Extrait du rapport de la commission des affaires soales
de I'assemblée nationale sur les RPS

Selon un sondage mené en octobre 2010 par IPSQOS Isien étre au travailé2 % d’'entre des personnes
interrogées affirment ressentir niveau de stress élevdrois sur dix estiment que leur travail actudl es
susceptible de leur causer de graves problemebgsgiques

Les partenaires sociaux se sont aussi emparéstie queestion, comme en témoigne la signature des
accords nationaux interprofessionnels du 2 julled8 sur le stress au travail et du 26 mars 20t0esu
harcélement et la violence au travail. Afin de pettre une déclinaison de ces accords dans legengs,

le plan d'urgence sur la prévention du stress peié@nel, annoncé lors d'une réunion du conseil
d’'orientation sur les conditions de travail congacaux risques psychosociaux le 9 octobre 2009pyaé
gueles entreprises de plus de mille salariés devaieotivrir des négociations sur le stress au travalil

Barometre « Santé 2005 » : parmi les affectiontadées tensions musculaires (29 %)des troubles du
sommeil (25 %) de l'anxiété (25 %), une baisse de vigilance (12 %)La prise de médicaments
psychotropes a la suite d’'une situation de stresfegsionnel concernerait 13 % des hommes et 221896
femmes.

I'Union nationale de prévention du suicide (UNPSalée a envirord00 le nombre de suicides qui
seraient liés au travail.

Enfin, les auditions menées par la mission ont emsévidence la multiplicité des facteurs de risques
psychosociaux. En premier lielprganisation et la charge de travailsont fréquemment évoquées pour
expliquer des situations de souffrance au travail.

Lors de son audition par la mission d’informatitvh, Christophe Dejours psychanalyste, a mis en édee
leseffets déléteres sur la santé mentale de I'évaluati individuelle des performances celle-ci met les
travailleurs dans une situation de concurrencergésée, met en échec les stratégies de défense

Couplée a la menace sur 'emploi, cette méthodeadl’é&tion se mute emanagement par la menacg&lle
introduit la peur comme méthode de gouvernemerd|letmonte tous les travailleurs les uns conte le
autres,déstructurantainsiles solidarités et le vivre-ensemble

Une étude de CSP Formation, publiée en février 28His en évidence quatre facteurs :

93 % des personnes interrogées considérent gciealge de travail est un facteur @assez» ou «tres
important» de stress au travail, 91 % évoquergrkssion sur les délai®t 89 % cellesur les résultats et
86 % mentionnent leestructurations organisationnelles

La situation actuelle a Pdle emploi, témoigne deffdt délétere sur la santé des salariés d'une
intensification du travail dans un contexte dehangements et de restructurations importantsA la

suite de cing suicides intervenus en décembre 2008,étude a été menée par le cabinet ISAST, en
s’appuyant sur questionnaire auquel ont répond0@6salariés. Les réponses témoignent d’une Situati
de travail difficile. Plus de 70 % des agents ssgplent d’une quantité de travail excessive et 61 %
estiment recevoir desrdres contradictoires. Cette situation est profondément liée a l'augieion
importante de la charge de travail — le nhombre ldanzurs ayant augmenté de 600 000 en 2009 —, mais
aussi a la transformation de leurs métiers qu'amnae les agents des associations pour I'emplaé dan
I'industrie et le commerce (ASSEDIC) et de I'Agenwionale pour I'emploi(ANPE), lors de la création
de Pdle emploi.

La mise en place deastes espaces de travail ouverts sans lieux de enralité ou de récupération, ou
d’'une communication au sein d’'une équipe exclusivement fgige internet, peut étre facteur de risques
psychosociaux, parce qu’elle peut porter atteintecallectifs de travail.

Un autre facteur de risques psychosociaux est un magement défaillant.En effet, un consensus se
dégage aujourd’hui sur les lacunes actuelles ftarfaation des managers en matiere de santé etstierge
des ressources humaines.

