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09h00 DISCOURS D’OUVERTURE
Vincent MATELIC - Président du CDG 57, Maire de ROSSELANGE / Amandine GUERIN — Adjointe au Maire

de Saint-Avold.

09h15 LE PLAN SANTE AU TRAVAIL : FIL CONDUCTEUR POUR CONCRETISER LA DEMARCHE DE PREVENTION.
EmiLie EVAIN & MARco VISCERA, Conseillers prévention/ Chargés d’Inspection SST, CDG57

09h40  ANTICIPATION ET DETECTION PRECOCE : UNE LONGUEUR D'AVANCE POUR PREVENIR LA DESINSERTION
PROFESSIONNELLE.

AURELIE CAPUOZZO, Ergonome, SoPHIE DAUCHY, Conseillere en évolution professionnelle
10h15  PAuUSE

10h30 COMMENT MESURER LA QUALITE DE VIE AU TRAVAIL ? PRESENTATION DE RETOURS D’EXPERIENCES.
PIERRE SOUCHON, Président de Caracal Stratégies — Siaci Saint Honoré

11h05 LA SANTE AU TRAVAIL POUR LES COLLECTIVITES TERRITORIALES DE MOSELLE : OFFRE DE PREVENTION &
ACCOMPAGNEMENT D'AGESTRA.

CLAIRE GRUNDER Responsable communication, JEAN-PIERRE BRION, Ergonome- AGESTRA

h40 LE FONDS DE DOTATION MERCY : SOUTIEN FINANCIER DES ETUDES ET PROJETS INNOVANTS EN SANTE ET SECURITE AU
TRAVAIL.

DomiNiQUE BOURRION, Directeur Général du Fonds de Dotation Mercy
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Centre de Gestion

LE PLAN SANTE AU TRAVAIL :

FIL CONDUCTEUR POUR CONCRETISER LA DEMARCHE
DE PREVENTION.

‘A;‘A; Emilie EVAIN & Marco VISCERA
aaa Conseillers prévention / Chargés d’Inspection SST - CDG57
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Un PST qu’est-ce que c’est? joele el

Centre de Gestion

Le Plan Santé au Travail est un document porté par les

ministeres et issu des négociations avec les partenaires sociaux
et les employeurs.

Son but est de rassembler /
les Energies et fédérer “ i
'ensemble des acteurs, a
Aux niveaux national et ‘

local, autour d’objectifs
communs.




Un PST pour quoi faire ? cdgd7

Centre de Gestion

« Engager une nouvelle dynamique et soutenir les « petits
acteurs ».

- Améliorer durablement la prévention des risques professionnels
et la culture prévention.

La culture
de prévention

* Faire reculer les risques
 Diminver I'accidentologie,
et les maladies
fessionnelles.




Les enjeux d’'une démarche cda57
prevention nationale o
Chaque année :

« Accidents du travail 660 300 (tous regimes confondus), dont :

> 39 000 accidents graves (avec Incapacité partielle
permanente) et 567 déces

« 50 700 maladies professionnelles nouvellement déclarees

* 1675 837 jours de fravail perdus dans |a FPT (AS+AT+MP)
=~ 6500 Equivalents Temps Plein

Enjeu humain, soc:le’ral et économique

Réferences :
- « Chiffres clés sur les conditions de travail et la santé au travail » (Dares, Direction générale du travail, Santé publique France, AoUt 2021) 8
- «« Banque Nationale de Données Rapport statistique — Fonction publique territoriale 2019 » (CNRACL, Caisse des depbts)



Des plans dans le privé depuis

2005 ... Cdg

e de Geslio

 1¢ plan 2005-2009 : organisation nationale de la prévention
e 2¢me plgn 2010-2014 : pénibilité et prévention primaire

 3¢me plan 2016-2020 : qualité de vie au travail, dialogue social

et ressources de la politique de prévention :
e 4eme plan 2021-2025 : accidents du ‘.m‘h“
santeé

travail graves et mortels, désinsertion
) au travail

rofessionnelle, usure, et maintien dans
I’emploi |
° ]
L1t LB

C




... avec des résultats concrets €992

Centre de Gestion

« Création d’agences, cellules d’expertise et comités de conseils
regionaux ;

- Appels a projets et subventionnement de recherches ;
- Supports, études, films thématiques ;
* Mise en place de formations ;

« Modifications dans le code du travail (droit a la déconnexion) ;

/h'ﬁe de guichet unique (tfravailleurs handicapés).



Et dans la Fonction publique ? cagd

Centre de Gestion

2nd r r i

1¢"  Rapport apport Concertqho,n avec L4 mars 2099

LECOQ sur la LECOQ sur les représentants

santé au I’organisation de des employeurs Q P'antsa@
£ . o = au traval

travail dans le la preventlon pUbIlCS et les —’"A‘,_A_u'/gdans la fonction

secteur priveé. dans la fonction syndicats ~ publique

Ao012018 s QMR urg‘ 2019 2019-2021

Objectif : rattraper le retard en matiere de prévention des risques
orofessionnels et de redynamiser la culture prévention

améliorer durablement la santé de travail de chacun et
prevenir des risques professionnels.

11



Pour les 3 versants de la FP colg

Cem re de Gest\om

* Le plan se décline en 5 axes

AXE 1 - Développer le dialogue social et le pilotage de la santé et sécurité au travail

AXE 2 — Prioriser la prévention primaire et développer la culture de prévention

AXE 3 — Favoriser la qualité de vie et des conditions de travail

AXE 4 — Prévenir la désinsertion professionnelle

AXE 5 — Renforcer et améliorer le systéeme d'acteurs de la prévention

Chaque Axe se décline en objectifs pour lesquels des mesures
sORt proposees.

S



Soutien du Centre de Gestion cdg57

Cem re de Gest\om

* La Prévention primaire :

AXE 1 - Développer le dialogue social et le pilotage de la santé et sécurité au travail

AXE 2 — Prioriser la prévention primaire et développer la culture de prévention

AXE 5 — Renforcer et améliorer le systéeme d'acteurs de la prévention

13




AXE 1 - Developper le dialogue social et le pllotage
de la santé et sécurité au travail

Conseil Commun de la Fonction Publique
Formation spécialisée portant sur les questions
relatives aux conditions de travail, a I'hygiéne, a la

santé et a la sécurité au travail - FS4

Cem re de Gest\om

Axe principalement dédié a la
coordination nationale.

Accent mis sur le dialogue social ef
la négociation.

Nouvelle dynamigque pour les
Registres Santé et Sécurité au Travail
- objectif valoriser leur usage

O
e ¢ »

14




Registres cog3

Centre de Gestion

« Obligation réglementaire, facilite la circulation

de I'information et la fracabilité des action:s. %

« Outil pour suivre la prévention et améliorer les =

conditions de travail. ﬂ%

. ene V4 o 7 ‘@5)

« Outil peu utilise et sous-exploite par les CHSCT : g:'é

’ . Registre d - o

>Plan Santé au travail : Recenser les bonnes observations ~ EO

porafigues en matiere de conception et et suggestion @®®
d’utilisation

Date de cloture du stre

GUILLARD

»
3
»
@
®
2
B

Soutien du CDG57 : aide et conseil sur la mise en ‘
place et I'exploitation, modele vierge a ~ Appel
disposition e RUIce .

