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I. LE PROJET ORGA-SEN

Le Projet Orga-SEN (Organisation du travail et santé mentale) est un des projets sélectionnés
en 2019, suite a I’appel a projets de recherche initié par la Direction de la recherche, des études,
de I’évaluation et des statistiques (DREES) du Ministére des solidarités et de la santé, la
Direction de I’animation de la recherche, des études et des statistiques (DARES) du Ministére
du travail et le Ministere de I’action et des comptes publics.

La convention de recherche (n° 2102832130) a été signée avec l'université de Nantes en
novembre 2019, pour une durée initiale de deux ans. Elle a fait I’objet d’'un avenant de
prolongation en janvier 2022.

La crise sanitaire liée a la Covid-19, les confinements successifs et les difficultés de conduite
du projet qui en ont résulté ont en effet amené les parties a prolonger la convention et a décaler

la remise du présent rapport final au printemps 2022.
A.  Les objectifs
1. Le contexte

Le postulat de départ du projet Orga-SEN est de constater qu’il existe une relation de cause a
effet entre les organisations du travail en entreprise ou dans le secteur public et les
problématiques de santé, notamment de santé mentale. Ce constat peut étre contesté. Il peut
aussi étre mesuré, évalué et quantifié. Ce n’est pas 1’approche du présent projet qui se fonde
d’abord sur une mobilisation des sources de droit. Qu’est-ce que le droit a a dire sur les
problématiques de santé mentale en lien avec des organisations de travail déléteres ?

Le projet ambitionne ainsi d'analyser sur le plan juridique ce lien entre organisation du travail
et santé mentale. Comment le droit contribue-t-il a prendre en compte les effets des
organisations déléteres de travail sur la santé mentale des personnes, amenées a fournir une
prestation de travail ? Quelles évolutions le droit social connait-il sous I’effet conjugué des
nouvelles formes d’organisation du travail et de la préoccupation grandissante pour la santé
mentale des travailleurs ? Du point de vue du droit du travail (notamment) ces premieres
interrogations demeurent essentielles et fondamentales, cette branche particuliere du droit étant
d’abord « un droit d’organisation professionnelle »!.

Historiquement et plus spécifiquement, les mécanismes juridiques en santé-travail se sont

constitués au regard de la santé physique, dans le cadre de I’entreprise fordiste. Ces deux

' P. Durand, Traité de droit du travail, t. 111, Paris, Dalloz, 1956, p. 14.
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facteurs ont évolué. La dimension psychique de la santé ne peut plus €tre ignorée et les modeles
de I’entreprise sont en mutation. Le projet Orga-SEN vise a interroger la capacité du droit a
s’adapter pour répondre a ce double mouvement.

Au-dela des évolutions normatives, il s’agit d’identifier les nouveaux mécanismes et acteurs
impliqués dans la transformation de I’organisation du travail et des politiques de santé au travail
et de recenser les nouveaux outils de régulation, notamment en entreprise. L’étude doit ainsi
permettre, non seulement de dresser une cartographie des sources du droit ayant trait a la santé
mentale des travailleurs mais encore, de maniére substantielle, d’étudier la teneur des dispositifs

juridiques mis en place.
2. La problématique

Organisation du travail et santé mentale sont interconnectées. La santé au travail est tout autant
déterminée par les nouveaux environnements et conditions de travail, que 1’organisation du
travail I’est par les exigences renforcées de préservation de la santé mentale des personnes. Pour
appréhender ces liens, le parti-pris par le projet Orga-SEN est celui d’une approche
disciplinaire, au regard du champ juridique.

Comment le droit est-il adapté et encadre-t-il les nouvelles formes d’organisation du travail et
les enjeux de santé mentale au travail ? Comment plus particulierement le droit social permet-il
de maintenir et de réguler le lien entre organisation du travail et santé mentale au travail ?
L’objectif initial du projet Orga-SEN est par conséquent de justifier la capacité du droit a
réguler les nouvelles formes d’organisation du travail, a I’aune des enjeux de santé mentale et
en conséquence, de démontrer 1’adaptabilité du droit social et du droit de la santé aux
transformations du travail et a la prégnance de la santé mentale en entreprise.

L’idée est de démontrer que le droit, notamment le droit social et le droit de la santé, présente
des outils et mécanismes juridiques, adaptés pour réguler et encadrer cette relation inter-croisée

entre les organisations du travail et la santé mentale des travailleurs.
3. La méthodologie

L’approche du projet Orga-SEN étant juridique, la recherche et 1’analyse se sont fondées sur
une exploitation des sources traditionnelles de droit (sources supra-nationales, loi,
jurisprudence ou conventions et accords collectifs de travail). En outre, les dispositifs normatifs
plus souples ou incitatifs, ainsi que les pratiques d’entreprise ont également été interrogés dans
le cadre de cette recherche, notamment par le biais de questionnaires a destination des médecins

du travail et de responsables ou cadres en management et/ou ressources humaines.
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Le projet Orga-SEN a reposé sur I’association de deux laboratoires CNRS : d’une part, le
laboratoire Droit et Changement Social de Nantes (DCS UMR CNRS 6297) (porteur du projet)
et I'Institut de 1’Ouest, Droit et Europe de Rennes 1 (IODE UMR CNRS 6292). Ces deux
structures de recherche universitaire avaient déja auparavant entrepris des travaux communs et

collaboratifs en matiére de droit social et de santé au travail.
B. Les membres de I’équipe de recherche

L'équipe du projet Orga-SEN a été constituée de douze membres, juristes du travail, de la
protection sociale et de la santé. Cette triple dimension a permis d'appréhender largement le
lien entre organisation du travail et santé mentale au moyen d'analyses théoriques et pratiques.
Ont participé au projet Orga-SEN :
Pour I’IODE (Université de Rennes 1)

- Marion Del-Sol, Professeure en droit privé et sciences criminelles ;

- Josépha Dirringer, Maitresse de conférences en droit privé et sciences criminelles ;

- Marie Mesnil, Maitresse de conférences en droit privé et sciences criminelles ;

- Katell Richard, Doctorante

Pour DCS (Nantes Université)

- Paul-Anthelme Adele, Maitre de conférences en droit privé et sciences criminelles ;

- Marie Baudel, Docteure en droit, Post-doctorante sur la période de mai 2021 a avril

2022 ;

- Sonia Desmoulin, Chargée de recherche CNRS ;

- Rafael Encinas de Munagorri, Professeur en droit privé et sciences criminelles ;

- Sophie Garnier, Maitresse de conférences en droit privé et sciences criminelles ;

- Franck Héas, Professeur en droit privé et sciences criminelles, responsable scientifique

du projet Orga-SEN ;

- Romain Marié, Maitre de conférences en droit privé et sciences criminelles (Université

de Lorraine) ;

- Paul Véron, Maitre de conférences en droit privé et sciences criminelles.
C. L’organisation de la recherche et les difficultés rencontrées
1. La structuration du projet

La préoccupation étant d’axer le projet Orga-SEN sur une véritable et concréte dimension

collective et collaborative, les opérations de recherche, la conduite des travaux et les analyses
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ont été organisées sur la base de trois axes principaux, de séminaires réguliers et de points focus
sur des sujets plus ciblés et/ou davantage de terrain.
Les trois axes principaux, transversaux de recherche ont porté sur :