Lesrelations avec le publicpeuvent aussi étre facteur de risques psychosociau



Enfin, les conflits de valeurdans le travail peuvent aussi constituer des fesidel risques psychosociaux.
(Sentiment de trahir leurs valeurs morales oudeunscience professionnelle dans le cadre de levait),
Avec deux indicateurs :

Selon I'enquéte SIP menée en 2007, 33,5 % dess amifupés estiment qu'ils doiventteujours »,
«ouvent» ou «parfois » faire dans leur travail des choses [qu’ils] désapprouvent(vente abusive,
sanction ou licenciement, des équipiers, etc.)séeond concerne lagualité empéchée. 15,3 % des
actifs occupés disent n'avoir qugoarfois» ou« jamais» « les moyens de faire un travail de qualité

Préconisations de la commissionou empléatres sur des jambes de boi$ !

PRIORITE : PREVENIR LES RPS

1/Améliorer la connaissance des RPSun college d’expertise sur la détermination, launest le
suivi des risques psychosociaux au travail, présaéviM. Philippe Nasse et Patrick Légeron a ét& eni
place.

2/impliquer les chefs d’entreprise: rappel des lois sur I'obligation de I'employear matiere de santé et
sécurité L 4121-14 ( actions de prévention), L¥14et L 4141-2 (information et formation), L 4121
(organisation et moyens adaptés) et L 1152-1 ,924l (harceélement et prévention).

Proposition de modifier l'article L 4612-6 : que lélan santé, sécurité et conditions de travaileet
programme de prévention des risques professiomtemélioration conditions de travail traitent &3S
et des actions menées. Que le document unigue eampune évaluation des RPS.

Formation des chefs d’entreprise sur la sensikitisaaux RPS.

3/Former les managergour repérer les situations a risques et élabaemthns d’actions, intégrer dans
les grandes écolesla dimension relative a la conduite des hommesestétjuipes, labelliser les écoles
qui mettraient un module de formation sur la santdravail et la gestion des équipes, enfin leistrnet

« www.rffst.org », accessible depuis kefévrier dernier met a la disposition des acteursnamuel sur la
santé au travail et 'encadrement.

4/Encourager I'évaluation des RPSlans les entreprises (observatoire, enquétesjatials) pour la mise
en ceuvre d’actions concrétes.

5/Améliorer l'information des entreprises: site travailler-mieux.gouv.fr, site de l'Institmational de
recherche et de sécurité pour la prévention dédexts du travail et des maladies professionnajjesles
« Stress au travaib, «Les étapes d'une démarche de prévernsiorPour les préventeurs en entreprise
ou encore «Dépister les risques psychosociaux, des indicatporg vous aider un guide intitulé «
Conseils sur la conduite a tenir en cas de suiddm salarié sur le lieu de travaih diffusé sur le site
internet du ministére du travail.

6/Mettre en place un label « Santé et qualité de vie au travaib> pour valoriser les entreprises
soucieuses du bien-étre de leurs salariés.

7/Poursuivre le plan d’urgence pour la prévention d  u stress au travail : ouverture de négociations
obligatoires sur le stress au travail dans leseprises de plus de 1 000 salariés pour février 2818 date
butoir, les entreprises n’étaient pas tenues dfawijné un accord, mais devaient avoir engagé
significativement des négociations et réalisé,fawdél’accord, un diagnostic et un plan d’action.

Pour infos : Pas de pénalité en cas de non respect. Pratiqueamie and shamabandonnée, soit
'apparition de la liste des entreprises n'ayantregris aucune ou peu d'action, suite a des réatio
hostiles (pression du MEDEF ??7?)

8/Mettre en place un 2™ plan santé au travail (2010-2014) renforcement des formations (offre de
formation nationale) des managers en terme de RIide en place d'outils de diagnostics par I'INRS,
I’Agence nationale pour I'amélioration des condiBode travail, actions d’informations ; appel ajgtro
national de la DIRECCTE, de la CNAM et de I'Agentationale pour I'amélioration des conditions de
travail a I'égard des branches professionnellése@n compte de la prévention des risques psyclzaso

a I'occasion des processus de restructuration respeises.

9/Renforcer le réseau d’'acteurs au service de la san  té des travailleurs dans les entreprises :
Renforcer les moyens budgétaires I’Agence natiopale 'amélioration des conditions de travail
Renforcer les effectifs de I'inspection du trawiformer les inspecteurs sur les RPS



10/Renforcer le dialogue social Développer des accords nationaux interprofessiero@mme ceux du
2/07/2008 sur le stress au travail, sur le harcéterat la violence au travail du 26/03/2010.