_ ou mail




AXE 2 - Prioriser la prévention primaire et développerla C dg

culture de prévention

Objectif 4 : Placer I'évaluation des risques au cceur de la démarche de
prévention

Objectif 5 : Renforcer la culture de prévention et de santé et sécurité au
travalil

Objectif 6 : Améliorer les outils et ressources mis a disposition pour la
prévention

Objectif 7 : Favoriser I'innovation et 'accompagnement des politiques de
prévention

Objectif 8 : Mieux intégrer la préservation de la santé mentale des
agents dans les politiques de santé au travail

.Objectif 9 : Déployer un plan de prévention des risques liés a I'amiante,
mieux prévenir le risque chimique et les risques liés aux agents
cancérogénes, mutagénes et reprotoxique

\

Centre de Gestion

Document unigue,

Programme annuel de prévention
~Former les cadres et futur cadres
Adapter les ressources
méethodologique du privé au
public

Bilan des RPS

Incivilités et violences externes
Amiante




Document Unique et consell cdg5

—

Centre de Gestion

Réponse des conseillers aux questions techniques ou
juridiques des collectivités.

Appel

téléphonique
ou mail

Document unigue : Obligation réglementaire pour toutes
les collectivités

Le Centre de Gestion accompagne les collectivités en :
- Réalisant le Document Unique avec un référent

- Formant le référent de la collectivité

S - Suggérant des actions pour les risques prioritaires qui
auront été relevés.

Professionnels

Convention

« prévention »

Reéalisé avec le soutien du CDGS7 9




Reseau et communications

Colloque annuel de la prévention
Articles thématiques dans la lettre d’'information du CDG57
Bulletin de veille spécifigue de la prévention

COQD
o/

Centre de Gestion

Disponible sur

le site du
CDG57

Centre de Gestion

RESEAU .
DEPARTEMENTAL

DES ASSISTANTS ET CONSEILLERS DE PREVENTION

COoQ2
LR

5 CENTRE |

Médiati zalable obli

pr e :
pérennisation et généralisation du
dispositif

Augmentation du SMIC et hausse du
minimum de traitement dans la
fonction publique au 1er mai 2022
e teny di au de I'nd x
le montant du SMIC est

mmiork de 2 65 06 b comnbar A Jar mai 2022

L'Actualité de
Juillet 2022

EX

MINISTERE

DE LA COHESION

DES TERRITOIRES

ET DES RELATIONS

AVEC LES COLLECTIVITES
TERRITORIALES

Litereé

Titne

Frasmae

L 16 rve de I'Hatel de Ville - B.P. 50229 - 57952 MONTIGNY -LES-METZ CEDEX

la prévention des risques

professionnels

Décret n° 2022-551 du 13 avril 2022 reledif aux services de
médecine de prévenfion dans la fonclion publique
temitoricle

Le Décret n® 2022-551 du 13 avril 2022 relafif qux services de

médecine de prévenfion dans lo fonction publique
temtoricle, réforme le fonctionnement des services de
médecine préventive ef le réle du médecin de prévention
dans la fenction publique temiteriale.

Les principales medifications concernent :

- L'appellation « médecin du fravail » qui remplace désormais
wmédecin de préventionn ;

- La possibilifé d'avoir recours a la téléconsultation ;

- L'accent mis sur la plundisciplinanté des équipes des
services de médecine de prévention ;

- L'obligation pour I'autorité temitoriale de transmetire au
médecin du fravail les fiches de données de sécunté
délivrées par les foumnisseurs de ces produits ;

- Les disposifion relafives aux femmes enceintes sont
désormais étendues aux femmes venant d'accoucher et qux
femmes allaitantes.

Prévenir les allergies professionnelles

Les allergies professionnelles, cutanées ou respirateires, sont
fréquentes, notamment chez les agents assurant I"entretien
des locaux. Lleur prévenfion est indispensable. Pour
accompagner et sensibiliser les employeurs sur ce sujet, I'INRS
met a disposition deux nouveaux dépliants.

Le premier porte sur la prévention des allergies en général. Le
second est consacré a la prévention de I'eczéma des mains.
https://www.inrs.fr/actualites/prevenir-allergies-

3 87 65 27 06

18



Documentation et supporis

Rédaction et
diffusions de 78
fiches techniques

Un espace
prévention dédié
sur le site internet

Sur le site internet
du CDG57

ou
Demande par
mail

Signalisation temporaire de
chantiers

COQD/

Y \NJIM

Centre de Gestion

Les types de chantier

Il existe deux types de chantier : fix

s et mobiles. Par définition un chantier fixe ne subit aucun

déplacement pendant au moins une

mobile dans deux cas de figure -

= Les chantiers a progression continue
a quelgues dizaines de km/hj,

* Les chantiers évoluant par bonds sy
par demi-journgs).

€995’

Signalisation des chantiers fi

La signalisation des chantiers fixe doit
= D'approche : elle doit renseigner |
placée sur I'accotement en amont d

o Signalisation de danger (pan

AA

AK3
o Signalisation de prescription

D)

B14
o Signalisation d'indication (pa)

= De position : Elle delimite la zone
longitudinal (cdnes, piquets, barragg

-
i -
{ |
.
K5a KEh

w8

= De fin de prescription : placée en a
la signalisation d'approche.

Travaux sur échafaudages

Les échafaudages sont des équipements de travail i
pour le secteur du batiment. Mais les travaux nécessit;
d'un échafaudage demeurent a [lorigine du

Réglementation

Dans de cas, les éch p ttent de rép & un object]
s'agit d’effectuer un fravail en hauteur. Mais, selon la conception et/ou I'utilisatig
mémes, il peut subsister un risque lors du montage et du démontage. Des ob|
d'utilisation en sécurité sont & respecter.

Un échaf: est « un équip de travail, composé d’éléments montés d|
en vue de constituer des postes de travail en hauteur et permettant 'accés a
Facheminement des its et ériaux né ires a la réalisation des travaul
dans l'amété du 21 décembre 2004 / article 1).Ces équipements sont soumis
conception (stabilité, charge admissible, garde-comps, planchers, moyens d’ac
(formation des utilisateurs notamment).

On disti habi les é
échafaudages en console.

de pied (fixes), les échafaud

Gestion des situation d’ébriété et
d’alcoolodépendance au travail

cdagb/

'St /a'

L’alcoolodépendance

L'alcoolodépendance estune addiction a I'alcool qui a des conséquences néfastes sur la santg, lavie
sociale et la vie affective. En France, environ 1,5 milicns de personnes sont alcoolodépendantes et 2.5
millions de personnes ont une consommation & risque (fréguence etiou quantité d'alcool consommée trop
importante). Cette addiction touche préférentiellement les hommes et serait & Porigine de 33 000 & 49 000
décés chague année en France.

L'alcoolodépendance est avérée lorsque le désir de boire de I'alcool devient impossible & maitrizer et
doit étre assouvi au détriment de toute autre considération.
Sa consommation deit alors étre poursuivie méme lorsqu'ele
entraine des conséguences manifestement problématiques.
Une dépendance physique s'installe au fur et & mesure du
développement de la maladie, les tentatives d'arrét des boissons
alcoolisées provoquent alors des symptdmes de
mangue (sueurs, remblements, vertiges, etc.) qui sont difficiles &
supporter, au méme fire gue les situations de dépendance
médicamenteuses ou de drogues.

