LOMBALGIES CHRONIQUES
ET
TRAVAILLEUR HANDICAPE

AMI



Cas clinique 1

Mr H., 40 ans, chauffeur PL dans une grande société de
transport (plus de 30 salariés), lombalgique
chronique, revient vous voir pour prolonger son arrét
de travail; il est déja arrété depuis un mois.

ATCD

Lombosciatalgie bilatérale avec chirurgie pour hernie
discale L5S1 G en 1987 puis rééducation
fonctionnelle avec arrét de travail de 8 mois.



Vous prolongez son arrét de travail.
Quelles autres mesures lui proposez vous ?

Il vous dit que sa pathologie est certainement due
a son travail ; que faire ?

- accident de travail ?

- maladie professionnelle ?

- maladie a caractere professionnel ?
Justifier votre choix et en décrire les modalités.



Le patient vous dit qu’il a entendu parlé de
COTOREP. I a cherché sur Internet mais la
COTOREP aurait été supprimée ?

Quelles informations pouvez vous lui donner ?

Existe-t-il un systeme comparable a ce jour et
quels avantages pourrait-il en espérer ?



Le patient revient vous voir avec un catalogue
spécialisé dans la vente de sieges pour véhicules
PL, pour les chauffeurs qui souffrent du dos. Il
vous demande un certificat pour bénéficier d’un
tel siege. Quelle est votre démarche ?

Quelles structures peuvent l'aider ?



Cas clinigue 2

Mr T. 45 ans, technicien informatique dans une
grande banque, présente de lourds ATCD :

- IDM en 2003
-Hernies discales étagées L3L4 L4L5 L5S1

-Porteur du VIH sous tri thérapie

| est tres fatigué et vient vous consulter pour
avoir des conseils.



Son travail consiste a élaborer et corriger des
logiciels pour la banque, toute la journée. Il est
assis a son bureau. Son siege de travail est dur et
peu confortable pour ses problemes de rachis,
'obligeant a se lever constamment.

Quels conseils pourriez vous lui donner ?



Au bout de quelgues mois, son immuno
suppression s’aggrave et il est de plus en plus
fatigué. Il a beaucoup de mal a faire son travail.

Quelles solutions pourraient étre mis en
ceuvre pour l'aider ?

Déja se sentant « stigmatisé » par son probleme
infectieux, il ne veut pas entendre parler de
« travailleur handicapé ».

Quels arguments avez-vous pour le faire
changer d’avis ?



Cas clinigue n® 3

Mr B., 42 ans, a été opéré d’'une hernie discale il
y a quelques années ; il a conservé une
amyotrophie importante du membre inférieur
gauche avec une boiterie.

Mr B. avait été reconnu travailleur handicapé
par la COTOREP, il y a environ 6 ou 7 ans.



Une compaghie de taxis est décidée a
I'embaucher comme chauffeur. Néanmoins cette
embauche est conditionnée par une
« intervention ergonomique » sur le futur poste
de travail de Mr B.

La compagnie de taxis qui désire embaucher Mr
B. emploie 49 salariés. Elle paye une lourde
contribution a '’AGEFIPH.

Expliquez pourquoi ?



Qu’entend-on par « intervention
ergonomique » ?

Quel est I'intérét pour la societé d’embaucher
Mr B. ?

Quel organisme doit étre sollicité et pour quoi
faire ?

Six mois apres avoir été embauché Mr B.
désire quitter cette société, afin de se mettre
a son compte, pour devenir artisan taxi. Qui
peut l'aider et pourquoi ?



» Définitions

» Quelques chiffres

» RQTH

» MDPH

> Equipe pluridisciplinaire d’évaluation
» CPAPH

» Pole médico social

» Voies de recours

» CNSA

» Obligation d’emploi

» AGEFIPH Cap Emploi SAMETH
» En pratique, que faire ?



Deux définitions :

- La loi de I'égalité des droits et des chances, la
participation et la citoyenneté des personnes
handicapées du 11 février 2005.