11/Encourager les négociations sur les risques psyc hosociaux

12/Renforcer le réle des CHSCT : élection de ses membres au suffrage direct, déégalboraires plus
importantes ou en dotant les comités d’un budgepner développer la formation des élus, réflexion sur
'augmentation de la durée du mandat de ses membres

MIEUX PRENDRE EN CHARGE LES VICTIMES DE RISQUES PSY CHOSOCIAUX

Faire évoluer la jurisprudence sur la qualification des suicides comme accidents du travail (arrét de
la cour de cassation du 02/02/2002)

Améliorer la détection des salariés en situation ddétresse :numéro vert (reconnu comme insuffisant
par INRS)

Faire reconnaitre lemaladies psychiqgues comme maladies professionnelldss Rapporteur considere
que linscription de telles pathologies serait dédiate. Pour lui, il est impossible de considérer que le
travail est intrinséquement source de risques [gosanté mentale et cause directement et indéniabie
une dépression.

Réformer les services de santé au travailproposition de loi déposée le 28/02/2011 et pmowment
discutée a I'Assemblée Nationale. Les services atgésau travail seraient assurés par des équipes
pluridisciplinaires, autour de médecins du travail,comprendraient des intervenants en préventan d
risques professionnels et des infirmiers. lls amapour mission exclusive d’éviter toute alténatie la
santé des travailleurs du fait de leur travailticms de santé, conseils aux employeurs, salatriélsi® pour
diminuer les risques professionnels, surveillanaede santé des salariés, veille sanitaire.

Les services de santé d’entreprise, interentrephEsemissions seraient exercées par un médedia\hil

pour agir en toute indépendance. Les services O sau travail interentreprises seraient admirgstré
paritairement par un conseil composé, a parts ggidereprésentants des employeurs désignés par les
entreprises adhérentes et de représentants desésatbentreprises adhérentes désignées par des
organisations syndicales de salariés représergaivglan national et interprofessionnel

La proposition de loi prévoit aussi de nouvellebgattions pour I'employeur :

— Le médecin du travail qui constate un risque pawdnté des salariés pourrait proposer par écrit
motivé et circonstancié des mesures visant a keprér. L'employeur qui refuse d’'y donner suite
devrait faire connaitre ses motifs par écrit. Gdsages seraient tenus a la disposition des agents
de contrble

— Par ailleurs, I'employeur aurait I'obligation désigner un ou plusieurs salariés compétents pour
s’occuper des activités de protection et de préwermtes risques professionnels. Ceux-ci, en vertu
d’'un amendement adopté par le Sénat, pourraierdfioi@r, a leur demande, d’'une formation en
matiére de santé au travail. A défaut, si les caempes dans I'entreprise ne permettent pas
d’'organiser ces activités, I'employeur pourrairdaappel, aprés avis du CHSCT ou des délégués
du personnel, aux intervenants en prévention desies professionnels appartenant au service de
santé interentreprises auquel il aurait adhéréuausarvices de prévention des caisses de sécurité
sociale.

Enfin, le Sénat a encadré strictement la ruptureahirat de travail du médecin en prévoyant notamime
I'autorisation de l'inspecteur du travail.

Assainir les acteurs privés de la santé au travailMultiplication des acteurs et en relation dird@dea la
présence du stress au travail sans mis en placeatdieement avec utilisation de certaines méthodes
critiquables.

Diffusion d’un guide intitulé Et si vous faisiez appel a un consultanpat la CNAM et I'INRS.

Discussion autour d'une charte méthodologique ehtidogique en matiere de RPS initiée par la DG du
travail.



CONTRIBUTIONS DES MEMBRES DE LA MISSION
CONTRIBUTION DE M. ROLAND MUZEAU
(Groupe de la gauche démocrate et républicaine

Pour comprendre la contribution des députés comnstes)i républicains et du parti de gauche et le
sens de leur abstention sur le présent rappocpnvient de revenir sur notre demande initiale de
création d’'une commission d’enquéte sur le chanuys précis « des conséquences sur la santé des
salariés des restructurations permanentes, desiesiformes d'organisation du travail et méthodes
de gestion du personnel a France Télécom comme ltEmsemble des secteurs de I'économie
nationale ». Demande rejetée par la majorité peésielle.