La priorité est donc d'apporter une aide médicale et peychologigue
aux personnes atteinte d'alcoclodépendance.

La prévention de I'alcoolodépendance et de I'ébriété au travail

La prévention des risques liés & I'alcool est un sujet complexe et délicat car il touche directement aux situations
individuelles et psychologiques des individus.

Les conséquences sur le plan professionnel sont importantes : prises de risques accrus, isolement
professionnel, mangue dimplication, arréts maladie, dégradation du lien social, stigmatization, ete.

Il faut garder & I'esprit que Falcoolodépendance est une maladie, les personnes concernées sont donc des
malades. | convient donc de les aider et de les accompagner plutdt que de les sanctionner ou de les
culpabiliser. Le dialogue, I'écoute et la confiance sont les principaux le viers qui permettent d’améliore r
ou de sortir d'une situation d’addiction alcoolique .

Cela requiert de chacun, collegues et hiérarchie, une sensibilisation préalable pour sortir des clichés
moralisateurs et de la peur d’aborder ces situations.

Les obligations de 'employeur
L'autorité territoriale, en tant qu'employeur, a plusieurs obligations en matiére de prévention de I'alcoolisme et

de I'état d'ébriété surle lieu de travail. Ces obligations découlent du code du travail.

Consommation sur le lieu de travail
Aucune boisson alcoolisée n'est autorisée sur le lieu de travail & l'exception du vin, de la biére et du cidre
ou du poiré qui sont tolérés (Code du travail, art. R. 4228-20).

Etat d'ébriété sur le lieu de travail

Il estinterdit de laisserentrer ou séjournerdans les lisux de travail des personnes en état d'ivresse
(Code du travail, art. R. R42258-21). L"application de cette obligation est encore plus importante lorsque Fagent
eat amené & travailler avec des personnes vulnérables ou & utiliser des engin s et équipements dangereux.

Contrdle

L'employe ur doit s'assurer que la santé de ses salariés n'est pas altérée _ Il est important d'étre vigilant
car la responsabilité de l'employeur peut étre engagée =i un salarié en &tat d'ivresse cause un accident a la
suite d'un « pot de service ».




Accompagnement Risques Cdg
Psycho Sociaux

O PREVENTION oes FIISI]UES {3

Le CDGS57 propose un soutien et un rOPSYCHOS Gu;deadesdtination
support technique pour : SOCIAUX es encadrants

Qu’est-ce que les risques psychosociaux ?

- La mise en place d'un comité de e e s e

onditio d mpl tI f cte gamsa
tra I

pilotage, e ot e ot ot o s
- Le choix de la méthode

- La mise en ceuvre la méthode
- La restitution des résultats

- L'élaboration un plan d’'action.

hux, mieux vaut prévenir gque guérir.

tifier les facteurs de risque pour pouvair les
génératrices de troubles n"apparaissent et
es, comportementales et psychologiques

Convention
« prévention »

les sur la santé a court et long terme ;

Q
éisme E
[
Alcoolo-dép "
c
)
-
1

e de Gestion de la Moselle — Service prévention — 2021 — page 1/2
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AXE 5 - Renforcer et améliorer le systeme d’acteurs de la prevagléx?
M\

Centre de Gestion

Objectif 15 - Améliorer la couverture, I'articulation et l'efficacité du systeme
d'acteurs spécialisés de 'accompagnement et du conseil

Objectif 16 : Renforcer et mieux positionner l'inspection en matiére de santé

et
de sécurité au travail dans la fonction publique de I'Etat et dans la

fonction publique territoriale

* Professionnalisation des agents de
prévention et formation continue

- Développer les réseaux d’entraide
des préventeurs

« Développement et soutien de
I'inspection

21



AXE 5 - Renforcer et améliorer le systeme

d’'acteurs de la prévention

rY\NJM\

Centre de Gestion

Le CDG57 anime un réseau de préventeurs :

- Organisation de reunions thématiques plusieurs fois par an
- Acces a la partie « préevention » du site web

- Bulletin de vellle informative plusieurs fois par an
- Réseau de professionnels = mutualisation des expériences

RESEAU .

DEPARTEMENTAL
’\n:s:\ssmuus ET c‘nnsnutns}n: PREVENTION

\

Adhésion sur simple

demande par
formulaire

22



AXE 5 - Renforcer et améliorer le systeme dos
d’'acteurs de la prévention ¢ 9

e de Geslio

Obligation réglementaire : Désigner un ACFl (Agent Chargé des Fonc’rlons
d’'Inspection) en interne ou passer convention avec le centre de gestion
pour sa mise a disposition (Décret n°85-603 du 10 juin 1985).

Ses missions principales :

- Controler les conditions d'application des regles d'hygiene et de sécurité en
Inspectant les services

- Alerter sur les situations d’'urgence constatées et
proposer des mesures immédiates

- Etablir des recommandations de nature
a améliorer I'hygiéne et la sécurité

Mise a disposition possible par le CDG57
- conventionnement

Convention
\ « inspection » 23




- cdg

th

Merci pour votre attention !

Avez-vous des questions ?

Mme
M.

Conseillers en Prévention / Agents Chargés d’une Fonction d’Inspection

CDG57 — 16, rue de I'H6tel de Ville — 57952 MONTIGNY-LES-METZ CEDEX
03.87.65.27.06 (choix 3 puis 2)

prevention@cdg57.fr




ANTICIPATION ET
DETECTION PRECOCE :

Une longueur d’avance pour prévenir la
desinsertion professionnelle!

[
,‘F“'; AURELIE CAPUOZZO, Ergonome,

e ‘ SopPHIE DAUCHY, Conseillere en évolution professionnelle




Axe 4 du plan sante au travail: co005
prévenir la désinsertion professionnelle .7

Dispositifs de prévention primaire (axe 2 du plan) permettent de
imiter la survenance de |'usure professionnelle

= Reste traitement partiel

=> L 'usure professionnelle continue d’affecter la santé des agents,
leur sécurité dans I'emploi, leur employabilité et engendre de la
désinsertion professionnelle.

L'axe 4 du plan vise donc G mieux prendre en compte les parcours
individuels et favoriser le maintien dans I'emploi.

26



Axe 4 du plan sante au travail: co005

Y N\NJIM

prévenir la desinsertion professionnelle  -".=.

L'axe 4 prévoit notfamment, dans le cadre des parcours individuels des
/5y agents:

- Le développement des entretiens de carriere,
- La formatfion en vue de prévenir I'usure professionnelle,
- Le recours aux outils RH existants ef renforcés par la loi de
transformation de la fonction publigue comme :
Le temps partiel thérapeutique,
Le dispositif de reclassement (et sa période préparatoire),
Les établissements de réadaptation professionnelle,

Les dispositifs d'acces a I'emploi des personnes en situation de
handicap...

27



Axe 4 du plan santé au travail: cdg5
prévenir la desinsertion professionnelle  -".=.