Principe de la non discrimination
Des conditions concretes d’accessibilité

- Le Code du Travail



Définition de la loi :

Constitue un handicap toute limitation d’activité
ou restriction de l|la participation a la vie en
societé subie dans son environnement par une
personne en raison d’'une  altération
substantielle, durable ou définitive d’'une ou
plusieurs fonctions physiques, sensorielles,
mentales, cognitives ou psychiques, d’un
polyhandicap ou d’un trouble de santé
invalidant.



 Confie a la solidarité nationale la
compensation du handicap

* Accessibilité
— A l'école
— Priorité au travail en milieu ordinaire
— Dans les ERP, les transports, la communication

* Création d’un guichet unique, la MDPH



Le Code du Travail :

Est considérée comme TH toute personne dont
les possibilités d’obtenir ou de conserver un
emploi sont effectivement réduites, par suite
d’'une altération d’'une ou plusieurs fonctions :
physique, sensorielle, mentale ou psychique.



QUELQUES CHIFFRES

Enquéte INSEE en 2007 sur I'emploi des
personnes handicapées :

sur 25,7 M de 15 a 64 ans
2,4 % ont RQTH

Mais en fait 24% de la population en emploi
aurait un handicap au sens large



' Nature des principaux bénéficiaires de la loi dﬂhmdmrp'hi_‘

e

m 675 % Reconnus par les COAPH / Cotorep

B 20,2 % Acodenfés du trawaill et maladies
professionnelles |avec taum PP 2 1054

B 83 % Pensionnés dirvabidita

23 % Titulaires de la carte d'imealidité
|awar tam IFF = 80%)
B 1.0% Bén&hicaires de | allocation aux
adultes handicapés [AAH]
0,7 % Mutilés de guerma bitulaires d'una
pansion militaire et assimilés

Sowros - Deas, Nempiol des dmvailmrs handicapds an 2007

Mature des bénéficiaires de la loi dans le secteur
' principaux public

B 35,46 % Reconnus par les COAPH / Cotorep
B 30,9 % Agents reclassés ou assimilés

B 18,5 % Agent= bén&icant d une allocation
ternporaire dirvaliditg [ATI|

m 58% Accdentés du travail et maladies
professionnelles |avec tam PP 2 105

B L7 % Titulaires d'un emploi résenesé
B 2.1 % Pencionnéds 4 imvalidité

1,0 % Tihulzires da la carie dinvalidibé
|avec taux PP = B

0,9 % Mutilés de guamre titulaires d une
Source : FAPHER 2004 pension militzare at assimilés

B L % Banéficaires de |'allocation aux
adultes handicapés [AAH]




La réponse 3 U'obligation d"emploi des éta
privés assujettis

% d'etablissements assujettis en Z007]

&5 % ont un quota de travailleurs
handicapes < & %

[57 000 établissements contribuant
a l'Agefiph]

W 24 % ont un quota = 0%

H 21 % ont un quota= 0
[ni emploi direct, ni sous-tratance]

55 % ont un quota de travailleurs
handicapés i & % ou ont signeé un
accord agree (69 200 etablissements]

M 48 % ontunquotaz & %
B 7% ont signé un accord agréé

Sources - Agalioh (Dour s dfabissernants contnboants| of Daes



La réponse a l'obligation d'emploi dans le secteur public

|% des employeurs assujettis]

W 53.1 % Contribution + amploi da

iravailleurs handicapés
+ equnalents

M 36,6 % Emploi de travaillawrs
handicapés ef Sguiwalents

uniguement

B 103 % Contributon uniquament

Covroe - FPHER 2008



Principales caractéristiques des salariés
du secteur privé assujetti

Ensembla Salariés
des salaries  handicapes
Part des b0 ans et + 23 % 41 %
Part des femmes L1 % 36 %
Part des ouvriers 33 % B4 %
F"art dE‘E ED' 12% 23“

a temps partiel

Sowoe - Dams, famghod das ovadieurs Fandicasds an 2007

Principales caractéristiques des salariés
du secteur public assujetti

Ensembla Salaries
des salariés  handicapés
Part des b5 ans et + 15 % 13 %
Part des femmes 59 % 49 %
Part des agents LG o, LT

de catégorie C*

**Agant= de cabégonia © : lonctiors d macution fomparsble su emplopés ot ouvmers]

oo - FPHER 2008



CHIFFRES PACA

90% signalement par les médecins du travail

1% inaptitude pour les salariés

Dans le 06, 1200 licenciements pour inaptitude
en 2006



RQTH POUR QUI ?