- le role de la jurisprudence en matiére de controle des organisations délétéres de travail,
attentatoires a la santé mentale des salariés ;

- I’apport de la négociation collective a I’encadrement de la santé mentale au travail, en
lien avec I’organisation du travail ;

- les liens existant entre santé publique et santé au travail, dans la prise en compte de la
santé mentale au travail.
Dans la perspective d’examiner les frontieéres du travail salarié et les zones parfois grises de
I’emploi, des focus ont aussi ét€ menés sur des thématiques plus spécifiques et particulieres : le
handicap psychique, le droit de la fonction publique, les pratiques de management, le travail
indépendant et ’apport du droit mou (ou soft-law) a I’encadrement de la santé mentale au

travail.
2. L’impact de la crise sanitaire

Bien évidemment, la survenance de la crise sanitaire début 2020, les confinements successifs
au printemps 2020, puis a partir de I’automne 2020 et enfin, la nouvelle période de limitation
d’activité début 2022 ont grandement perturbé la conduite des travaux de recherche (surtout,
durant la phase de lancement du projet). Plusieurs activités ont ainsi di étre décalées dans le
temps. Cette reprogrammation a abouti a planifier sur 2021 la grande majorité des activités
envisagées. Ces difficultés ont été notablement accentuées par la tres faible disponibilité des
neuf enseignants-chercheurs impliqués dans le projet (qui mobilise au total douze personnes,
chercheurs et enseignants-chercheurs). L'impératif de continuité pédagogique (sur le premier
semestre 2020 et de novembre 2020 au printemps 2021) a en effet entrainé une refonte
importante des activités d'enseignement, d’encadrement et d’accompagnement des étudiants
qui s'est révélée tres chronophage : sur le premier semestre 2020 et de novembre 2020 a juin
2021, les facultés de droit de Rennes 1 et de Nantes ol sont en poste la plupart des enseignants-
chercheurs impliqués, n’ont en effet pas pu accueillir en présentiel les étudiants.

En conséquence la mise en place de cours en distanciel dans l'urgence, 1'organisation des
examens également par la voie numérique et le suivi plus individualisé des étudiants ont
incontestablement retardé le lancement des activités de recherche. Notamment, il n'a pas ou peu
été possible de récupérer les matériaux d'études attendus, que sont les dispositions

conventionnelles et les jurisprudences des juridictions du fond. Il est incontestable que cette
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période incertaine et compleétement inédite a grandement freiné 1'avancement du projet Orga-
SEN et a également restreint les possibilités d'échange et de discussion entre les membres de
I’équipe. C’est pourquoi plusieurs actions prévues initialement sur 2020 ont par conséquent dii
étre reportées sur 2021 et sur le début de I’année 2022, périodes ou la crise sanitaire a toutefois
continué a imposer de nombreuses contraintes. C’est aussi la raison pour laquelle la rédaction
du présent rapport final a di étre adaptée en fonction des situations individuelles (et des

contaminations) des membres du projet Orga-SEN.
3. Les adaptations

Outre le décalage dans la tenue des séminaires, le report de la date de début du contrat post-
doctoral et le délai pris dans la finalisation de la convention avec la Cour de cassation pour
I’exploitation de la base de données JuriCA, deux actions de recherche ont dii étre modifiée
pour I’une et annulée pour 1’autre.

Si la conclusion de la convention avec la Cour de cassation a été volontairement décalée dans
le temps, la signature est intervenue début novembre 2020. L'objectif était de récupérer un
échantillon significatif et inédit des jurisprudences des juridictions du fond, traitant de
problématiques de santé mentale en lien avec les organisations de travail. La seconde période
de confinement de fin 2020 a juin 2021, puis la période de rentrée universitaire ont rendu les
déplacements impossibles ou compliqués ; en outre, sur la premiere période, 1’acces au service
de documentation de la Cour de cassation n’était pas possible. En conséquence, si la base
JuriCA a pu étre exploitée pour le contentieux sur le harcélement moral, c’est la base
LexisNexis qui a ét€ mobilisée pour les autres contentieux. Accessible avec les abonnements
des bibliothéques universitaires dont disposent les membres du projet Orga-SEN, la
récupération de décisions judiciaires a pu se faire plus directement et sans visite a la Cour de
cassation. La constitution d’échantillons de jurisprudence a donc pu étre réalisée mais elle ne
I’a pas été dans les conditions qui avaient été escomptées.

Par ailleurs, comme cela avait été indiqué dans le rapport intermédiaire de novembre 2020, le
focus initialement envisagé sur 1'étude des dossiers de demande et décisions des comités
régionaux de reconnaissance des maladies professionnelles a dii étre abandonné. La perspective
d'accéder a ces dossiers et décisions des CRRMP mettant en jeu des problématiques de santé
mentale a l'aune des organisations déléteres de travail s'est €loignée définitivement.
Contrairement a ce que nos premiers contacts laissaient espérer et suite a un changement
d'interlocuteur, la Caisse nationale d'assurance maladie n'a plus envisagé de répondre

favorablement a notre demande d'accéder a ces éléments. La caisse s'est fondée sur des
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arguments de protection des données personnelles et de secret médical (ce qui n'est aucunement
illogique, mais qui ne semblait pas poser de probleme début 2020). Une possibilité d'accéder
aux dossiers elit pu étre envisageable sous le contrdle d'un médecin-inspecteur, apres
consultation de la « commission CNIL » de la CNAM et de 1'ordre des médecins et uniquement
pour assister a I’examen de certains dossiers par le CRRMP. Cela nous a semblé trop lourd et
trop complexe pour un résultat potentiel qui aurait été bien minime et aurait trés probablement

apporté peu de choses au projet sur le plan juridique.
D. Les manifestations scientifiques
1. Les séminaires internes

Plusieurs séminaires internes ont régulierement été organisés afin de planifier la conduite du
projet Orga-SEN, tout en assurant une communication et une discussion des premiers résultats
entre les différents membres.

Un séminaire de lancement a tout d’abord eu lieu le 9 janvier 2020 a la Faculté de droit et des
sciences politiques de Nantes. Il s’est essentiellement agi pour les membres du projet Orga-
SEN de prendre connaissance de I’ensemble des travaux envisagés, de définir le cadre dans
lequel la recherche allait étre menée, de fixer de premicres échéances et de répartir les
différentes recherches programmées. Des questions transversales ont également émergé
relativement a la nécessité d’envisager un travail notionnel sur les acceptions de la santé
mentale dans les différentes branches du droit, a I’'importance de cartographier les contentieux
en matiere de santé mentale pour définir les terrains d’étude a privilégier ou a 1’évolution
normative en cours, en lien avec le passage d’une normativité impérative ressortant de la loi a
une normativité davantage incitative issue de la négociation collective.