AU cours de sa vie active 1 personne sur 2 sera confrontée o
une situation de handicap, gqu’elle soit durable ou réversible.

= Nécessité de traiter ef résoudre les cas précis de restrictions
d’'apftitude ou d’inaptitude des agents

= Nécessité de prévenir le risque d'exclusion de I'emploi

‘ Des actions a mener a I'échelle
individuelle comme a I’échelle collective

28



1. Intégrer le risque de désinsertion
professionnelles a la GRH

Des pistes:
= Communiquer

= Exploitation des données et outils RH : RSU, plan et reglement de formation,
GPEEC, entretien individuel (repérer les risques d'obsolescence ou de rupture
de compétences, repérer les opportunités d’évolution) formations...

= |dentifier les métiers a risques : turnover, anticipations des accidents, usures,
EPCI...

= |dentifier les niveaux de dipldme adéequats aux postes pour limiter les
besoins de remise d niveau lors des mobilites

= Exploiter les dispositifs de tfransfert de compétences : Tutorat, apprentissage,
immersion professionnelle, « Vis ma vie »...

Mener une politique RH en faveur des « reclassés » : reserver les postes
ts en priorité aux reclassés, puis a la mobilité interne, et enfin a la
mobilife externe.

COQD
¥ \JJ

Centre de Gestion

29



2. Sensibiliser et accompagner d
, C 9
'’ensemble du personnel

Le CDG57 a vos cotés: : _
==L CLVOS £ mDes pistes:

- Mise a disposition de supports de
communication = Rassurer les agents . affichage et
- Animation de sensibilisations et communication!

d'informations a le demande S Sensibilisation des managers (e’r des

Un correspondant handicap ' | nandi | r ]
voftre disposition pour aider les agen ) ’.SUI’ S hdandicap, 1es metfiers d
risques, I'inapftitude

agents dans leurs demorches
e = Informer des contraintes du poste des le
recrutement(nécessité  d'une  mobilité

future...)
sl -> |dentifier un référent handicap au sein de la
collectivité (ressource sur les droits et aides

possibles, écoute, accompagnement)
=» Formations pour pallier a l'illettrisme

30



3. Traiter précocement les - d
situations de travail a risque 9

Des pistes:

= Programmer des visites de pré-reprise pour anticiper les besoins
d’'adaptation des postes

=> Repérer les signes d’usure professionnelle (détection des
problématiques de santé par les encadrants, relation de confiance
entre service RH et agents, information sur le role du médecin du
travail...)

= Partager les postes contraignants (exemple : agent d’'accueil 40% en
front office et 60% en back office).

=> Favoriser les mobilités volontaires (proposition des postes vacants en
interne)

Développer des déroulements de carriere sur plusieurs métiers
([exemple des ATSEM ou des ripeurs)

N



4. Engager la démarche de cdg
maintien dans I'emploi au plus tot "=

Le CDG57 a vos cotés a
TO — prévention primaire ciblée

chaque étape !l

T1 — signaux "y ;
faibles APTE T4 - désinsertion

AMENAGEMENTS professionnelle

ET/OU
RESTRCITIONS

- INCOMPATIBILITE
INCOMPATIBILITE TOTALE &
TOTALE ET DEFINITIVE
DEFINITIVE AU 4 INCOMPATIBILITE A TOUTES
- POSTE ‘ TOTALE & E‘ FONCTIONS
T2—mamiien DEFINITIVE A
dans I'emploi L'EXERCICE DE SES

FONCTIONS
T3 —maintien en emploi




4. Engager la démarche de c-dg-57
maintien dans I'emploi au plus t6t ~7270

Le CDG57 a vos cotés a

chque étqe i TO — prévention primaire ciblée

AGIR SUR LES CAUSES,
L'ORGANISATION

Accompagnement par le péle prévention et inspection:
- Diagnostics

- Mise en place de plan d’'actions

- Consell




4. Engager la démarche de cdg
maintien dans I'emploi au plus tot "=

Le CDG57 a vos cotés a
TO — prévention primaire ciblée

chaque étape !l

T1 — signaux "y ;
faibles APTE T4 — désinsertion

AMENAGEMENTS professionnelle

ET/OU
RESTRCITIONS
e INCOMPATIBILITE
INCOMPATIBILITE TOTALE &
TOTALE ET DEFINITIVE
DEFINITIVE AU INCOMPATIBILITE‘ A TOUTES
_— ‘ TOTALE & FONCTIONS
T2 —maintien (e DEFINITIVE A
dans I'emploi L'EXERCICE DE SES

FONCTIONS
T3 —maintien en emploi




4. Engager la démarche de C.dg.57
maintien dans 'emploi au plus t6t ~7=0

Accompagnhement par le pole
Le CDG57 a vos cotés a : handicap et maintien dans I'emploi :

! Sterm; :
chaque étape !!! conination - Accompagnement & la demande
o de RQTH
x O 9en . - Etudes ergonomiques de tous
Ceme(\ ein . g g

types de postes
- Recherche de solutions
d’'aménagements technigues,
organisationnels, humains co-
construites avec I'employeur
Mobilisation des financements du

Aménagement f FP
Tephnique et reg qy Mobi[isez le c’orrespondant
organisationnel g’yn o ay handlca‘p et 'ergonome du
agent polyvalent des S CDG57 a votre disposition !

eSpaces verts

e L ‘
\(\e.\\leg et organisationnel pour

faciliter la compatibilité
avec le traitemg
meédical
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4. Engager la démarche de cdg
maintien dans I'emploi au plus tot "=

Le CDG57 a vos cotés a
TO — prévention primaire ciblée

chaque étape !l

T1 — signaux "y ;
faibles APTE T4 — désinsertion

AMENAGEMENTS professionnelle

ET/OU
RESTRCITIONS
e INCOMPATIBILITE
INCOMPATIBILITE TOTALE &
TOTALE ET DEFINITIVE
DEFINITIVE AU INCOMPATIBILITE‘ A TOUTES
_— ‘ TOTALE & FONCTIONS
T2 —maintien (e DEFINITIVE A
dans I'emploi L'EXERCICE DE SES

FONCTIONS
T3 —maintien en emploi




4. Engager la démarche de c-dg-57
maintien dans I'’emploi au plus t6t ~72770

Accompagnement par le pdéle

Le CDG57 a vos cotés a handicap et maintien dans I'empiloi :
chaque étape !l N - Etude ergonomique pour identifier
les besoins de réorganisation
Recherche de solutions
organisationnelles au sein du service
Changement d’affectation
Recherche de solutions
d’'aménagements techniques,
organisationnels, humains co-
construites avec I'employeur
Mobilisation des financements du

d’ameénagements FIPHFP
organisationnels, humains Mobilisez I'ergonome du
fechniques sur le nouvequl CDGA57 a votre disposition !
POoste visé
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4. Engager la démarche de cdg
maintien dans I'emploi au plus tot "=

Le CDG57 a vos cotés a
TO — prévention primaire ciblée

chaque étape !l

T1 — signaux "y ;
faibles APTE T4 — désinsertion

AMENAGEMENTS professionnelle

ET/OU
RESTRCITIONS
e INCOMPATIBILITE
INCOMPATIBILITE TOTALE &
TOTALE ET DEFINITIVE
DEFINITIVE AU INCOMPATIBILITE‘ A TOUTES
_— ‘ TOTALE & FONCTIONS
T2 —maintien (e DEFINITIVE A
dans I'emploi L'EXERCICE DE SES

FONCTIONS
T3 —maintien en emploi




4. Engager la démarche de c-dg-57
maintien dans I'emploi au plus t6t ~7270

on

Le CDG57 & vos cotés ¢ Mobilisation précoce du CONSEIL EN
chaque éfqve ?!!CO == EVOLUTION PROFESSIONNELLE :

A l'initiative de I'agent aupres de
sa collectivité

Favoriser I'évolution et I
sécurisafion de son  parcours
professionnel.