Le refus de la majorité d'expertiser les cause®rdéhantes du mal-étre au travail tenant aux
transformations de I'organisation du travail, cansgnces de la financiarisation de notre économie.

La proposition de résolution n° 1954 tentant ar&ation de cette commission d’enquéte déposée par
les députés communistes, républicains et du pertyaliche, début octobre 2009, au lendemain du
vingt-quatrieme suicide d’'un salarié de France dae traduisait la demande explicite de trois
organisations syndicales du groupe France Téléoensupportant plus comme d'autres acteurs en
santé au travail dont les médecins, le déni derésctibn et le silence complice des pouvoirs public
face a la montée et a la généralisation de lasndé des salariés.

Les drames humains ne devant rien au hasard sédsuent, les suicides et tentatives de suicide
commis sur le lieu de travail ou l'accusant expdisient se multipliaient. Nombre d'autres
d’indicateurs témoignaient d'un réel et massif @aé au travail des salariés de ce géant privatiseé
nN'avait eu de cesse de ce réorganiser a un rythmpgegsionnant, brutal, pour s'ouvrir a la
concurrence et au marché des télécommunications.

Le changement de statut, le plan de suppressi@mpibis (22 000 sur la période2005-2009), la
stratégie managériale agressive propulsanthlEngement comme une valeur en sola mobilité
forcée insécurisant volontairement pour que somas efficaces les salariés en les changeant de
métier, de lieu géographique sans justificationuaecsi ce n'est lacourse a la rentabilité et
'organisation du travail, étaient autant de causeisitées par les organisations syndicales comme
déterminantes des suicides et plus globalemena dédradation de la santé mentale des salariés de
France Télécom.

Nous sommes convaincus que le lien santé-travaistnpas fatalement dégradé et du fait que
'essentiel de sa construction réside dans l'oggtion du travail, — point de vue étayé par la
littérature de cliniciens de terrain faisant lenlientre I'aggravation depuis une dizaine d’annéss d
pathologies mentales, I'apparition de nouvellesnfes de pathologies et la transformation du travail,
hier expérience collective et devenu une expérigntitaire du fait d’organisations du travail hytes

et de méthodes de management « modernes ».

Nous souhaitions donc que la représentation ndéoparticipe activement a la mise en visibilité
sociale comme au sein de I'entreprise France Tél@mcette réalité.

Il ne s’agissait pas de mettre a l'index Francetd@mn mais d’expertiser les mécanismes a I'ceuvre
directement liés a laérive du capitalisme et a ses conséquences sur I'évolution de l'engepr
privatisée. De rendre intelligible les choix orgationnels, les exigences de rentabilité, toutes le
mutations du travail. bjectiver les causes réelleat déterminantes de la dégradation de la santé des
salariés. L'objectif étant de permettre a nouveahacun de bien faire son travail, en proposant des
mesures de prévention primaires collectivementatis, ceci dans un contexte ou il était encore de
mise de renvoyer aux fragilités personnelles, avilennement plus global et a la sphére privée
I'analyse de ces phénomeénes, ou la gestion indilieldu stress était en passe de I'emporter.

Parce que France Télécom illustre malheureuseradrdjectoire de nombreuses autres entreprises ou
organismes privatisés convertis a la révolution agéniale, «passés d’'une culture de service public a
une machine a cashselon I'expression d’lvan du Roy, ce droit de relgdw Iégislateur aurait éclairé
différemment la situation de P6le emploi ou de datP confrontés aujourd’hui aux mémes processus
d’épuisements physiques et psychiques de salagbsudsolés par les stratégies auxquelles ils



n‘adhérent pas, contraints de se trahir eux-mém@sés par le discours paradoxal entre le travalil
prescrit et le travail réel...

Enfin, il nous paraissait |égitime que la repréatoh nationale s'arréte sur le cas particuliemEea
Télécom pour rechercher les responsabilités sieigsi de I'Etat actionnaire au-dela de la seule
direction d’entreprise, de I'Etat en charge dedhtigue de santé au travail.