Une autre réunion d’équipe s’est tenue a Nantes le 20 juin 2020. Au regard des difficultés liées
a ’organisation de séminaires en présentiel a la Faculté de droit de Nantes, la réunion a eu lieu
en visioconférence. Il s’est principalement agi de recadrer la conduite du projet au regard des
contraintes et retards résultant de la crise sanitaire. Sur le moment, 1’équipe avait envisagé
I’hypothése d’un prolongement de la convention afin de pouvoir finaliser les travaux de
recherche. Par la suite, c’est plus simplement, un report de la remise du rapport final qui a été
demandé et accordé, ce qui devrait permettre la tenue du colloque final de restitution en
septembre 2022, ainsi que la publication de I’ouvrage collectif sur la méme temporalité.
L’équipe du projet Orga-SEN s’est également réunie a Nantes, le 20 octobre 2020. Ce
rassemblement a permis de faire un point sur I’avancement du projet (essentiellement le

maintien de certaines difficultés liées a la crise sanitaire), d’échanger sur les premicres
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recherches en cours et de planifier le séminaire thématique de janvier 2021. De plus, des
premieres réflexions menées sur 1’approche notionnelle de la santé mentale ont été présentées,

sur la base de textes provisoires :

« Le concept de santé mentale en droit international », M. Baudel ;

« Le concept de santé mentale en droit constitutionnel », M. Mesnil ;

« Le concept de santé mentale en droit de la santé », P. Véron ;

« Le concept de santé mentale en droit de la protection sociale », R. Marié ;

« Le concept de concept de santé mentale en droit du travail », P.A. Adele.
2. Les séminaires de recherche

Outre les séminaires internes, le projet Orga-SEN a également permis d’organiser des
séminaires de recherche thématiques, a I’occasion desquels la présentation d’études en cours
était soumise a la discussion et a I’analyse de trois spécialistes de santé au travail disposant
d’une expertise dans un autre champ disciplinaire que le droit, spécialement invités pour réagir
aux travaux soumis. Ces séminaires furent a chaque fois congcus comme des temps de
présentation de premiéres réflexions, suite aux recherches menées dans le cadre du projet. La
logique était d’encourager les échanges, les discussions et les partages de points de vue sur des
thématiques ciblées, en lien avec 1’organisation du travail et/ou la santé mentale, tout en
élargissant I’étude juridique a d’autres champs disciplinaires.

Le role des invités lors de ces séminaires de recherche était celui de « grands témoins » et de
discutants. A chaque séance, l'objectif était de soumettre des travaux (en cours ou achevés)
menés dans le cadre du projet Orga-SEN, sur lesquels ils étaient invités a réagir au regard de
leur champ spécifique de compétence. Ces séminaires furent des journées denses de travail et
d'échange sur les liens entre santé mentale et organisation de travail, auxquelles ont pu
participer a chaque fois plusieurs doctorants. Il n’était pas demandé aux invités de venir exposer
leurs travaux aux membres du projet Orga-SEN, méme si (bien entendu), ils étaient invités en
raison de leur activité scientifique. Pour ce faire, chaque intervenant devait, préalablement a la
séance, rédiger un texte, document, papier provisoire ou note transmis en amont aux trois

invités/discutants, afin d'initier les débats.
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a) Négociation collective et dialogue social sur les liens entre santé

mentale et organisation du travail

Le premier séminaire de recherche a lieu le 21 janvier 2021 a la Faculté de droit et des sciences
politiques de Nantes. Le théme général en fut : « Négociation collective et dialogue social sur
les liens entre santé mentale et organisation du travail ».
Les invités/discutants furent :
- N. Chaignot, Résident IEA Nantes (2020/2021), Chercheur associé a 1’'Institut de
psychodynamique du travail ;
- C Joeffrion, Professeur a l'université Grenoble Alpes, spécialiste en psychologie
sociale, du travail et des organisations ;
- D. Linhart, Directrice de recherche émérite au CNRS, sociologue.
Si ce premier séminaire a largement été orienté sur le droit du travail, il a aussi inévitablement

été I'occasion d'aborder les liens entre santé mentale et organisation du travail, d'un point de

vue pluridisciplinaire, en raison des spécialités non-juridiques des invités/discutants.

Le programme de ce séminaire du 21 janvier 2021 fut le suivant :
8h45 : Accueil des participants
9h : « Lanégociation collective, source de régulation de la santé mentale au travail », S. Garnier
9h20 : « Etude d'accords en matiére de déconnexion », R. Encinas de Munagorri
9h40 : « Etude d’accords en matiére de télétravail », R. Marié
10h : Discussion initiée par C. Jeoffrion, D. Linhart et N. Chaignot
10h45 : Pause
11h : Poursuite de la discussion générale
12h30 / 14h : Pause repas sur place
14h : « Etude d'accords en matiére de temps de travail », K. Richard
14h20 : « Etude d'accords de mise en place des comités sociaux et économiques », S. Garnier
14h40 : « Négociation collective et restructuration », J. Dirringer
15h : Discussion initiée par N. Chaignot, D. Linhart et C. Jeoffrion
15h45 : Pause
16h : Poursuite de la discussion générale

17h30 : Cloture du séminaire
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b) De la prévention a I’aménagement : quelle cohérence entre les

dispositifs de protection du travailleur face aux troubles psychiques ?

Le second séminaire de recherche a lieu le 20 septembre 2021 a la Faculté de droit et des
sciences politiques de Nantes. Le théme général en fut : « De la prévention a I’aménagement :
quelle cohérence entre les dispositifs de protection du travailleur face aux troubles
psychiques ? ».
Les invités/discutants furent :

- Claire Le Roy Hatala, Docteur en sociologie des organisations ;

- Laurence Marescaux, ancienne médecin inspecteur du travail ;

- Yves Roquelaure, PU-PH médecine et santé au travail.
Ce second séminaire a davantage été orienté sur les connexions, frontiéres et influences
réciproques des champs de la santé publique et de la santé au travail, notamment au regard du
role respectif des différents médecins susceptibles d’intervenir en matiere de santé mentale et

au regard de la prise en compte du handicap psychique sur le marché du travail.

Le programme de ce séminaire du 20 septembre 2021 fut le suivant :
Session 1 : La médecine du travail au ceeur des dispositifs de protection du travailleur
face aux troubles psychiques ?