Financé a 100% pour le BOETH
INCOMPATIBILITE (RQTH) :

TOTALE ET
DEFINITIVE AU
POSTE

Mobilisez le CEP (Conseiller
en évolution professionnelle)

du CDG57!
N



4. Engager la démarche de cdg
maintien dans I'emploi au plus tot "=

Le CDG57 a vos cotés a
TO — prévention primaire ciblée

chaque étape !l

T1 — signaux "y ;
faibles APTE T4 — désinsertion

AMENAGEMENTS professionnelle

ET/OU
RESTRCITIONS
e INCOMPATIBILITE
INCOMPATIBILITE TOTALE &
TOTALE ET DEFINITIVE
DEFINITIVE AU INCOMPATIBILITE‘ A TOUTES
_— ‘ TOTALE & FONCTIONS
T2 —maintien (e DEFINITIVE A
dans I'emploi L'EXERCICE DE SES

FONCTIONS
T3 —maintien en emploi




4. Engager la démarche de c-dg-57
maintien dans I'emploi au plus t6t ~7270

La période de préparation au reclassement :

Le CDG57 a vos cotés a

chaque étape 1! - Aprés avis du conseil médical

- Un droit de I'agent / Une obligation
employeur

- Possibilité de mobiliser parallelement
accompagnhement psychologique au deull
du métier!

Investissement indispensable de I'agent |
= préalable nécessaire au succes du dispositif !

INCOMPATIBILIT ATOUTS
TOTALE & E‘ FONCTION
DEFINITIVE A

L'EXERCICE DE SES
FONCTIONS

T3 —maintien en emploi

Mobilisez le CEP du CDG57 !l
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4. Engager la démarche de C.dg.57
maintien dans 'emploi au plus t6t ~7=0

=> Sortie des cadres de la FPT
=» Prise en charge par les services de
I'emploi (cap emploi/pdle emploi)
= ATTENTION COUTS EMPLOYEUR!!

Le CDG57 a vos cotés a

chaque éfde 1l TO — prévention primaire ciblée

Retraite pour
invalidité ou

T1 — signaux -y .
faibles APTE T4 - désinsertion

AMENAGEMENTS professionnelle
ET/OU

RESTRCITIONS

- INCOMPATIBILITE

INCOMPATIBILITE TOTALE &
TOTALE ET DEFINITIVE

DEFINITIVE AU A INCOMPATIBILITE A TOUTES
g POSTE ‘ TOTALE & E‘ FONCTIONS
T2 —maintien DEFINITIVE A

dans I'emploi L’EXERCICE DE SES .
FONCTIONS Mobilisez le CONSEIL MEDICAL

T3 —maintien en emploi placé aupres du CDG57
42




4. Engager la démarche de c-dg-57
maintien dans I'emploi au plus t6t ~7270

TION

ANTICIPATION DES RISQUES D'INAPTITUDE ET INTEGRATION A LA GRH =

=> PLUS DE SOLUTIONS DE MAINTIEN DANS L'EMPLOI A COURT, MOYEN
ET LONG TERME A ENVISAGER

=> PLUS DE POSSIBILITES DE FINANCEMENT DES ACTIONS (FIPHFP)
=> PLUS DE PROBABILTES DE MAINTIEN DANS L’'EMPLOI
=> REDUCTION DES COUTS D'ASSURANCE MALADIE POUR L'EMPLOYEUR

=> LIMITATION DES RUPTURES DE COMPETENCES = PLUS-VALUE DE LA

RESSOURCE HUMAINE DE LA COLLECTIVITE AU PROFIT DU SERVICE
PUBLIC

-



Des questions ¢

Merci pour voire aftention

Aurélie CAPUOZZO Sophie DAUCHY
Ergonome Conseillere en évolution professionnelle
aurelie.capuozzo@cdg57.fr sophie.dauchy@cdqg57.fr

CDG57 - 16, rue de I'Hotel de Ville — 57952 MONTIGNY -LES-METZ CEDEX - Tel : 03.87.65.27.06
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Cem‘re de Gest\om

c-dg-fSJ

COMMENT MESURER LA QUALITE DE VIE AU
TRAVAIL ?

PRESENTATION DE RETOURS D’EXPERIENCES.

®
-ﬁ'ﬁ PIERRE SOUCHON, Siaci Saint-Honoré - Caracal Stratégies
ans

S —.

SIACI

SAINT
HONORE .




Le plan santé au travail 2022-2025 : C d
Six mesures pour la Qualité de Vie et des Conditions de 9

Travail ?

Objectif 10 : favoriser
I'appropriation de Ia
démarche de qualité de
. vie et des condifions de
Axe 3 :favoriser , _ .
la qualité de

vie et des

conditions de

travail

Objectif 11 : mieux anficiper
et accompagner les
changements
organisationnels et
technologiques

Centre de Gestion

Mesure 18 : soutenir la diffusion et I'approfondissement
de la culture de la qualité de vie et des conditions de
travail

Mesure 19 : développer la culture du management

Mesure 20 : favoriser la mise en place d’'espaces de
discussion sur le travail pour les agents et les encadrants

Mesure 21 : favoriser la signature d’accords et de
chartes sur la qualité de vie et des conditions de fravail

Mesure 22 : inciter les employeurs a réaliser des études
d'impact préalables en matiere de QVCT et de SST pour
tout projet important modifiant les conditions de travail
incluant la prise en compte des effets sur les collectifs de
travail

Mesure 23 : accompagner les encadrants dans
I'’anticipation et la prise en compte de I'impact des
projets et de la conduite du changement sur la santé et
la sécurité
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La Qualité de Vie et des Conditions de Travail :
De quoi parle-t-on ? (1/2) COQD

La premiere conférence internationale sur la QVT a lieu a New York en1972;0u’

est prise la décision de créer le Conseil International de la Qualitée de Vie au

Travail avec comme mandat la construction d’un corpus théorique favorisant la

promotion de la recherche dans le domaine de la santé mentale au travail et de

la qualité de vie au travail, les deux étant déja intimement liés. Créé en 1973, ce

conseil propose une définition de la QVT qui agrege quatre aspects : intégrite

physique, integrité psychique, développement du dialogue social et equilibre vie

au travail et vie hors travail.