Toute personne entrant dans les définitions.

Donnent également droit a la RQTH :
- titulaires de la carte invalidité

- Titulaires de AAH

- Titulaires d’une pension d’invalidité
- AT MP avec IPP >=10%

- Mutilés de guerre et assimilés



Pour toute personne en age de travailler
Aucune garantie d’'emploi
Pas d’obligation d’informer son employeur

Evaluation du droit est faite par équipe
pluridisciplinaire

CDAPH qui statue sur |la base de cette
évaluation



QUELS BENEFICES ?

- Orientation professionnelle adaptée (milieu
ordinaire ou protégé de travail)

- Stages de formation et de rééducations
professionnelles

- Soutien spécialisé par des organismes
d’accompagnement

- Bénéficier de l'obligation d’emploi
- Aides de 'AGEFIPH



COMMENT LA DEMANDER

Patient adresse a la MDPH de son lieu de
domicile :

- Formulaire de demande
- Certificat médical

Dans le 06 si certificat médical est contre signé
par le médecin du travail, patient pas
forcément convoqué.
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- 8 pages

- rempli par le demandeur
pour toutes les demandes et
renouvellements



- 4 pages
- rempli par medecin traitant

- additifs si déficience auditive
ou visuelle
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NOTIFICATION

Réponse dans les 4 mois
Pas de réponse = REJET
RQTH + = SMR

Pour 1 a 5 ans, a renouveler

Pas de categorisation



MDPH

Maison Départementale des Personnes
Handicapées

* Guichet unique depuis le 1¢" janvier 2006

e GIP sous la tutelle du Département, donc une
par département

* Administrée par commission dont Président
est celui du Conseil Général

ex COTOREP



ROLE DE LA MDPH :

- Accueil, informations, conseils des personnes
handicapées

- Aides a la définition du projet de vie

- Mise en ceuvre du droit de compensation du
handicap

- Mise en place des CPAPH



EQUIPE PLURI DISCIPLINAIRE D’EVALUATION

Evalue les besoins de compensation de la personne
handicapée

Propose un Plan Personnalisé de Compensation du
Handicap (PPCH)

Peut convoquer la personne ou se rendre a son
domicile

Pour établissement du projet de vie, en dialogue
avec la personne handicapée

Détermine taux incapacité en fonction d’un guide
bareme



CPAPH

Commission des Droits et de ’'Autonomie des
Personnes Handicapées

Une réunion mensuelle
23 membres, 4 ans renouvelables

Prend les décisions : RQTH, taux incapacité, orientation,
etc ...

Sur la base :
- d’'une demande
- de I'évaluation de I'équipe pluri disciplinaire
- du projet de vie



POLE MEDICO SOCIAL

* RQTH avec fixation par la CDAPH d’un taux
d’incapacite (spécifique)
* Prestations
— Carte invalidite
— Carte de priorité
— Carte de stationnement
— AAH
— Complément de ressources
— 5 Prestations de compensation



e Orientation professionnelle
— En milieu ordinaire
— Formation professionnelle
— Orientation vers milieu protége

* Entreprises adaptées
» Etablissements & services d’aides par W

* Placements — patients inaptes au travail (sur
budget Assurance maladie)
— Foyer occupationnel
— Foyer occupationnel spécialisé
— MAS



CARTES

e Carte d’invalidité
Si taux IP >= 80%

ou bénéficiaires pension invalidité 3¢™me catégorie de
la Sécurité Sociale

e Carte de priorité
Priorité d’acces aux places assises

Délivrées pour une durée de 1 a 10 ans.
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CARTE EUROPEENNE DE STATIONNEMENT