Tout a été fait au sein de cette assemblée potargeorseter le débat sur les causes profondes du
mal-étre généralisé pour mieux continuer a traiies conséquences de la dégradation de la santé
mentale et physique des salariés. Le présent rappast d'ailleurs l'illustration.

Nous voulions réinterroger le travail, son sensrdasformer et ne pas étre simplement dans léogest
du risque psychosocial, en accompagnement des piéées de stressa les cellules d’écoute ou les
tickets psy...Nous voulions discuter stratégie, choix économiquest financiers des directions
d’entreprises et de I'Etat comme autant d’élémegtétéres pour la santé des salariés.

Dix huit mois aprés le rejet de notre demande, hstamt la prise de conscience par le monde de
I'entreprise des risques psychosociaux et les regsuises en ceuvre a France Télécom, I'actualité est
venue nous rappeler que des drames se nouaiemeeacdravail, qu'un profond malaise continuait
d’agiter le géant des télécoms. Certes, sur leepaleis méthodes de management ont changé mais la
stratégie de l'entreprise courant aprés une rdittabbhaximale reste la méme, ont dénoncé les
collégues du salarié qui s’est immolé.

« France Télécom doit s'attaquer au cceur du probléfaaentabilité et les profits exhorte Brigitte
Font le Bret, médecin du travail.

La situation reste tout aussi préoccupante a lal5NM@dle emploi, & la Poste ou tésrganisations

en chaing lesbaisses d'effectifsleschangements de métiers. ont manifestement un impact sur la
vie, la santé et le moral des salariés (pour 26@»,communication a recensé 70 suicides sur une
population de 290 000 postiers).

A l'occasion du suicide dans le batiment du mimistéu travail d’'un inspecteur du travail, militant
syndical, cas non isolé dans la fonction publicgid’on en croit les personnels de la police, cdux
ministére de I'écologie ou les agents hospitaliérgncore les logiques a I'ceuvre, la RGPP, latdure
des relations sociales, le rythme effréné des méerqui broient les services de I'Etat et leurstege
ont été mis en cause.

Cette question de la souffrance au travail des agenpublics, sujet encore tabou selon les syndicats
se doit d'étre spécifiquement approchée. La maaifait un tout autre choix en retenant un champ
étroit d’étude pour la mission d’'information sus lesques psychosociaux. En conséquence le rapport
de la mission centré sur les salariés du sectewé,pre fait référence qu'a la marge a la situation
actuelle & P6le emploi pour reconnaitre, décrirés reans réellement mettre en perspectiveffet
délétére sur la santé des salariés d'une interstificm du travail dans un contexte de changements et
de restructuration importantes ».

S’agissant plus spécifiqguement de France Télécone rapport admet aussi au détour d'une phrase
gue le lien est établi entre ces suicides et I'oiggtion du travail. C’est le moins que 'on puissiee.

Toutes les personnes auditionnées I'ont recontieéxéeption notable du nouveau directeur général
considérant lui «que dans lI'ensemble I'organisation du travail éthibnne »,qu’il y avait eu
seulement un& mauvaise adaptation du modeéle aux réalités sogiques, démographiques de la
population salariée» et niant le fait que certaines pratiques domhddilité forcée aient été mises en
ceuvre de facon délibérée pour casser les collgeifgens.

Plusieurs rapports, notamment celui de I'IGAS, satommandé que certains suicides soient
requalifiés en « accidents de service ». Celui'idspectrice du travail Sylvie Catala, a également
explicitement établi le lien entre I'organisation travail, le management par la terreur érigé en
systeme mis en place pour parvenir aux objectifssfile suppression d’emplois et la dégradatioa de |
santé mentale des salariés. La responsabilitéededprise pour n'avoir pas évalué, ou sous-évakié



conséquences sur la santé des restructurations,rédgganisations permanente&rmetures,
ouvertures de siteavec les mobilités tant fonctionnelles que gédujapes qui les accompagnent est
mise en cause.

Une plainte pour mise en danger de la vie d’awriarcelement moral du fait de méthodes de gestion
de nature a porter atteinte a la santé mentaleaeslleurs a d’ailleurs été déposée.