La QVCT selon I’Accord
National Interprofessionnel
(ANI) sur I'Egalité
Rrofessionnelle et la
Qualite d‘e Vie au Travail

« les conditions dans lesquelles les salaries exercent
leur travalil, et leur capacité a sexprimer et a agir sur
le contenu de celui-ci, qui déterminent la perception
de la qualité de vie au travail qui en résulte ».
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La Qualité de Vie et des Conditions de Travail
De quoi parle-t-on ? (2/2)

Connaissance de la stratégie, du projet d'entreprise
Clarté des roles

Diffusion des procédures de travail Relations
Temps d'échanges sur le travail au travail,
Transparence de la politique de rémunération climat
Informations sur les changements

social
3 o o (3 =3 el o @ £ 3 o ©

Management Contenu
participatif, du ®© © © o o ® o o o o

engagement travail Clarté du travail

Autonomie dans le travail
Moyens pour réaliser le travail
Clarté des consignes

Gestion de l'activité

®© © o © © © o ® © ° o @ Egalité
S ) ) professionnelle Santé au travail
e Conciliation vie professionnelle
et vie personnelle pour tous
e Aménagement des horaires
e Usage des outils de communication
e Egalité Prof. Femmes/Hommes Competences,
e Pyramide des ages parcours ® o ® o o o o o
e Prise en compte du handicap professionnels e Prise en compte de la santé
e Diffusion du DUERP
e Mise en ceuvre du plan d’actions
e Prise en compte des RPS, TMS
e e e e e e B Aménqgement des!ieux et postes
e Optimisation des déplacements
e Parcours d'intégration professionnels
e Entretiens individuels
e Gestion des compétences
e Plan de formation
e Adaptation des compétences
e Utilisation des dispositifs

C

Centre de Gestion

Répartition de la charge de travail
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La Qualité de Vie et des Conditions de Travail : Cdg
Mettre en ceuvre une démarche ?

Cem re de Gest\om

Expérimentation Diffusion et
Diagnostic et évaluation pérennisation

Préparation
et cadrage




-

La Qualité de Vie et des Conditions de Travail : Cdg
Conduire le diagnostic

A
n —
1 — D
Les groupes de travail thématiques, pour
aborder chacun des axes de |la Qualité de
Vie et des Conditions de Travail et

approfondir les enseignements de
I'enquéte, ou mener un auto-diagnostic si

Cem re de Gest\om

Le questionnaire anonyme, pour
recuelllir la perception sur le travail des
agents, selon chacun des domaines de
la Qualité de Vie et des Conditions de

Travail i ,
I'enquéte n'est pas possible dans la
collectivité
« Organiser I'anonymat Q « Définir la méthode & les objectifs
« Construire la confiance « Organiser I'animation
« Restituer en fransparence « Restituer en fransparence

o



.

Retour d’expérience : ce que la mise en ceuvre d’'une
enquéte peut nous apprendre sur la QVCT

Conditions de travail : nos points forts
Les questions présentant la meilleure satisfaction

Je connais les régles d’hygiene et de sécurité
a mettre en ceuvre dans mon travail
Pas du tout daccord métier.

5%)
o Plutdt pas d'accord

(3.8%)

Pas du tout daccord
8%)

. Plutét pas d'accord

Tout & fatt daccord _
"3 19.4%)

(33.0%)

Tout & tait accord
(32.4%)

Plutdt d'accord
162.7%)

Plutot daceord

Pas du tout daccord (57.3%)

1.9%)

Plutét pas daccord
14.2%)

Pas du tout d’accord

Plut6t pas d’accord
Tout & fait d'accord ~__

Plutét d’accord i 2
Mon environnement

de travail (locaux,
cadre) est agréable.

Tout a fait d’accord

Plutét d'aceord

) (524%) . .
Au centre de la couronne figure la somme des deux modalités de réponse les plus positives.

Je dispose d’'un matériel adapté et en
quantité suffisante pour exercer mon

caq57

Cem re de Gest\om

Formation & développement professionnel :

Mon responsable hiérarchique
direct joue un réle actif dans le

Les questions pour lesquelles il faudrait agir développement de mes

Je trouve que XXX

reconnait et valorise =~ mue e

(6.9%)

Pas du tout d'accord
(13.7%)

la qualité de mon
travail.

Plutét d'accord
41.7%)

. Plutét pas d'accord

Pas du tout d’accord 37.7%)

Plutét pas d’accord

Plutot d'accord

Tout a fait d’accord

Tout & fat dsccors

Les critéres
d’évaluation du
travail sont clairs et
partagés par tous.

Pdt pas d'accord
7%

compétences.

Pas du tout d'sccord
(9.0%)

Plutot pas daccord
@51%)

Les criteres de
rémunération
sont
transparents et
objectifs
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‘Retour d’'expérience : un plan d’actions QVCT (1/2)

caq57

: e
Agir pour la qualite des Centre de Gestion

relations de travail :

© Développer la
cohésion et la

tfransversalité
\_ /\
\

[Améliorer les conditions de\
fravail au quotidien:

® Maitriser la pénibilité,
prévenir les risques
psychosociaux et les
J \_ violences au travail J

P

Garantir I'égalité de
fraitement :
© Accroitre la lisibilité

des régles internes et des
\ arbitrages

4 Y )

Développer les .
compétences : Organiser le cpnfenu du
fravail :

© Accompagner et ® Professionnaliser les

sécuriser les parcours : s
: pratiques manageriales
professionnels !




Retour d’expérience : un plan d’actions QVCT (2/2)

A L . -
) Améliorer la connaissance mutuelle des contraintes et des meétiers ’3 '
; ; E_njeu 1 Améliorer la qualité du partage de l'information f\
développer la cohésion et la : : . : ot
Accroitre I'autonomie dans I'acces a l'information Lo

transversalité

Renforcer la cohésion d'équipe

Enjeu 2 :

Maitriser la pénibilité, prévenir
les risques psychosociaux et les
violences au travalil

Améliorer les modalités de mise en ceuvre des astreintes

Améliorer lI'appréhension des tensions dans la relation usager

Améliorer I'appréhension des tensions dans la relation usager

Améliorer I'accompagnement des personnels confrontés a des situations difficiles

Donner aux personnels les outils pour mieux appréhender les situations auxquelles ils sont confrontés

Mieux prendre en compte la pénibilité psychologique des métiers

Faire de I'amélioration des conditions de travail un enjeu collectif

Préserver et renforcer le lien entre les salariés dans les nouvelles organisations de travail

Enjeu 3 :
professionnaliser les pratiques
managériales

Améliorer et homogénéiser les pratiques de conduite de réunion

Structurer les modalités de conduite des projets transversaux, leur donner davantage de visibilité et les doter d'outils de pilotage

Améliorer la visibilité des projets transversaux

Renforcer les conditions de I'engagement collectif et de I'autonomie au quotidien

Améliorer la gestion de la charge le travail

Partager une culture managériale commune

Ameéliorer les processus et le fonctionnement des organisations

Diversifier les modes de communication pour mieux partager l'information

Améliorer I'engagement individuel

p—

Enjeu 4 :
accompagner et sécuriser les
parcours professionnels

Améliorer les conditions de recours aux représentants du personnel

Améliorer la reconnaissance des compétences

Agir pour la qualité des parcours professionnels

Enjeu 5 :
accroitre la lisibilité des regles
internes et des arbitrages

Mieux partager les régles et principes de la politique de rémunération

Améliorer la compréhension des décisions

Partager un cadre de valeurs communes

Garantir I'équité dans l'acces a la formation 53



Les mesures « QVCT » du Plan Santé Travail 2022-2025 : d 57
quelques actions a déployer en collectivité ¢ 9

