLIQUE Administration publique

SANTE HUMAINE ET ACTION SOCIALE Activités pour la santé humaine

Hébergement médico-social et social et action sociale sans
hébergement

AUTRES ACTIVITES DE SERVICES Autres activités de services

ACTIVITES EXTRA-TERRITORIALES Activités extra-territoriales




Annexe 3 : Domaines de métiers

Détail sur les principaux domaines de métiers

Batiments et travail du bois Batiment gros ceuvre
Dessin du hatiment
Génie civil
Conduite de travaux - Encadrement de chantier
Architecture d'intérieure

Batiment second ceuvre : chauffage, climatisation, étanchéits,
couverture, isolation, plomberie, sanitaire, finition...

Menuiserie
Menuiserie du batiment
Conduite - Réglage de machine a bois

Méthodes, organisation dans les industries du bois...

Conduite Conduite routier
Conduite d’engins
Transport

Transport services...

Manutention - Magasinage Emballage, conditionnement
Manutention

Magasinage...

Paramédical - Travail social Santé

Pharmacie
Parameédical
Imagerie médicale
Rééducation

Appareillage - Prothése

Travail social...
22 ’
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