9h : Accueil des participants
9h10 : « Focus sur le retour du questionnaire aux médecins du travail », S. Desmoulin et
P-A Adele
9h30 : « La santé mentale dans les travaux du comité OMS/OIT de la médecine du travail »,
S. Desmoulin
10h : Discussion générale

10h45 : Pause
11 h : « Quel.s médecin.s pour la santé mentale au travail ? Médecine du travail et médecine de
ville », P.-A Adéle
11h30 : « Médecins du travail et médecins conseils : quelle articulation ? », Romain Marié
12h : Discussion générale

13h / 14h : Pause repas sur place
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Session 2 : « La protection du travailleur handicapé : un dispositif clé pour les travailleurs
souffrant de troubles psychiques ? »

14h : « La difficile intégration du handicap psychique au travail : I’intégration et le maintien
dans le travail en milieu ordinaire », P. Véron

14h30 : « Le travail en milieu protégé pour les personnes en situation de handicap psychique »,
M. Baudel

15h : Discussion générale

16h30 : Cloture du séminaire
3. Le colloque « Souffrances au travail et pratiques managériales »

Un colloque s’est tenu a la Faculté de droit et des sciences politiques de Nantes le 3 décembre
2021, intitulé « Souffrances au travail et pratiques managériales ». Cet événement a réuni pres
de 250 personnes. Il a été co-organisé par les membres du projet Orga-SEN, le cabinet nantais
d’avocats La Boétie et I’Union locale CFDT 44. L’objectif de la journée était d’appréhender
les interconnexions susceptibles d’exister entre des organisations particulicres de travail et les
souffrances subies par les salariés, a travers le phénomene large des risques psychosociaux. Au-
dela du seul constat et du diagnostic, la finalité était surtout de discuter des leviers, actions et
instruments susceptibles de favoriser la prévention primaire de ce type de risques au travail.
Pour ce faire, plusieurs tables-rondes se sont succédé, réunissant des médecins, des préventeurs,
des avocats, des universitaires, des chercheurs, des représentants des entreprises et des
interlocuteurs sociaux, en privilégiant les acteurs locaux et de terrain.

Portée par plusieurs partenaires, la manifestation s’est d’abord fondée sur des regards et
approches différents, mais aussi sur des apports communs et réciproques pour réfléchir sur les
interconnexions entre les organisations du travail et la santé au travail. Le regard syndical a pu
apporter sa connaissance des expériences vécues par les équipes syndicales, 1’existence de
leviers ou d’appui collectifs pour accompagner les salariés en souffrance et son organisation.
Le regard des avocats a été utile pour nourrir la réflexion d’expériences individuelles et
collectives de salariés ayant initié des contentieux et maitriser les techniques juridiques
permettant de sanctionner les organisations du travail génératrices de souffrances.

En outre, ce colloque a aussi été I’occasion d’associer les étudiants du M2 de droit social
approfondi de la Faculté de droit et des sciences politiques de Nantes. A partir de septembre
2021, ceux-ci ont en effet travaillé a la rédaction de notes, documents, supports et schémas de
synthese et/ou explicatifs des thématiques développées lors des tables rondes. Ainsi, les sujets

traités ont par exemple été le cadre juridique du harcélement moral ou du stress au travail, la
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négociation sur la QVT, I’égalité professionnelle entre femmes et hommes, le télétravail ou la
déconnexion, la mise en lumicre de quelques contentieux emblématiques (France Telecom,
AREVA ou Caisse d’Epargne Rhone Alpes), le harcéelement moral managérial ou encore, la
reconnaissance des maladies psychiques comme maladies professionnelles. A I’issue de cette
phase préparatoire, les étudiants ont élaboré un document global de plus de 130 pages,
réunissant I’ensemble des études de fond réalisées par leurs soins et adressé par voie
électronique a I’ensemble des participants au colloque. Par ailleurs, un document de synthése

explicitant, sur la base de schémas, les thémes étudiés a été remis aux participants.

Le programme de ce séminaire du 20 septembre 2021 fut le suivant :
8h30 : Accueil des participants

9h : Ouverture par O. Ménard, Doyen de la Faculté de droit et des sciences politiques de Nantes
9h10 : Présentation du colloque

9h30 : Table-ronde 1, Définir et identifier une souffrance au travail

Souffrance au travail, stress, harcelement, RPS, de quoi parle-t-on ?
S. Garnier, Maitre de conférences a 1’université de Nantes
G. Lair, préventeur, Psychologue du travail, Direction des risques professionnels a la CARSAT
des Pays-de-la-Loire
V. Tassy, Médecin-inspecteur du travail

Animation par G. Lefort, Responsable juridique a I’Union locale CFDT 44

10h20 : Table-ronde 2, Intégrer la souffrance au travail dans les relations collectives

Quel role pour les interlocuteurs sociaux dans l’entreprise ?
J.-L. Amour, Avocat au Barreau de Nantes, Associé chez Capstan
F. Ducrot, Médecin du travail, Chargée de la direction des partenariats au SSTRN
S. Gabory, Délégué syndical et référent harcélement en entreprise
P. Grié, DRH Groupe Terrena

Animation par Franck Héas, Professeur a I’université de Nantes

11h10 : Pause

11h30 : Table-ronde 3, Réparer la souffrance au travail

Comment réparer les atteintes a la personne générées par la souffrance au travail ?
A.-L. Bellanger, Avocate au Barreau de Nantes, Cabinet La Boétie
N. Chaignot-Delage, Chercheur en sciences du travail, Juriste de droit social ASTI Toulouse
A. Le Gourriérec, Conseiller prud’homal CPH Nantes

Animation par A.-L. Bellanger, Avocate au Barreau de Nantes, Cabinet La Boétie
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12h30 : Pause déjeuner

14h : Table-ronde 4, Souffrance au travail et maladie professionnelle

Quelles voies de reconnaissance des maladies psychiques comme maladies
professionnelles ?
M. Del Sol, Professeur a I’université de Rennes 1
G. Sébaoun, Médecin, Député de 2012 a 2017, rapporteur de la loi Santé de 2017
D. Tripodi, Médecin chef du Service de pathologie professionnelle et environnementale, CHU
Nantes

Animation par J. Jardin, Responsable de 1’Union locale CFDT 44

15h : Table-ronde 5, La souffrance au travail dans I’entreprise au XXIeéme siécle

Comment les nouvelles organisations du travail impactent la santé des salariés ?
H. Billemont, Directeur du Pdle travail et développement du CNAM des Pays-de-la-Loire
E. Boisard, Responsable du Service santé sécurité, Pole travail a la DREETS des Pays-de-la-
Loire
M. Detchessahar, Professeur a 1’université de Nantes

Animation par A. Mariette, Avocate au Barreau de Nantes et C. Picorit, Eléve-avocate,
Cabinet La Boétie

16h : Propos conclusifs par P.-Y. Verkindt, Professeur émérite a I’université de Paris 1

16h30 : Cloture du colloque
E. Les publications scientifiques

Tout au long du projet Orga-SEN, plusieurs activités, réflexions et opportunités concomitantes
ont permis d’assurer la diffusion et/ou de développer des premieres analyses menées dans le

cadre de la recherche.