A toute personne atteinte d’un handicap qui réduit de
maniere importante et durable sa capacité et son
autonomie de déplacement a pied ou qui impose
qu’elle soit accompagnée par une tierce personne
dans ses déplacements.

e Demande a la MDPH

* Instruction par le médecin de I'équipe
pluridisciplinaire

e Attribuée par le Préfet, pour un an a définitif



CARTE DE STATIONNEMENT
pour personnes handicapées

Parkeringskirt
Kdpra orabpevanl
Tarjeta de esg@eéionamiento
Pal‘kameis
Contrassegno di parcheggio
Parkeerkaart
_Cartéo de estacionamento

Date de validité o [06 / 2003
N° 0244468

Délivré par
mr;fmf‘,: Ol e fatia Modéle des

o COMMUNAUTES EUROPEENNES




AAH

Allocation Adulte Handicapée

Prestation destinée a garantir un minimum de
ressources

Taux incapacité >= 80%

ou entre 50 et 79% avec restriction substantielle et
durable de I'acces a 'emploi

+ conditions administratives et de ressources

Maximum 711,95 €



* Demande a la MDPH
e Evaluation par I'équipe pluridisciplinaire

e Décision d’attribution par CDA

Attribuée pour une durée entre 1 et 10 ans

+ affiliation gratuite au RG maladie maternité
+ exonération taxe habitation et fonciere

+ exoneération redevance audiovisuelle

+ réduction facture téléphone fixe



COMPLEMENT DE RESSOURCES

Compense |'absence de revenus d’activité des
personnes handicapées reconnues dans
I"incapacité de travailler

Capacité de travail < 5%
Allocation forfaitaire qui s'ajoute a AAH
179,31 €

Mémes conditions pour dossier



PCH

Prestation Compensatrice du Handicap : Finance
de facon tres personnalisée les besoins de
compensation des personnes handicapées dans
5 domaines :

- Aides humaines
Aides techniques

Aménagement du logement, du véhicule, surcoiit
lie au transport

Aides spécifiques ou exceptionnelles
Aides animalieres



Nécessité d’'une difficulté absolue pour realiser
au moins une activité essentielle

d’une difficulté grave pour aux moins
deux activités essentielles

< 60 ans
+ conditions de résidence

Payée par le Département
A demander avec un formulaire spécial



agefipwhwk

Dossier de demande de subvention

Objet de la demande :

Votre demande pourra faire Fobjet d'une expertise par un organisme mandaté par TAgefiph

Employeur, futur employeur ou organisme :

Raison Saciale [ou nom et prénom)
Siret

Code NAF 2008

Adresse

Code postal :
Ville .
Parsonne i contacter - O M. D Mme O Mile
Nom :

Prénoem

Fonction =,

Tél i

E-mail

Représentant lagal - (D M, (

Nom

Prénom
Qualite
Adresse

Coce postal

Dans 'octroi des subventions, U'Agefiph prend

en considération :

+ Le statut de bénéficialre des personnes handicapées alnst
que leur situation vis-a-vis de l'emploi,

* Lo statut juridique des entroprises et Foxistonce d'un
accord en faveur de 'emploi des personnes handicapées.

OM. O wMme O Mile

Personne handicapee

Nom de naissance
Nom d'usage
Prénom

Date de naissa

Département de naiss

Adresse :

Code pastal

Ville

Tél. o fax

E-mail

En cos de tutelie ou de curatelle, préciser :

_J Dans le cas d'un organisme tuteur ou curateur :
Raison Sociale

Sirel :

Personne & contacter O M O Mme o Mile

Nom

Prénom

| 2 r o RO O BTU Sy S U0y S0 TSI S PP s
/ Dans lo cas d'une personne tutrice ou curatrice :
OM. O Mme O Mile

RO 2 o

Prénom

_/ Dans los deux cas, adresse de 'organisme ou de a personne :