Les travaux de la mission ont aussi révélé quiikdité de statuts (droit public/droit privé) au sein
d’'un méme groupe étaitn soi facteur de risques psychosociatet surtout source de différences de
traitement injustifiable en matiére de reconnaissaat de réparation des suicides, des pathologies e
lien avec le travail... Comment expliquer en effete des salariés de droit privé ou leurs ayantd droi
aient la possibilité de solliciter une prise enrgieaau titre de la Iégislation sur les accidentsrauail

et des maladies professionnelles alors que lesifmmaires doivent eux se rapprocher du président d
France Télécom, la juge et partie, pour obtenitdesement er accident de service?®

Cette question de I'imputabilité a I'employeur descides et tentatives, des pathologies liéesragsst
(troubles musculo-squelettiques, accidents vaseslai) au cceur de nos débats, n'a pas trouvé sa
place dans le rapport de la mission d’'informatileguel évacue ou aborde trop superficiellement
nombre d'autres problématiques essentielles pour Edrer la dimension du phénomene des
troubles psychosociaux et analyser les mécanismaganisationnels et managériaux.

De fait, cerapport priorise de fausses bonnes solutiongréférant la gestion de ce risque a sa
prévention primaire, ou l'inaction lorsqu’il s'agit de réparer les altérations de la santé mentale
comme physique du fait du travail.

1. Un rapport frileux faisant I'impasse sur des questis essentielles soulevées ou confirmées
a I'occasion des auditions de la mission d’'inforniat :

Si le rapport reconnait 'ampleur et I'impact desjues psychosociaux sur la santé, insiste swde c
économique important pour I'entreprise comme paucdllectivité des probléemes de santé mentale,
constate que la définition des risques psychosrogst difficile et que les facteurs expliquant les
situations de souffrance au travail sont multipiesgste dans la description succincte et incobaplé
rarement dans I'analyse des transformations dwaitravi’origine de «’appauvrissement des gestes
de métiers» (Marie Pezé), de lgerte de senset du mal-étre des salariés donnant de leur peeson
sans avoir en retour une reconnaissance de leailtra

S’agissant desauses déterminantesles risques psychosociaux retenues :

« l'organisation et la charge de travail ; le managem défaillant, les conflits de valeur dans le
travail, les relations avec le publie, sur lesquelles il y aurait un quasi consensegrettons que la
montée de lgrécarité, la peur du chdmage et le poids des supgssions d’emploipour les «
survivants »)'impact des restructurations permanentes, le changment de statut, de périmetre
de 'entreprise, causes invariantes maintes fois citées par leopees auditionnées, n'aient pas fait
I'objet de développements.

Des causes premiéresdu lien entre la financiarisation de notre économie efles nouvelles
organisations du travail et le développement du « mal travail » avec sande troubles
psychosociaux, il n'est guére question dans ceorappon plus si ce n’est, rapidement, dans un
paragraphe, comme d’un facteur aggravant.

Manquent également les éclairages de Christophgolrs sur lacentralité du travail dans la
construction de l'individu, sur la mise en concurrence généralisée des saddriéarsolitude dans
le monde du travail d'autant plus violente que les stratégies collestts de défense n’existent
plus.

Un passage du rapport est tout de méme consacréeffets délétéres sur la santé mentale de
I'évaluation individuelle des performances maisrig@est prescrit pour évaluer qualitativement le
travail collectif.



Prenant I'exemple dedle emploiou de la police pour montrer le non-sens dedluation actuelle

du travail mesurée uniquement a son résultatsa performance, sans rapport avec la réalité, ce
professeur au Conservatoire national des arts éemrméa invité les membres de la mission a «
réintroduire du travail vivanb.

Le travail est pourtant le grand absent de ce mpaoquel manque aussi une analyse du monde du
travail fait derapports de force, de conflictualitt comme I'a rappelé a la misslansociologue
Daniéle Linhart.

La nécessitépriorisée par une majorité de personnes entendaretapmissionde reconstituer des
solidarités, d’avoir une réflexion et une action cibectives sur I'organisation du travail, sur la
prise en compte des risques psychosociaux au #esedimiter & une approche individuelie par
exemple, les cellules d’écoute, les numéros végtgoaching, la relaxation... n'a guere eu plus
d’écho.