Ouvrage

- F. Héas (dir.), Organisation du travail et santé mentale, Approche juridique et regards croisés,
Paris, Dalloz, Coll. Thémes et commentaires, 2022, a paraitre

- S. Garnier, F. Petit (dir.), La responsabilité sociale de I’employeur, Paris, Gualino, 2021,

205 p
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Articles

- M. Baudel, « Les risques psychosociaux des agents publics devant le juge administratif »,
AJFP,2022,n° 2, pp. 2-7

- J. Dirringer, « Restructurations destructrices d'emplois et de la santé mentale : le juge
judiciaire peut dire stop », Droit ouvrier, 2020, pp. 216-225

- S. Garnier, « La culture de la prévention : une lecture du projet d’ANI sur la santé au travail
du 9 décembre 2020 », Bull. Joly Travail, 2021, n° 1, pp. 11-14

- F. Héas, « Un ANI sur la santé au travail, pour quoi faire ? », Droit social, 2021, pp. 253-258
- F. Héas, « Bréves réflexions sur la santé mentale en droit francais du travail », in Mella
Mendez L, E. et Munagorri R (dir.), Globalizacion y digitalizacion del mercado de trabajo ;
propuestas para un empleo sostenible y decente, Cizur Menor, Editorial Aranzadi, 2021,
pp- 709-720

- F. Héas, « Le concept d'exposome a l'aune du droit social », Droit social, 2020, pp. 524-532

Articles soumis a publication
- M. Baudel, « L’intérét du service face la santé mentale des agents publics », RFAS

- F. Héas, « Le management, un déterminant des liens entre organisation du travail et santé
mentale », RFAS

Colloques, conférences

- M. Del Sol, Participation a la table ronde « Souffrance au travail et maladie professionnelle »,
Colloque « Souffrances au travail et pratiques managériales », Faculté de droit et des sciences
politiques de Nantes, 3 décembre 2021

- S. Desmoulin, P.-A. Ade¢le, « La santé mentale des travailleurs a I'épreuve de l'intelligence
artificielle : analyse juridique des systemes d'aide a la décision en ressources humaines »,
3° Congres mondial Cielo Laboral « Le travail mondialisé », Faculté de droit et des sciences
politiques de Nantes, 22 au 25 septembre 2020

- S. Garnier, Participation a la table ronde « Définir et identifier une souffrance au travail »,
Colloque « Souffrances au travail et pratiques managériales », Faculté de droit et des sciences
politiques de Nantes, 3 décembre 2021

- F. Héas, « Le Dialogue social a I’épreuve des évolutions du droit du travail et des enjeux de

santé au travail », Colloque « Quelle place du travail réel dans les processus de dialogue

social », CNAM, Paris, 16 et 17 mai 2022
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- F. Héas, «La centralit¢ de I’organisation du travail dans la prévention des risques
professionnels », Colloque « Regards croisés sur la réforme de la santé au travail », Faculté de
droit de Lille, 25 mars 2022

- F. Héas, Participation a la table ronde « Intégrer la souffrance au travail dans les relations
collectives », Colloque « Souffrances au travail et pratiques managériales », Faculté de droit et
des sciences politiques de Nantes, 3 décembre 2021

- F. Héas, « Réflexions exploratoires sur la mobilisation du concept d'exposome en droit du
travail », 3° Congreés mondial Cielo Laboral « Le travail mondialisé », Faculté de droit et des
sciences politiques de Nantes, 22 au 25 septembre 2020

- P. Véron, « Handicap psychique et organisation du travail », 3e Congrés mondial Cielo
Laboral « Le travail mondialisé », Faculté de droit et des sciences politiques de Nantes, 22 au

25 septembre 2020
F. La valorisation de la recherche

Outre les publications tout au long de la durée du projet Orga-SEN, la recherche sera également
valorisée par la tenue d’un colloque final et la publication d’un ouvrage collectif. A la date de
remise du présent rapport, 1’objectif est de faire coincider la manifestation scientifique et la

diffusion de la publication en septembre 2022.
1. Le colloque final

Un colloque final aura lieu a la Faculté de droit et des sciences politiques de Nantes, le jeudi 22
septembre 2022. Outre les membres du projet Orga-SEN, il permettra de réunir une grande
partie des juristes du travail, spécialistes des questions de santé au travail en France.

Le colloque sera intitulé « Organisation du travail et santé mentale, Approche juridique ».

Le programme prévisionnel est le suivant :
8h30 : Accueil des participants
9h : Ouverture
O. Ménard, Doyen de la Faculté de droit et des sciences politiques de Nantes

G. Cliquennois, Directeur du laboratoire Droit et Changement Social, UMR CNRS 6297
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9h15 : GENEALOGIE : Quelles origines ?
Présidence : Franck Héas
- Aux origines de la santé mentale en droit, M. Baudel, Post-doctorante a Nantes Université
- La santé mentale en droit de la santé, P. Véron, Maitre de conférences a Nantes Université
- La santé mentale dans les travaux du comité OMS/OIT de la médecine du travail,
S. Desmoulin, CR CNRS a Nantes Université
- Qu'est-ce qu'un risque psychosocial ?, L. Lerouge, DR CNRS a I’université de Bordeaux
10h15 : Débats avec la salle
10h30 : Pause

10h45 : DIALOGUE : Comment en parler ?

Présidence : S. Desmoulin
- La négociation collective, source de régulation de la santé mentale au travail, S. Garnier,
Maitre de conférences a Nantes Université
- La négociation collective sur le temps de travail et la santé mentale, K. Richard, Doctorante
a I’université de Rennes 1
- La négociation collective sur la déconnexion et la santé mentale, R. Encinas de Munagorri,
Professeur a Nantes Université
- L'appropriation des technologies nouvelles pour gérer le personnel, P. Adam, Professeur a
I’université de Lorraine
11h45 : Débats avec la salle

12h15 : Déjeuner libre

14h : ACTEURS : Quelles voies de controle ?
Présidence : M. Del Sol

fovld

- Les représentants du personnel et la santé mentale au travail, Y. Leroy, Professeur

I’université de Lorraine

oo/

- Restructuration d'entreprise et santé mentale, J. Dirringer, Maitre de conférences
I’université de Rennes 1

- Le controle des organisations du travail par les juges, L. Jubert-Tomasso, Maitre de
conférences a I’université Sorbonne-Paris Nord

- La sanction du harcelement moral en lien avec l'organisation du travail, M. Mesnil, Maitre
de conférences a I’université de Rennes 1

15h : Débats avec la salle
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15h15 : Pause

15h30 : MEDECINE : Quel role pour les médecins ?

Présidence : R. Encinas de Munagorri
- Quel role des services de santé au travail en matiere de santé mentale ?, S. Fantoni, Professeur
des universités-Praticien hospitalier a I’université de Lille
- Quels médecins pour la santé mentale au travail ? Médecine du travail et médecine de ville,
P.-A. Adele, Maitre de conférences a Nantes Université
- Médecins du travail et médecins conseils : quelle articulation ?, R. Marié, Maitre de
conférences a I’université de Lorraine
- La reconnaissance des maladies psychiques comme maladies professionnelles, M. Badel,
Professeur a I’université de Bordeaux

16h30 : Débats avec la salle

16h45 : Propos conclusifs, P.-Y. Verkindt, Professeur émérite a I’université de Paris 1

17H : Cléture du colloque
2. L’ouvrage collectif

Les éditions Dalloz ont accepté la publication d’un ouvrage collectif, dans la collection Themes
et commentaires. La convention d’édition a été signée le 28 juin 2021.

L’ouvrage rassemblera plus d’une trentaine de contributions, rédigées par les personnes ayant
directement participé ou ayant été associées a la recherche. Les auteurs seront les membres du
projet Orga-SEN, les personnes étant intervenues aux séminaires de recherche en tant
qu’invités/discutants et les contributeurs au colloque final.

Le titre de I’ouvrage sera : Organisation du travail et santé mentale, Approche juridique et
regards croisés.