Code postal :
Yille

el » shpsiiasrmgsiinioasy.. R

E-mail




VOIES DE RECOURS SUITE AUX DECISIONS
DE LA CDAPH

 Mesure de conciliation
* Recours gracieux, dans les 2 mois

 Recours contentieux, dans les 2 mois

— Tribunal du contentieux de I'incapacité

e Cartes invalidité & priorité, allocation compensatrice,
prestation de compensation, AAH et compléments de
ressources, orientation médico-social

— Tribunal administratif

* Carte européenne stationnement, orientation prof.,
prime de reclassement, RQTH



CNSA

Caisse Nationale de Solidarité pour I'Autonomie

Garantie égalité de traitement sur tout le
territoire et pour tous les handicaps.

La loi garantit le principe d’égalité.



OBLIGATION D’EMPLOI

 Effectif > 20, obligation de 6% de TH
 Employeurs des secteurs privés et publics

 Sinon lourde contribution forfaitaire

ageﬂph\~

ouvrir I'emploi



Programme 2008 — 2011 568 M €

Lancement du programme 2012

« Réussir ensemble ! »



ganismes paritaires
collecteurs agries (opca)

Centres
de formation

Etablissements ou associations
Spécialisées (AP, sectar m
adartd cu probége. | Etuide Cabinet de
ANFE T gOnCImique"® conseil’ Touk 8 long du percours du selark
el sefvice hendicaps dans I'enreprse, e
Ii!-lt'll': _ perierel es Imiemes au adETes
de l'emploi peuvent Bre solickés por

ACEOMpaN e, onselle, sltar_.

Agences
et Cirganisations LA
L-% syndicales P —
o
: handicapé

du personnel

Crganisations =

professionnelles

Crganismes de
sdcurité sodiale

Chef d'entreprise

DRH
¥ Cas inkar vemiiors:

i 'S0NT Pas 1o 0TS NacEssaras




ressau rces ha ndicaps

Structure spécialisée pour favoriser 'embauche
des TH, en milieu ordinaire de travail, dans les
entreprise privées ou publiques.

Réseau national de 118 organismes
Compétence départementale


http://capemploi.net/accueil

SERVICES AUX PERSONNES

Evaluation et Diagnostic
service d'ontrie PH
demande d’expertise par partenalre
pour prescripteur: vérifier capacité démarche
active RE + disposition éléments situation
pour PH: vision objective atouts, limites.

infos sur types parcourstorient. opérateur ok

Elaboration et/ou Validation
d'un projet Professionnel

demandé de la personne ou avis consellier

e aldé /d n ou con n du PP
- réaliste/ potentialités et compétences
- réaliste / marché du travail

- compatible/contraintes handicap
-PEC aspirations et vécyu du handicap

Accés a la Formation
demande PH ayant PE Idantifié et défin|
avis du conseliller
&tre aldé dans la définition du projet de formation
etre conselllé dans [a mise en ceuyre:
- contact OF, dassier candidature,
- Inscription, montaga financiar

Appui a I'Accés a 'Emploi
au beéngfice de la PH ayant un projet d'emoiol
ou qui postule a un poste identifié

“ Etre capable d'effectuer ses REau plan technique
Accéder a des offres d'emplol
Savoir presenter sa candidature + cadre adapié
Avoir un appul/négociation ou redéf. du poste

tes frems 3 emplot/piofessionnsl, soctal médicnd,
comportamental

-thes compélences. trpe de parcours 1 prestations
nicessaives. condtions d'adécuation emploi/handicap
Analyse et évaluation

< mpimtions ot motivations/travall, corssquences
hand kcap/ capacits mobilisation sur projet

< Condlusion dis orettatinns #mt bitan fonctionrel PPS

~Explocation des thamps professionnels possbles

- &0 ibn avec compétences, atouts, Fmites + réaliste
Définition du projet secteur actiits, type d'armlol,
compétences requises . modaités de recherche e ces
emploly
Validation du orojet professionnel
« Vir ki des hypotheses par investgations adaptess
< gxamen dos sultes donndes su orolet bar la psrconte