Mesure 18 : soutenir la diffusion et I'approfondissement

Centre de Gestion

Sensibiliser les agents sur le périmetre

de Io.cul’rure de la qualite de vie et des conditions de S couvert par la QVCT

travail

Mesure 19 : développer la culture du management =) Organiser une formation des encadrants
' PP J intégrant les enjeux de la QVCT

Mesure 20 : favoriser la mise en place d’'espaces de Mettre |I'organisation du travail en déebat

discussion sur le travail pour les agents et les S pardesréunions regulieres sur des sujets

encadrants précis, selon une méthode encadrée

Mesure 21 : favoriser la signature d’'accords et de - Construire collectivement une charte de

chartes sur la qualité de vie et des condifions de fravail la qualité de vie au travail

Mesure 22 : inciter les employeurs a réaliser des études

d'impact préalables en matiere de QVCT et de SST

pour tout projet important modifiant les conditions de

travail incluant la prise en compte des effets sur les Systématiser les études d'impact, définir

collectifs de travail 2 des« bonnes pratfiques » de conduite du

Mesure 23 : accompagner les encadrants dans
I'’anficipation et la prise en compte de I'impact des
projets et de la conduite du changement sur la santé
et la sécurité

changement en collectivité
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Qualité de Vie et Conditions de Travail en collectivité : Cdg
Quelques « convictions » pour conclure (provisoirement)

Centre de Geslio

« L'enjeu « Qualité de Vie et Conditions de Travail » est défini par des axes clairs
qui inferrogent en profondeur |I'organisation et la nature du fravail

« L'enjeu « Qualité de Vie et Conditions de Travail » constitue une opportunité
de progres pour les collectivités a saisir

« Des demarches qui peuvent étre engagées quelle que soit la taille de la
collectivité, en adaptant les méthodes d’'intervention

.. A vous de jouer, avec le soufien du Cenfre de Gestion de la Moselle |
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Centre de Gestion

La santé au travail pour les collectivités
territoriales de Moselle

Offre de prevention & accompagnement d/AGESTRA

9
.“'ﬁ CLAIRE GRUNDER, Resp. communication
®®® JEAN-PIERRE BRION, Ergonome

’\ @ Agir Ensemble pour
la Santé au Travail




Loi du 2 aout 2021

Service de Santé au Travail Interentreprises Service de Prévention et de Santé au Travail Interentreprises

Et concretement ... pour vous ?




Loi du 2 aout 2021

Renforcer et
améliorer le systeme
d’acteurs de la

prévention \

p|an Garantir I'acces des
employeurs & des

Accompagner le
développement de
la pluridisciplinarité

santé au agents a une offre
. de prévention
travail

Renforcer la /

médecine de
prévention a travers
des actions directes




Nos missions a vos cotés

Amélioration des conditions de vie et de travail dans les services

Q Evaluation des risques professionnels — Accompagnement et conseils

Protection des agents contre I'ensemble des nuisances et les risques d'accidents
de service ou de maladie professionnelle ou a caractere professionnel

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

Hygiene générale des locaux de service, dans les restaurants administratifs et
information sanitaire



Nos missions a vos cotés

Ateliers
maintien
dans I'emploi

Etude sur les
creches

Ateliers
risques
Pyschosociau
X

agestia




Quelle mise en ceuvre ?

<y

hac

s ¢
SN

-
]
Médecin Assistant technicien  Infirmier en Toxicologue Assistante Ergonome Psychologue Epidémiologiste
du travail en hygiéne sante au sociale du travail
et sécurité travail

Intervention de I'équipe pluridisciplinaire

d’AGESTRA




Etude a venir en 2023
Les périscolaires




Les actions par pole

SERVICE

SOCIAL RISQUE

CHIMIQUE

MAINTIEN TOXICOLOGIE

DANS
LEMPLOI

MEDICAL

Médecin du kravail

Infirmier/ére

Assistante médicale PSYCHOLOGIE
DU TRAVAIL
ETDES
ORGANISATIONS

PREVENTION
DES RISQUES

VEILLE
SANITAIRE

(études &
statistiques)




Les actions par pole

SERVICE

PRSIES RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN JERECRORE

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

Médecin du travail

Infirmier/ére

. Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DU TRAVAIL

DES RISQUES ETDES
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

{érudes &
statistiques)




MEDICAL Visites meédicales

Médecin du travail

Infirmier/ére

Assistante médicale

, l v'Suivi de I’état de santé des agents = convention liant
Médecin chaque collectivité a son SPSTI.

du travail

v'Son rble = préventif : « Eviter toute altération de la
santé des agents du fait de leur travail, notamment en
conduisant des actions sur le milieu de travail.

! v'Actions en milieu de travail pour la prévention des
] . . Vé
risques professionnels : études de poste, campagnes
d’information et de sensibilisation...

travall Sous la coordination du médecin du travail




MEDICAL

Médecin du travail

Infirmier/ére

Assistante médicale

» Croisement des informations entre I'équipe médicale et
pluridisciplinaire selon la nature des risques auxquels sont
soumis les agents

» Coordination de I'étude avec le médecin du travail en charge
du périscolaire

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Les actions par pole

SERVICE

SRS RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN ISRESEaNE

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

Médecin du travail

Infirmier/ére

) Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DU TRAVAIL

DES RISQUES ETDES
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

{érudes B
statistiques)




PREVENTION
DES RISQUES

Assistant technicien
en hygiene
et sécuricé

Les risques professionnels

v’ Concoit et réalise des actions d’information et de
sensibilisation.

Sous la coordination du médecin du travail

v’ Participe a I'identification et a I’évaluation des risques
professionnels : rédaction de la fiche de risques
professionnels propres a chaque service mentionnant
les effectifs des agents exposés a ces risques.




PREVENTION

DES RISQUES

» Intervention sur le terrain pour des mesures métrologiques :
ambiances sonores, lumineuses, thermiques, vibratoires, prélevements
atmosphériques, ...

» Grilles d’évaluation des risques professionnels : en lien avec I'équipe
médicale.

» Mise en place d’actions de sensibilisation

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Les actions par pole

SERVICE

PRSI RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN ISRECEaRE

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

Médecin du travail

Infirmier/ére

) Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DU TRAVAIL

DES RISQUES ETDES
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

(erudes &
statistiques)




Ergonomie

v'Aide a la conception de situations de travail.

< v Accompagnement dans la correction de situations de travail avec
‘ des propositions d’axes de réflexions, de préconisations et de
solutions.

v'Mise en place et suivi d’'une démarche globale et participative de
prévention (TMS, lombalgies...).

