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INAPTITUDE, HANDICAP, ET TRAVAIL : DES ACTEURS
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INAPTITUDE

L’inaptitude médicale au poste de travail constitue un avis prononcé par le médecin du travail dès lors que celui constate que l’état de santé
physique ou mental d’un salarié est devenu incompatible avec le poste qu’il occupe (Ministère du travail, 2017)-
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Sistepaca : www.sistepaca.org avec 
un onglet spécifique sur le MDE
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DES DONNÉES STATISTIQUES



LES MCE, « UN PROBLÈME DE SANTÉ QUI NÉCESSITE UNE PRISE EN CHARGE SUR PLUSIEURS ANNÉES » :
CANCERS, DIABÈTE, MALADIES MENTALES, HÉPATITES, SCLÉROSE EN PLAQUES, MALADIE D’ALZHEIMER…

 AUJOURD’HUI 20% DE LA POPULATION FRANÇAISE EST ATTEINTE D’UNE MCE <=> ENVIRON 15% DE LA
POPULATION ACTIVE SOIT 4,4 MILLIONS DE PERSONNES (DONT 1,7 MILLIONS DE PERSONNES ATTEINTES
DE CANCER).

▪ SUR 80 % DES PERSONNES QUI SONT EN EMPLOI AU MOMENT DU DIAGNOSTIC DE LA MALADIE, LES
ÉTUDES MONTRENT QUE 2 ANS PLUS TARD, 1/3 D’ENTRE ELLES PERDENT LEUR EMPLOI OU EN ARRÊT M.

 ENFIN, 80% DES MCE ONT DES EFFETS INVISIBLES C’EST-À-DIRE DES EFFETS DIFFICILEMENT
PERCEPTIBLES PAR L’ENVIRONNEMENT DE TRAVAIL (COLLÈGUES ET EMPLOYEUR) -> PEUR DE PERDRE
LEUR EMPLOI, DES DISCRIMINATIONS OU DU JUGEMENT DES AUTRES.

DRPAS

En France, pathologie non professionnelle -> Maladie Chronique Evolutive



PACA-CORSE : DES CHIFFRES …

-  AVIS D’INAPTITUDES => 7000 (2014) / 17 500 (2016) *

- 2018 : 19 286 AVIS D’INAPTITUDES AVEC DEMANDE D’AMÉNAGEMENT DE POSTE (11 

SIST )

- 2016 – TAUX D’EMPLOI DES TRAVAILLEURS HANDICAPÉS DE 3,9 %

- SOURCE PÔLE EMPLOI

2017 -> 4 272 INSCRITS SUITE À INAPTITUDE PHYSIQUE

2018 -> 5 030 INSCRITS / SUR PLUS DE 10 000 INAPTITUDES RENDUES 

DRPAS* Association des Services Interentreprise de Prévention et Santé au Travail 



RAPPORT 
PRESANCE*2019 

ETUDE DES MOTIFS A L’ORIGINE DES AVIS  D’INAPTITUDE MEDICALE AU POSTE DE TRAVAIL - RÉGION SUD PROVENCE 

ALPES CÔTES D’AZUR EN 2017

1 -> RECENSER PATHOLOGIES, MALADIES CHRONIQUES ET HANDICAPS

2    -> IDENTIFIER FACTEURS SOCIO-PROFESSIONNELS EN JEU 

->  ….

->  RECENSER PATHOLOGIES SUSCEPTIBLES D’ÊTRE D’ORIGINE PROFESSIONNELLE

DRPAS* Association des Services Interentreprise de Prévention et Santé au Travail 

=> 2779 cas d’inaptitudes définitifs étudiés :



RAPPORT 
PRESANCE 2019 

DRPAS

SUR LES 2779 AVIS D’INAPTITUDE ÉTUDIÉS : AT/MP

AGIR sur le MAINTIEN 
EN/DANS L’EMPLOI c’est AGIR 
avec l’ensemble des acteurs du 

maintien dans l’emploi

dont les acteurs des RP



DRPAS

FOCUS origine professionnelle ( 1 432 / 2 779 étudiés ) 

AGIR sur le 
MAINTIEN DANS L’EMPLOI 

c’est AUSSI AGIR sur la 
PREVENTION DES 

TMS 

RPS
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LES MISSIONS DES RISQUES PROFESSIONNELS (APPROCHE COLLECTIVE )
PRÉVENIR LES ACCIDENTS DE TRAVAIL ET LES MALADIES PROFESSIONNELLES :

ACTION NATIONALE TMS PRO, ACCOMPAGNEMENT DES ENTREPRISES SUR LA PRÉVENTION RPS

10/12/2021

LES MISSIONS DU SERVICE SOCIAL (APPROCHE SOCIALE INDIVIDUELLE ) 
ACCOMPAGNER LES PERSONNES FRAGILISÉES PAR UN PROBLÈME DE SANTÉ, UN 

HANDICAP OU UN ACCIDENT  

PRÉVENIR LA DÉSINSERTION PROFESSIONNELLE ET PERTE D’AUTONOMIE

ACTIONS PARTENARIALES (CPOM) : DREETS/SIST/CARSAT : TMS (TPE) 
& PDP
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TEMOIGNAGES DES ACTEURS 
DU MAINTIEN DANS L’EMPLOI