Lors des auditions, la proposition faite de réitivds droit d’expression direct et collectif deariés
avec leur hiérarchie, possibilité déja offerte lpacode du travail, semblait pourtant faire conasns

Au lieu de se situer a la source, en amont des nalkes organisations du travail, le rapporteur
choisit le parti pris de la gestion des conséquersede celles-ci, de la gestion du risque
psychosocial en lieu et place de sa prévention. Gtde défaut majeur du rapport de la mission.

2. Des préconisations inadéquates en matiere de préwandes troubles psychosociaux et de
réparation des victimes.

Le rapport prétend placer la prévention des risgpggshosociaux en téte de ses priorités.

Compliqué d’atteindre cet objectif en oubliant legdecins du travail acteurs majeurs de la
prévention des altérations de la santé des salhBésdéveloppements qui leur sont consacrés figure
dans l'autre partie du rapport relative a la pesecharge des victimes des risques psychosociaux.

Dépassée cette remarque de forme qui en dit toonéaee long sur ce que la majorité ambitionne pour
la médecine du travail, nous sommes en total déshcavec I'analyse faite par le rapporteur du
contenu de la réforme en cours. Les auditions Ifoahtré, il y a une vraie différence de conception
du réle du médecin du travail entre les organigatipatronales d’'une part, et les organisations
syndicales et organisations de médecins d’autite par

Devant la mission, la CGPME a plaidé pouradaptation de 'homme au travail et vanté les
mérites de la seuke visite médicale d’embauche comme étard wnioriimportant. »Plus nombreux
sont ceux a avoir insisté sur la nécessité delgairindépendance totalement garantie, définies leu
missions dans le seul but d’éviter toute altératierta santé des travailleurs.

Telle gu’issue du Sénat, la réforme des servieesadité au travail méme bordée du pseudo garde-fou
de la gestion paritaire est trés loin de satisfiseprofessionnels concernés qui considerentta jus
titre qu’elle contribue &ider cette médecine de son sena démédicaliser la prévention des risques
professionnels.

Le rapporteur est gonvaincu que cette réforme sera de nature a pérenehe meilleure prévention
des risques psychosociaux et une meilleure prisgharge des salariés en situation de détresse ».
l'inverse de ce qu’il préconise, nous pensons guprbposition de loi ne doit pas étre adoptée en
I'état.

S’agissant de la place, du champ d’intervention@dSCT, qui ont pour mission de contribuer a la
protection de la santé et de la sécurité des 8aldé encore le rapporteur peine a convaincreade s
volonté d’asseoir leur role central.

En effet, cette instance figure en toute fin dpddie relative a la prévention.



Mais surtout, la recommandation « phare » de ltidacau suffrage direct de ses membres, proposée
lors des auditions comme un moyen de les rendre ykibles aux salariés, masque difficilement
'absence,a minimg de rappel ferme au respect de la loi obligeasteetreprises d’au moins 50
salariés a les mettre en place.

Alors que trois salariés sur quatre n'ont pas d&CH pour étendre le dialogue social y compris dans
les PME nous aurions apprécié une proposition visarabaisser les seuils ou favorisant leur
implantation dans les plus petites entreprisesdearbassins d’emploi par le biais de déléguétde si

par exemple.

Si nous sommes d’accord avec I'affirmation selaquédle il faut faire «de la prévention des risques
psychosociaux une priorité de la politique de sgniblique » nous ne partageons pas I'enthousiasme
du rapporteur qui profite de I'occasion pour varésr mérites de la politique gouvernementale en la
matiére.

Et ce d'autant que, lors des auditions, la fragitiu volontarisme gouvernemental en la matiére, y
compris lorsqu’il s’agit de faire appliquer la |8igition en vigueur a été discutée.

Le fait que Xavier Darcos ait choisi de ne pas rembligatoire la déclinaison de I'accord natiosia

le stress, en ne sanctionnant pas l'absence deciaégns et de conclusion d’accords dans les
entreprises de plus del 000 salariés ; qu'il atiléeface a la pression du Medef tres remonté edatr
pratique duscxame and shame, c’est-a-dire la publication de listes d’entreps ne jouant pas le jeu
de la négociation sur ce théme, continue a faitelé\ la différence du rapporteur, nous sommes
favorables a une pénalité financiére pour inciterds entreprises a négocier

En outre, avant de préconiser la poursuitepthn d’'urgence pour la prévention du stress au
travail, encore faudrait-il avoir I'nonnéteté d’en présentebilan objectif.