La publication est prévue en septembre 2022, pour précisément correspondre avec la tenue du

colloque final.
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Le sommaire prévisionnel de I’ouvrage est le suivant :

INTRODUCTION

1- Présentation du cadre général de la recherche
2- Le concept d'organisation du travail en droit du travail, F. Héas, Professeur a Nantes

Université

PARTIE 1 : GENEALOGIE

3- La santé mentale en droit international de la santé, M. Baudel, Post-doctorante a Nantes
Université

4- La santé mentale dans les travaux du comité OMS/OIT de la médecine du travail,
S. Desmoulins, Chargée de recherches CNRS a Nantes Université

5- La santé mentale en droit constitutionnel, M. Mesnil, Maitresse de conférences a I’université
de Rennes 1

6- La santé mentale en droit de la santé, P. Véron, Maitre de conférences a Nantes Université
7- La santé mentale en droit de la fonction publique, M. Baudel, Post-doctorante a Nantes
Université

8- La santé mentale en droit de la sécurité sociale, R. Marié, Maitre de conférences a
I’université de Lorraine

9- La santé mentale en droit du travail, F. Héas, Professeur a Nantes Université

PARTIE 2 : NEGOCIATION

10- La négociation collective, source de régulation de la santé mentale au travail, S. Garnier,
Maitresse de conférences a Nantes Université

11- La négociation collective sur la déconnexion et la santé mentale, R. Encinas de Munagorri,
Professeur a Nantes Université

12- La négociation collective sur le télétravail et la santé mentale, R. Marié, Maitre de
conférences a I’université de Lorraine

13- La négociation collective sur le temps de travail et la santé mentale, K. Richard, Doctorante
a I’université de Rennes 1

14- La négociation collective sur les restructurations et la santé mentale, J. Dirringer, Maitresse

de conférences a 1’université de Rennes 1
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PARTIE 3 : CONTROLE

15- Le contrdle des organisations du travail par les juges, L. Jubert-Tomasso, Maitre de
conférences a 1’université Sorbonne-Paris Nord

16- Le harcelement moral en jurisprudence, M. Mesnil, Maitresse de conférences a I’université
de Rennes 1

17- Qu'est-ce qu'un risque psychosocial en jurisprudence ?, L. Lerouge, Directeur de
recherches CNRS Université de Bordeaux,

18- Place et role du management dans l'organisation saine du travail, M. Del Sol, Professeure
a ’université de Rennes 1

19- Les représentants du personnel et la santé mentale au travail, Y. Leroy, Professeur a
I’université de Lorraine

20- L'appropriation des technologies nouvelles pour gérer le personnel, P. Adam, Professeur a

I’université de Lorraine

PARTIE 4 : SANTE PUBLIQUE

21- Quels médecins pour la santé mentale au travail ? Médecine du travail et médecine de ville,
P.-A. Adele, Maitre de conférences a Nantes Université

22- Médecins du travail et médecins conseils : quelle articulation ?, R. Marié, Maitre de
conférences a 1’université de Lorraine

23- Quel role des services de santé au travail en matiere de santé mentale ?, S. Fantoni,
Professeure des universités-praticien hospitalier a I’université de Lille

24- Les enjeux du partage des informations en santé au travail, A. Guéguen, Doctorante a
Nantes Université

25- La pluridisciplinarité favorise-t-elle la prise en compte de la santé mentale ?,
P.-Y. Verkindt, Professeur émérite a 1’université de Paris 1

26- La reconnaissance des maladies psychiques comme maladies professionnelles, M. Badel,
Professeure a 1’université de Bordeaux

27- La difficile intégration du handicap psychique au travail : I’intégration et le maintien dans

le travail en milieu ordinaire, P. Véron, Maitre de conférences a Nantes Université

PARTIE S : AILLEURS

28- Santé mentale et organisation du travail, du point de vue de la médecine du travail,
Y. Roquelaure, Professeur des universités-praticien hospitalier a I’université d’ Angers

29- Santé mentale et organisation du travail, du point de vue du médecin-inspecteur du travail,
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L. Marescaux
30- Santé mentale et organisation du travail, du point de vue de la clinique du travail,

N. Chaignot-Delage, Chercheur associé¢ a I’Institut de psychodynamique du travail (IPDT-
ASTI)

31- Santé mentale et organisation du travail, du point de vue de la sociologie du travail, C. Le
Roy-Hatala, Docteure en sociologie des organisations

32- Santé mentale et organisation du travail, du point de vue de la psychologie sociale, du

travail et des organisations, C. Jeoffrion, Professeure a I’université de Grenoble Alpes

CONCLUSION

33- Pour une mobilisation renforcée des principes généraux de prévention du Code du travail
en matiére de santé au travail, M. Del Sol, Professeure a 1’université de Rennes 1 et F. Héas,

Professeur a Nantes Université
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II. LA PRISE EN COMPTE DE LA SANTE MENTALE EN DROIT

« La question de la santé mentale du salarié n'a jamais été
absente du droit social mais elle est longtemps restée dans le
domaine de l'implicite jusqu'a ce que la découverte
progressive des exigences de la prévention conduise a sa
reconnaissance comme composante essentielle de la santé en

milieu de travail »°. P.-Y. Verkindt

Le projet Orga-SEN a permis de nourrir un important travail notionnel relatif a 1'émergence du
concept de santé mentale en droit. Handicap, troubles mentaux, déséquilibre, inaptitude ou
détérioration de I’état de santé, les notions connexes sont en effet nombreuses et peuvent parfois
préter a confusion. De plus, les approches du concept ont pu varier et divergent encore
fortement selon les branches du droit. La recherche ambitionnant d'investir des champs variés
de spécialité en droit, il s'est donc agi dans un premier temps d'appréhender la question
commune de la santé mentale par des entrées diversifiées de recherche. L'objectif a aussi été de
pointer la grande hétérogénéité des acceptions de la santé mentale dans le champ juridique et
par conséquent, de confronter ces angles distincts d'appréhension. Ce travail notionnel se fonde
par conséquent sur une acception large de la santé, incluant le sanitaire, le social, I’emploi et le

travail.
A. La santé mentale en droit international de la santé

Etude réalisée par Marie Baudel

Il est désormais habituel de définir la « santé » en citant les termes de la Constitution de
1’Organisation mondiale de la Santé (OMS)?. Selon le préambule de ce texte « la santé est un
état de complet bien-étre physique, mental et social, et ne consiste pas seulement en une absence
de maladie ou d’infirmité ». Bien qu’une telle introduction manque indéniablement
d’originalité, il est impossible de faire 1’économie du rappel cette définition dans une étude

portant sur I’approche notionnelle* de la santé mentale en droit international.

2P.-Y. Verkindt, « Travail et santé mentale », Sem. soc. Lamy, 2003, n° 1112 p. 11.

