Prévenir les risques professionnels : un enjeu
économique et organisationnel ?

 Patrick Sagory, ergonome & préventeur
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Des accidents plus nombreux pourle CTN | en 2014

Figure 1 : Comparaison sur la fréquence des AT entre CTN

l l l
0% Bulle : année 2014
9% - -> taille : effectif année 2014 (*) I
-> abscisse : IF 2014
8% A -> ordonnée : évolution IF 2014 / 2013 —
7% -
6% - CTNI
CTN H Services Il
5% - (travail temporafre,
™ 4% - Services | gction socigle
§ [~ (Danques, aSurances] o
3% c
~
S g CTND
b o Tous CTN Alimentation
< @
% 0%
S % 0 0 0
=
o -2% —
@ 3%
- g;:que N NF CINR
::: . CTNA égz_n Bais.ameublement, gTP
Metallurgie

" (*) : taille de la bulle proportionnelle
Indice de fréquence AT 2014 & l'effectif, sauf pour la bulle tous CTN

[ Y {+<o 34

. Source : http://www.risquesprofessionnels.ameli.fr
PREVENTION ) xsess. p:// quesp




Des codes NAF plus fréequemment touchés que d’autres

Taux de fréquence des codes NAF constituant le secteur

70 RG - Hbgt médicalisé pour Nombre des AT

. . 5 = 1 000 000
RG - Hébergement adultes handicapés et Taux de fréquence e travaaes X
médicalisé pour \ autre hbgt médicalisé

60 personnes ageées

T —EP sanitaire Hbgt social Hbgt social Aide a
T —Centres et social pour pour domicile
50 d’hébergement de \ personnes handicapés
personnes agées agees physiques
CTNB
40 CTN « B»
CTN « I » CTN |
30
9 CTN 9 CTN
20
10 | ‘ I
[ % [ <<% -

PREVENTION e CTN  CTNI  CTNB CNRACLICNRACL2CNRACL3CNRACL4 8710A 87108 8710C 8720A 87208 8730A 8730B 8790A 8790B 8810A 8810B 8810C 8891A 8891B 8899A 88998
Source : http://www.risquesprofessionnels.ameli.fr et FNP de la CNRACL




Des codes NAF plus gravement touchés que d’autres

Taux de gravité des codes NAF constituant le secteur
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Une évolution 2009-2014 de la fréquence défavorable pour ces codes NAF

Evolution 2009-2014 des taux de fréquence des codes NAF les plus exposés
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Une évolution 2009-2014 de la gravité défavorable pour ces codes NAF

Evolution 2009-2014 des taux de gravité des codes NAF les plus exposés
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Des maladies professionnelles en progression sur la période 2009-2014

Figure 66
Evolution 2009-2014 du nombre de MP - ESMS Evolution du nombre de maladies professionnelles sur la période 2004-2014
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Toujours plus de journées perdues pour AT/MP sur la période 2009-2014

Evolution du nombre de journées perdues pour AT/MP entre 2009 & 2014 - ESMS
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CoUts moyens 2015 des arréts pour AT/MP en 2015

Colts moyens pour 2015 (CTN "I")

porencesra ssojours | 6723 €

Arrét de 46 a 90jours _ 3610 €

Arrét de 16 & 45jours - 1320 €

Arrét de 4 a 15 jours I 412 €

Arrét de moins de 4 jours I 235 €
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— Arrét moyen : 300 Jours

— Arrét moyen : 170 Jours

Durée des arrétspour TMS:

* Poignet
— Arrét moyen : 150 Jours

* Rachis lombaire
— Arrét moyen : 330 Jours

Source : CNAM-TS / Programme national TMS Pros
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