Lequel est plus que mitigé. Nous déplorons queappart se soit dispensé de dire que sur 2 500
entreprises de plus de 1 000 salariés, seules\&d@na conclu un accord ou un plan d’action, au 19
avril dernier, et que quatre textes sur cing sestatcords de méthodes et non de fond.

Sans surprise, puisque tel est I'objectif du Googarent, lesujet de I'organisation du travail est le
grand absent « On y parle de fragilités individuelles mais pademient de la qualité du travai
selon Jocelyne Chabert pour la CGTLasprévention ne porte pas assez sur la prévemtionaire »
regrette Henri Fourest de la CFDT,la plupart des textes comportent des indications lau
prévention tertiaire et les structures d’écoute.rt@@as prévoient des dispositifs de repérage des
salariés en difficulté, dispositifs sur lesquelsis@avons des réserves éthiques. »

Parce qu’il convient selon nous de donner la géaux situations concretes de travail, nous sommes
trés réservés sur la proposition du rapporteur ide Bn place d’'utabel « Santé et qualité de vie au
travail ».

Nous avons été sensibles aux remarques formulédespeapporteurs de la mission sénatoriale sur le
mal-étre au travail craignant qu'une procédure eféifccation privilégie la «conformité formelle aux
exigences d”une norme plutdt que de s’attacheerifier 'efficacité réelle des mesures de prévemti
mises en place et leurs résultats. »

Au fil de ce rapport, la majorité réussit a faleepreuve que sa volonté n'est pas d’inciter les
employeurs a prévenir les risques psychosociaux a sourcepuisqu’il privilégie des logiques de
prévention n’allant pas au-dela de la formationstress, de la formation des managers, ou de la
gestion des difficultés lorsqu’elles se manifestent

« Les drames survenus dans les entreprises commecé-r@@lécom montrent qu’il est impératif
d’améliorer la détection des salariés en situatdedétresse prétend le rapporteur pour justifier la
prise en charge des salariés une fois que leué ssitdéja dégradée. Une telle recommandation
susceptible de contrevenir a I'obligation de sé&éude résultat qui incombe a I'employeur, ne
contribue pas assurément a impliquer davantageHefs d’entreprise. C’est pourquoi nous ne la
partageons pas.



Si nous apprécions positivement les propositiosantia ce que les employeurs se saisissent de la
question spécifique des risques psychosociaxles rapports annuels remis aux CHSCT ou le
document unique d’évaluation, nous faisons remargueapporteur qu’il y avait umoyen simple et
efficace de responsabiliser les entreprises a lagwention :

L'amélioration de la reconnaissance et doncd’indemnisation des victimes de pathologies
inhérentes aux risques psychosociaux.

Tant que financiéerement les entreprises ne seramtresponsabilisées par I'augmentation de leurs
cotisations a la branche AT/MP, rien ne se passera.

La Fnath, I'association d’aide aux victimes et auganisations confrontées aux suicides et aux
dépressions professionnelles, les organisationdicdles entendues par la mission ont toutes insisté
sur l'importance de la question de l'imputabilité€ dels faits a I'employeur, sur la nécessaire
amélioration de laeconnaissance des maladies psychiques comme dedatias professionnelles
proposant la révision des tableaux de maladiesegsainnelles, I'assouplissement du critére
d’incapacité de 25 % a 10 %, voir sa suppressioar paccés a la voie complémentaire de
reconnaissance.

Nous regrettons vivement que la partie du rappornisacrée a cette question verrouille toutes ces
pistes supposées trop délicates et ne projofiae aux victimes, aux salariés, aucune amélioration
dans le domaine des altérations de la santé mentale

Enfin, I'actualité de la décision de la cour d’abde Versailles confirmant la faute inexcusable de
Renault dans le suicide d'un de ses salariés, neéssant la responsabilité de I'employeur dans la
mise en place d’organisations du travail pathogeshegait amener le |égislateur a se demandenes’il
convient pas de compléter le code du travail paserire lanotion jurisprudentielle de harcélement
moral collectif, ou institutionnel.