Ergonome

v'Démarche d’information, de sensibilisation et de transfert de
compétences aupres des collectivités, de leurs agents et de leurs
représentants.

agestra



»Aménagement des locaux et des postes de travail : approche
ergonomique par modélisation informatique

» Etudes spécifiques sur les risques de TMS

» Mise en place d’actions de sensibilisation

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Les actions par pole

SERVICE

SOCIAL RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN IE—

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

fnédecin du travail

Infirmier/ére

’ Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DUTRAVAIL

DES RISQUES il
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

{études &
statistigques)




PSYCHOLOGIE Psychologie du travail & des organisations

ET DES
ORGANISATIONS,

v’ Accompagnement dans I’évaluation des risques
psychosociaux (RPS)

v'Démarche de prévention : élaboration et mise en place de
pistes d’action

v'Actions d’information et de sensibilisation a la prévention
| des RPS aupres des collectivités, de leurs agents et de
Psychologue ,
du traval leurs représentants.

Q N’entrent pas dans le cadre de ses missions ni la médiation
=== Jans les situations de conflits, ni la gestion de situations de crise.




PSYCHOLOGIE
DU TRAVAIL

ET DES
ORGANISATIONS

» Appui méthodologique dans la démarche de prévention des RPS
» Animation de groupes de travail

» Propositions de pistes d’action concretes selon la situation

» Transfert de compétences

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Les actions par pole

SERVICE

SRS RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN TOXICOLOGIE

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

fMédecin du travail

Infirmier/ére

) Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DU TRAVAIL

DES RISQUES ETDES
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

(erudes &
statistigues)




RISQUE
CHIMIQUE

TOXICOLOGIE

Toxicologue

Evaluation du risque chimique - toxicologique

v'Accompagnement dans l'inventaire des produits, le
recensement et la recherche des Fiches de Données de
Sécurité (FDS).

v'Analyse des FDS (recherche la nature des dangers des
produits chimiques).

v'Recommandations adaptées au(x) danger(s)
intrinseque(s) des produits

v'Rédaction d’un rapport pour le médecin du travail (a sa
demande) et la collectivité




RISQUE
CHIMIQUE

TOXICOLOGIE

» Accompagnement de la démarche d’évaluation du risque chimique.

» Propositions de mesures de correction ou de prévention des risques
identifiés : produits ménagers ...

» Conseils pour les médecins du travail pour le maintien des agents
exposes a des produits chimiques a leur poste de travail.

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Les actions par pole

SERVICE

SRS RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN SERECEONE

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

Médecin du travail

Infirmier/ére

. Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DU TRAVAIL

DES RISQUES ETDES
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

{études B
stakistiques)




Pole épidémiologique

EPIDEMIOLO

GIE

v Contribue a la connaissance des maladies, des facteurs de
risque, des comportements, dans un objectif d'aide a Ia
prévention.

v’ Utilise des données quantitatives et/ou qualitatives au
travers de questionnaires

Epidémiologiste
Décrire les phénomenes liés a Evaluation des facteurs de risques
I'état de santé d’'une population, a en lien avec des pathologies.
I'aide d’indicateurs (incidence, Mesure d’association entre
prévalence, ...) exposition et maladie (odd ratio)

agestr

Agir Ensemble pour
13 Sance au Travail

www.agestra.org



POLE

EPIDEMIOLO
GIE

» Questionnaires anonymes administrés aupres des agents
sur des thématiques :

= Contraintes physiques
= Contraintes psycho-organisationnelles

» Traitement statistique des données
» Restitution collective

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Les actions par pole

SERVICE

SRS RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN SERESEONE

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

Médecin du travail

Infirmier/ére

. Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DU TRAVAIL

DES RISQUES ETDES
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

{érudes B
statistiques)




o Maintien dans I'emploi

DANS

LEMPLOI

v’ Contribuer a I'adaptation du poste a des situations de
handicap identifiées par le médecin du travail

v’ Proposition de solutions techniques pour maintenir I'agent
Assistant technicien a son poste de travail

en hygiene
et securice

f@gestia



MAINTIEN CE"UIE PDP_

DANS
LEMPLOI

* Mise en place d’une cellule PDP : Prévention de |la Désinsertion
Professionnelle

= Dédiée <
= Composition :

-p

Médecin Assistante IPRP Psychologue
du travail sociale

* Modalité de saisine : agents - employeurs - médecins du travail
" |nteractions avec les autres préventeurs :

e CARSAT  ANACT
e CPAM/Médecin-conseil  AGEFIPH
e Cap Emploi * Médecins traitants & spécialistes...

* Pdle emploi e




MAINTIEN
DANS

LEMPLOI

» Délivrance de renseignements et communication de supports informatifs

» Aménagement de poste : référencement de fournisseurs et de matériel
spécialisé

» Repérage de situations a risque de désinsertion professionnelle
» Mise en place d’actions de sensibilisation

» Accompagnement social (voir ci-apres)

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Les actions par pole

SERVICE

SOCIAL RISQUE

CHIMIQUE
MAINTIEN JERECEORE

DANS ERGONOMIE
LEMPLOI

MEDICAL

Médecin du kravail

Infirmier/ére

. Assistante médicale PSYCHOLOGIE
PREVENTION DU TRAVAIL

DES RISQUES ETDES
ORGANISATIONS

VEILLE
SANITAIRE

(érudes B
statistigues)




SERVICE
SOCIAL

i

Assistante
sociale

Service social

v’ Actions collectives et individuelles en lien avec I'équipe

pluridisciplinaire.

v'Recherche de solutions adaptées afin de maintenir
I'emploi des salariés confrontés a des problemes de
santé.

Collaboration avec le médecin du travail

v Ecoute, informe, conseille et oriente les salariés en
situation de difficultés sociales liées au travail.

agestra




SERVICE

SOCIAL

> Aides aux démarches administratives

» Orientation vers les structures d’accompagnement social ou
d’insertion sociale

» Mise en place d’actions de sensibilisation

Et concretement ... dans le cadre de I’étude

des périscolaires ?




Etape 1
CDG 57
& AGESTRA

Etape 2
AGESTRA

Etape 3

AGESTRA & les
structures

Etape 4
AGESTRA

Et la suite : méthodologie

Recensement des périscolaires
Se renseigner sur leur organisation

Faire un échantillonnage représentatif des périscolaires
Contacter les structures retenues pour valider leur participation

Evaluer les risques professionnels
Identifier les problématiques rencontrées
Administration du questionnaire

Cartographie des risques basée sur les études de poste et les questionnaires
Identifier les axes de prévention prioritaires
Rechercher collectivement les solutions pratiques




Des questions ?




2 E@sStra

Agir Ensemble pour
la Santé au Travail

Merci pour votre attention

AGESTRA reste a vos cotés pour toute
information complémentaire

& www.agestra.org
sante-travail@agestra.org
Linked@ /inkedin.com/company/agestra

Ia Santé au Travail

www.agestra.org
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Centre de Gestion
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LE FONDS DE DOTATION MERCY :@ SOUTIEN
FINANCIER DES ETUDES ET PROJETS INNOVANTS EN
SANTE ET SECURITE AU TRAVAIL.

®
.‘:'H;. DominiQUE BOURRION, Directeur Géenéral du Fonds de
®@®e® Dotation Mercy
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Présentation du Fonds de
Dotation Mercy

CLIQUEZ ICI POUR VOIR LA VIDEO

=~



https://www.youtube.com/watch?v=D6H8GsSsen8

caq57

Centre de Gestion

CLOTURE DU COLLOQUE

Merci a tous et a I'’année prochaine !

94



