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Monsieur le délégué général,

Par courrier en date du 7 juin 2005, vous avez sollicit¢é mon avis sur la situation des
services de santé au travail interentreprises, qui doivent répondre a la demande de visites
médicales annuelles de la part d’entreprises adhérentes qui se prévalent de conventions
collectives ou d’accords de branche prévoyant une périodicité annuelle.

Comme vous le soulignez, le décret du 28 juillet 2004 vise a permettre aux services de
santé au travail de répondre aux enjeux de prévention et de protection de la santé des salarics
en milieu de travail, compte tenu des besoins et de ’évolution des préoccupations de notre
société. Or, le renforcement de 1’action préventive et correctrice sur le milieu de travail ne
pouvait intervenir sans I’adaptation du schéma traditionnel de ’annualité des visites pour
tous les salariés. C’est dans ce but que Particle R.241-49 du Code du travail dispose que les
salariés bénéficient d’examens périodiques « au moins tous les 24 mois ».

La qualité du suivi médical individualisé, tant pour les salariés que pour les employeurs,
ne repose pas tant sur 1’annualité des examens périodiques que sur la réalisation effective des
examens pour I’ensemble des salariés, et sur la prise en compte des différences de situation
existant entre les salariés, s’agissant des besoins de surveillance. Du reste, le nécessaire
allongement de la périodicité de la surveillance médicale est admis depuis longtemps par les
différents acteurs de la médecine du travail.

Le caractére plus ou moins favorable de la ‘périodicité des visites médicales doit
s’apprécier, non au regard de la situation de chaque salarié, mais de maniére plus globale, de
sorte 4 donner au médecin du travail le moyen de conduire des actions en milieu de travail,
tout en garantissant au salarié des visites réguliéres.

En effet, les accords de branche étendus antérieurement a la réforme répondaient 2 une
logique de suivi individuel, exercée dans lesprit de la médecine du travail. Depuis la
réforme, c’est désormais la logique de protection collective qui s’applique et qui marque
’évolution vers la santé au travail.




Pour I’ensemble des accords de branche qui sont actuellement en cours de négociation ou
d’extension, la direction des relations du travail veille a ce que les clauses relatives a la santé
au travail soient conformes a I’esprit de la réforme. Des textes qui incluent des dispositions
visant a instaurer des visites médicales annuelles pour des salariés qui ne sont pas en
surveillance médicale renforcée feront 1’objet d’une exclusion.

Afin que les conventions collectives et accords de branche antérieurs au décret du 28
juillet 2004 intégrent les évolutions contenues dans la réforme de la médecine du travail, des
avenants pourront étre négociés. Dans I"attente, afin d’assurer la cohérence de la réforme, les
dispositions du code du travail s’appliquent.

En espérant que ces informations vous seront utiles, je vous prie d’agréer, Monsieur le
délégué général, ’expression de mes salutations distinguées.

Le Directeuff des relations du tr

Jean-Denis COMBREXELLE