3 Constitution de 1’Organisation mondiale de la Santé, New York, 22 juillet 1946.

4 Le terme « notion » sera employé ici plutdt que celui de « concept » méme si la distinction est peu claire en
doctrine. La notion renvoie cependant a la connaissance intuitive du réel et correspond a un degré d’abstraction
moindre que le concept, qui désigne déja une « conception des choses ». V. X. Bioy, « Notions et concepts en
droit : interrogations sur I'intérét d’une distinction... » in G. Tusseau (dir.), Les notions juridiques, Paris,
Economica, 2009.
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A travers cet instrument, les Etats ont donné en 1946 i une organisation internationale des
compétences en matiere de santé, celle-ci comprenant plusieurs dimensions : « physique »,
« mentale » et « sociale ». Le droit international de la santé ne se limite pas pour autant a
I’activité, y compris normative, de I’OMS. Les premiers mécanismes de coopération sanitaire
internationale sont en effet mis en place bien avant la fin du second conflit mondial®. Le passage
d’un droit de coexistence a un droit de coopération au XIXe siécle® a permis une prise en
considération des questions de santé au niveau international et la mise en place d’institutions
spécialisées’. Parmi celles-ci®, I’Organisation d’hygiéne de la Société des Nations (OH SdN)
s’intéresse, avant méme la création de I’OMS, a I’aspect « mental » de la santé. L usage de la
notion de « santé mentale » n’est cependant pas systématisé avant 1946. Si les termes sont
parfois employés, ils coexistent avec d’autres expressions et en particulier avec celle
d’« hygiéne mentale ». Cette derniére est méme prédominante au cours de 1’existence de I’OH
SAN°. Issue du courant hygiéniste, I’« hygiéne mentale » introduit une dimension préventive 2
la question sanitaire. Il ne s’agit pas uniquement de pourvoir au traitement d’une catégorie
d’individus, celle des « aliénés », mais de préserver le bien-étre de I’ensemble de la population.
Dans cette perspective, les Etats membres de I’OMS ont, en 1946, donné a I’Organisation la
mission de « favoriser toutes les activités dans le domaine de ’hygiéne mentale, notamment
celles se rapportant a 1’établissement de relations harmonieuses entre les hommes »'°. Malgré
la mention explicite de 1’« hygiéne mentale » dans la Constitution de I’OMS, I’expression
disparait assez rapidement dans les années 1950 pour se voir remplacée par celle de « santé
mentale ». Désormais invertie par la plupart des acteurs du droit international, la santé mentale
devient progressivement bien plus qu'un champ d’activité. Elle bénéficie d’une portée
normative grace au développement du droit international des droits de I’homme. Un « droit a

la santé mentale » est désormais reconnu comme composante du droit a la santé et garanti par

3 La coopération sanitaire internationale désigne les mécanismes de coopération interétatiques, institutionnalisés
ou non, dont I’ objectif est soit de prévenir la propagation des maladies, soit de promouvoir la santé des populations.
0. Bouanane, La coopération sanitaire internationale, Thése de droit, Université de Strasbourg, 1989, 932 pages ;
C. Emanuelli, « Le droit international de la santé, Evolution historique et perspectives contemporaines », Revue
québécoise de droit international, 1985, vol. 2, pp. 11-18.

6 W. Friedmann, « General course in public international law », RCADI, 1969, Leiden et Boston, Brill Nijhoff,
vol. 127, pp. 91-130.

711 convient de mentionner ici I’Organisation panaméricaine de la santé, créée en 1902, 1’Office international
d’hygiene publique, créé en 1907 et I’Organisation d’hygieéne de la Société des Nations, créée en 1922.

8 L’Organisation panaméricaine de la santé s’intéressera a la question de la santé mentale mais bien plus
tardivement.

9 J.-B. Wojciechowski, Hygiéne mentale et hygiéne sociale : contribution & l'histoire de I'hygiénisme, Tome I -
Naissance et développement du mouvement d'hygiene mentale en France a partir du milieu du XIXe siécle jusqu'a
la Premiére Guerre mondiale, Paris, Montréal, I'Harmattan, 1997.

10 Constitution de I’Organisation mondiale de la Santé, préc., article 2 m).
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un certain nombre d’instruments nationaux et internationaux de protection des droits humains.
La santé mentale bénéficie également d’une portée normative qui n’est pas simplement
juridique. A cet égard, elle véhicule une certaine conception de la normalité. Cette conception
est systématiquement et depuis 1’origine liée au rapport de I’homme au travail, valorisant un
individu productif et socialement utile.

Ce lien entre santé mentale et travail existe ainsi des 1’origine de la notion au moment ou se
mettent en place les institutions établissant les prémisses du droit international de la santé (1.).
I1 se vérifie également dans la détermination du contenu normatif du droit a la santé mentale,

désormais reconnu en droit international (2.).
1. D’un droit international de la santé mentale...

L’évolution de la terminologie employée, de I’« hygiéne mentale » a la « santé mentale »,
correspond 2 une évolution du paysage institutionnel au niveau international. A partir des
années 1930, I’hygiene mentale fait I’objet de quelques travaux au sein de I’OH SdN. La fin de
la Seconde Guerre mondiale et la création de I’OMS marquent 1’abandon rapide de la notion

d’hygiéne mentale a la faveur de celle de santé mentale.
a) L’apport de la notion d’hygiene mentale

A partir de la fin du XIXe siécle, I’hygiéne mentale est considérée comme une composante de
I’hygiéne et une discipline a part entiére'!. Il faut cependant attendre le début du XIXe siécle
pour que soit établi le cadre institutionnel nécessaire a la prise en compte de cette question au
niveau international. Le Pacte de la Société des Nations'?, adopté le 28 juin 1919, fournit ce
cadre en établissant la compétence de la Société des Nations (SAN) en matiere de santé. Selon
son article 23 (f), « les membres de la Société (...) s’efforceront de prendre des mesures
internationales pour prévenir et combattre les maladies ». En 1922, I’0OH SdN est créée afin
de remplir cette mission. Du fait de sa nouveauté, I’OH SdN peine cependant a définir I’étendue
de ses domaines d’action'®. Cette problématique, qui touche a la légitimité de ’OH SdN
emporte des conséquences sur son activité. Dans un premier temps, I’organisation oriente son

action vers une approche défensive de la santé'*. Elle méne ainsi, dans ses premiéres années,

! Sur cette question, V. J.-B. Wojciechowski, ibid.

12 Pacte de la Société des Nations, Paris, 28 juin 1919.

13 Cette problématique perdurera pendant toute la durée de I’existence de I’OH SdN, qui prendra fin avec la
Seconde Guerre mondiale.

14 L’ approche défensive de la santé est tournée vers la lutte contre les maladies et plus particuliérement contre les
épidémies. Voir sur ce sujet la thése d’Hélene de Pooter, H. De Pooter, Le droit international face aux pandémies :
vers un systeme de sécurité sanitaire collective, Thése de droit, Université de Paris I, 2013, Paris, Editions
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une activité importante en matiere de recueil d’information épidémiologique et de
standardisation biologique!>. En conséquence, une dizaine d’années aprés sa création, le
Directeur médical de 1’Organisation d’hygieéne constate que : « The Health Organisation has
taken no steps in the field of mental health, not because of any lack of inclination, but rather
because tasks of a much more urgent nature have been entrusted to it »'°.