Anatyse des besans formation PH/ nivear, acquis, PR
~Definition hypothesss de formation
Validation projet formation

«wiri | hypothases piar immttigations (blan méd Sval )
Sdentification formations adaptées et conditions MEQ

r

Appul vechalgue: Infos fealstant turrittoire, aidu

opérationnelle /démarches, solutions altematives

Suivi PH n: points/PH, coop. OF
5 4

-Proposition d'offres, pesitionnement sur offies
“Infos adaptée par CMS sur marché&du W métiers et
meswres favorsant {"acces i 'emplol
Conseils pacsonnilisds/techn. de prospettion adaptées
~ Entralnement TRE, aide dlaboration OV adaptd,
- Appal/ tecserche OF compatibles, prospecton cibleg
- Suiw ddmarche RE

a.
Viéri¥ noéquation peste profil b, mobil, mesures aldes,
~Aonul candidature PH (Gide négotiation poste adapie,
prépal; entretien embauche, consedls aménagement)

Diagnostic<20j aprés analyse de la
demande, 15/ 38 PPAE

Démarche Tormalisée ~calendrier

entretien de conclusion
diagnostic avec synthose écnte
remise d PH et opdrateurs siPH ok

Fiche de lakon vers opdratour

externe s\ reorientation motivea

Formalisation écrite du projet
professionnel valideé et démarches
associées

RVinitialisation service<1S

ARV <15} suite demande PH
Projet formation formalisé écnt
Plan action et éémarches PH
Outil de liaison / OF
Pont de dbilan / PH + OF < 1 mois
fin ge formation

Bilan dans les 3 mola: point sur
domarches,

Contact avec PH darv les 5 jours/
bilan sur un entretion d'ombauche

Plan d'action J RE + identification
type d’appuis nécessaines

Reco ORrth et Aty falisé -Fiche de prescription PPS

evoldivg, accompagnement parcours, conscl
Sersibivsation employeur et équipe de travell
1 ions eatatain ilans
plon d'oction avee rythme et calendrier suivi
«contacts réguliers tel ou physiques
- prapasition d'sctiony/intégration personne
-mobilisation alde aménagement-accassbilité
~-mobilsation-ceordination des opérateurs

Moabilisation des appuis pour la compensation du handicap

par ls personne, l'employeur, un partenaire d'insertion ou formaton

-Synthése das conclusions du

bénéficler d'aldes techniques et consells adaptés/ compensation du M sarvice pour PH

Suivi du salarié en amplol /hers mantien dans l'emplol)
Lemande de |a persome ou de l'employeur avec accord du salané
PH: asseoir son intégration, pérenniser son contrat COD
Employeur: bénéficier de corseds, aldes techniques/ intégration pérenne

Etude demande employeur /2|
Formalizstion plan de sum

-Bilan écrit du plan de suvi




SERVICES AUX EMPLOYEURS

Information sur 'Emploi
des Personnes Handicapées

prospection antraprise par Cap Emplol
demande de I'employeur
Informer et conselller sur 'emploi TH

présenter les sarvices des opérateurs

- Définttion du kanditap {cadre légol, statut.
obligation d'emplol)

~Mesures et aides au recrutement

- Amenagement €t maintien

~Les Services Cap Emploi

~Le Réseau de Partenaires

- Réponse sous 2 jours

- Remise documentation
Mise en ceuvre sous 8j

- Visita sur site par référant

Sensibilisation de I'employeur et des
équipes de travail 3 'emploi de PH
Employeur ayant un projet de recrutement
avéré
Faciliter I'accueil ot Vintégration des PH
dans I'équipe et environnement de travail

= Info et Sensibilisation Emploveur,
Encadrement, Equipe de Travall
« cadire juridmues TH, dédramatisation handican.
«refation Handicap/ poste de travail, mesiires
facilitant I'latégeation: PH
- Coardination des aides et sarvicel des opéfateun:
amémagement. PES,
-~ 05 de Cap Emplo| /suivi PH et Employeur

- Modalités et délaisa
convenir avec Employeur
Remise de documentation
sur Emploi TH, mesures,
opérateurs.

Conseil pour |a préparation et le
recrutement de Personnes Handicapées

Aider I'employeur dans sa démarche de
recrutement / plan de recrutement collectif
Connaltre les services CE mobllisables
Repérer las postes ot conditions de pourvol
Créer les conditions da MEO et le processus de

- 3 ’ l ’

Ia définition;
des postes (missions, tdches, profils) avet contraintes
et conditions ¢ aptitude

-y protessus de ecnitement appropreid

-~ du ditposith do formation o becsln

- dumode d'intetwention de Cap Emplol

-AR demande sous 2
-Réponse farmalisée
-Référent identifié

- Formalisation du Plan
d’Action

recrutement adapté

Aide au Recrutement de Personnes
Handicapées

Employeur souhaitant &tre aidé dans étape
tu recrutement
Avoir des candidatures présélectionnées
Benéficier d'aides et consells/ iniégration TH
Etre aldé dans démarches admin, et techniques

Mgobilisation des appuis pour la compensation du handicap

Suivi du salarié en emplol 'hers mantien dans 'emploi)
Demande de la persome oude 'employiur avec acoord du satané
PH: asseoir son intégration, pérenniser son contrat COD

rer 1o personre, I'employeur, un pertenake d'insertion cu formation
' " 1)

bénéficler d'aides techniques ¢t consells adaptés/ compensation du H

Employeur: bénéicier de conseis, aldes wechniques/ Intégration pérenne

«Contribution 3 la définition v n lien
avec SPE
* |ntermediation active

- recherche et presentation: aguments casdidats

= Appui at coutien technigue
MAD mayent logictiques Aocour, interpeatariat)
soutien & Vembatiche et 3 prise de décision
[évaiuotion campétences. proposition farmation)
mise 8t ceuwre des sctions necessains Wtude de

poste. mebilsation prestatoires et fournisseurs)
+ Soutien odm. + akdes financibies adaplées
=_Consafidation de 'Emploi

bilan pér. £s3al, suvi employ, besaln fermation

Recours expertise de prestatalr ialisé
evoldivg, occompagnement parcours, conscll
Secnsibi¥sation employeur et Equipe de travell
Suivt ions d catataires (bilang

plan d'oction avec rythme et calendrier suivi
«contacts réguliers tel ou physiques

. propasition d'ctiony/intégration parsonne
-mobllisation alde aménagement-accassbilité
~-mobilsation-ceordination des opérateurs

AR demande sous 2j
= Plan d'action avec employsur
sngagemeant de réponse/OE
-remise docs aides et mesuras
(rectutement th aménagement)
Suivi PH via tel .ou phys. Avec
emploveur avant fin période essal
plan de suivi si SC2

-Fiche de prescription PPS
Synthése des conclusions
du service pour PH

Etude demande employeur /2
Formalisation plan de suivi
Bilan écrit du plan de suvi




SAMETH

Structures départementales spécialisées dans le
maintien dans I'emploi

THEME 06 dans les Alpes Maritimes

Eviter les licenciements pour raisons de sante

Aider les employeurs a maintenir les salariés
dont 'emploi est menacé par un handicap, une
maladie ou un accident.



4 grands services :

Information
Facilitation
Conseil

Ingénierie

Signalement a l'aide d’une fiche spéciale



EN PRATIQUE, QUOI FAIRE ?

Devant un patient qui pourrait bénéficier d’'une
RQTH :

- 'informer

- Si il est d’accord remplir le dossier, en particulier le
certificat médical

- Consulter le médecin du travail

- Signalement aupres d’une structure de maintien
dans I'emploi



Plusieurs mesures pourront étre mises en place :

 Aides a 'embauche

* Aides a la recherche d’emploi (ANPE / CAP
Emploi)

e Aides au maintien dans I'emploi :
— Formations professionnelles
— Aménagements postes de travail

— Reconnaissance de la lourdeur économique du
handicap

— Etc ...