La question « mentale », de méme que I’expression de « santé mentale » employée ici, est donc
connue de la direction de I’OH SdN sans que cela ne se traduise initialement par des activités
dans ce domaine. A partir des années 1930 plusieurs facteurs incitent néanmoins I’OH SdN a
s’intéresser a cette question. L’activité de 1’organisation s’élargit d’abord progressivement.
L’objectif de lutte contre les maladies conduit inévitablement ’OH SdN a intégrer une
dimension sociale et préventive!’. Le mouvement hygiéniste, qui a connu son siécle d’or au
XIXe, influence considérablement I’institution et les personnes qui la composent!s. C’est
d’ailleurs bien 1’appellation « d’Organisation d’hygiene » qui a été retenue plutdt qu’'une
autre’. En outre, 4 cette méme période, I'OH SdN est interpellée par plusieurs institutions
nationales qui souhaitent avoir des informations sur 1’« hygiéne mentale ». Bien qu’elle ne
réponde pas favorablement a toutes les sollicitations?’, elle méne deux enquétes faisant suite a
de telles demandes. La premiere, pour I'Institut d’hygiéne de I’Université de Milan, vise a
recenser les lieux d’accueil pour les personnes malades mentales en Europe?'. La seconde, a la
demande du Département d’hygiéne mentale de 1’Etat de New York, a pour objectif de recenser

les cours d’hygiéne mentale dans les facultés de médecine??. Le recours a I’OH SdN s’explique

A. Pedone, 2015 ; V. également C. Vitta, « Le droit sanitaire international », RCADI, 1930, Leiden et Boston, Brill
Nijhoff, vol. 33, p. 552.

15 1. Borowy, Coming to Terms with the World Health, the League of Nations Health Organisation 1921-1946,
Francfort-sur-le-Main, Peter Lang, 2009. Concernant la lutte contre les épidémies, elle entre en concurrence avec
I’OIHP dont elle tente d’absorber I’activité.

16 Correspondance adressée par Ludwick Rajchman a Lawrence George Brock (Président du Board of Control for
Lunacy and Mental Deficiency, Royaume-Uni), Genéve, 14 avril 1931, 8A/2775/20754. Le document peut étre
consulté aux archives de la Société des Nations a Gengeve.

17 1. Borowy, Coming to Terms with the World Health, the League of Nations Health Organisation 1921-1946, op.
cit., p. 130.

18 Ludwick Rajchman, Directeur médical de I’OH SdN est un bactériologiste polonais, il a notamment étudié a
I’Institut Pasteur.

11 en va de méme pour 1’Office international d’hygiéne publique de Paris.

20 ’Organisation d’Hygiéne est sollicitée en 1930 par le National Council for Mental Hygiene au Royaume-Uni,
d’une demande en vue de mener une étude sur I’hygiéne mentale en relation avec le crime et la délinquance.
L’Organisation d’Hygi¢ne ne donnera pas suite a cette sollicitation. Voir la correspondance entre le National
Council for Mental Hygiene et le Directeur médical de I’Organisation d’Hygiéne, Genéve, 19 au 24 juillet 1930,
8A/20754/20754.

2l Correspondance entre le Directeur de I'Institut d’Hygiéne de Milan, 1’Organisation d’hygiéne et divers
organismes européens, Genéve, 27 juin — 2 aolt 1932, 8 A/37953/20754.

22 Correspondance entre le Département d’hygiéne mentale de I’Etat de New York, 1’Organisation d’Hygiéne et
divers organismes et administrations nationaux, Geneve, 28 juin 1932 — 3 janvier 1933, 8A/37998/20754.
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en partie par une internationalisation du mouvement d’hygiéne mentale, comme en témoigne
I’organisation du premier congres international sur cette question en 1930. Mais c’est surtout
la crise économique des années 1930 qui incite I’OH SdN a mener des travaux sur 1’hygi¢ne
mentale. En 1932, le Comité d’hygi¢ne commande une étude sur « les effets de la crise du point
de vue de I’hygiéne mentale »>*. Le rapport produit par la sous-commission constituée a cet
effet?* fait apparaitre deux types de questionnements, qui apportent un éclairage du point de
vue du contenu de la notion. Ces travaux portent, d’une part, sur I’influence de la crise sur les
maladies mentales® et les admissions dans les asiles®® et, d’autre part, sur les conséquences de
la crise sur la moralité des chomeurs?’. L’hygiéne mentale est donc a la fois une question
sanitaire et une question morale?®. Aux dangers moraux qui guettent les classes laborieuses,
désormais touchées par le chdmage, le travail apparait comme le reméde le plus efficace®. Les
Etats sont cependant réticents a collaborer avec I'OH SdN dans ce domaine. L’enquéte menée
par la sous-commission auprés des Etats membres sur les conséquences de la crise sur I’hygiéne
mentale obtient trés peu de réponses. Dans les années 1930, I’eugénisme est prégnant. Révéler
des problémes d’hygiéne mentale dans la population peut étre interprété comme un aveu de
faiblesse nationale®®. Cette étude est d’ailleurs le premier sujet sur lequel 1’Allemagne
nationale-socialiste cesse sa collaboration avec I’OH SdN.

L’étude de la notion d’hygiéne mentale apporte donc plusieurs éclairages. Tout d’abord,
I’hygiéne mentale introduit une dimension positive, allant au-dela de la question de la maladie

mentale. Il ne s’agit pas uniquement de s’inquiéter de la gestion d’une faible partie de la

23 Comité d’hygiéne, Rapport au Conseil sur les travaux de la dix-neuviéme session du comité tenue a Genéve du
10 au 15 octobre 1932, Geneve, 15 octobre 1932, C.725.M.344.1932.

241. Borowy, « La Société des nations, la crise des années 1930 et la santé », Les Tribunes de la santé, 2012, vol. 3,
n°36, p. 23.

%5 Comité d’Hygiéne, Note du Directeur médical sur la réunion de la sous-commission chargée par le Comité
d’hygiene, a sa 19° session d’étudier “L’influence de la crise économique sur I’hygiéne mentale”, Geneve, ler
novembre 1932, C.H.1112, pp. 1-2.

%6 League of Nations, Health Organisation, Note of the Medical Director describing the programme of studies
adopted by the Health Committee at its 19" session (Geneva, October 10" to 15", 1932) in connection with the
effect of the economic crisis on public health, Geneva, November 7% 1932, C.H.1113, pp. 3 et 8.

27 Société des Nations, Organisation d’Hygiéne, Note du Directeur médical sur la réunion de la sous-commission
chargée par le Comité d’hygiene, a sa 19° session d’étudier “L’influence de la crise économique sur I’hygie¢ne
mentale”, préc., p. 2.

28 Avant méme la crise des années 1930, les conditions de travail sont considérées comme susceptibles de mettre
en danger la moralité des ouvriers, notamment la promiscuité dans les ateliers qui embauchent de la main-d’ceuvre
féminine. L’alcoolisme, le jeu et le libertinage, qui permettent aux travailleurs de supporter la pénibilité des
journées de travail sont également un sujet d’attention des hygiénistes, voir G. Seignan, « L hygiéne sociale au
XIXe siecle : une physiologie morale », Revue d’histoire du XIXe siécle, 2010, vol. 1, n° 40, p. 113.

2 League of Nations, Health Organisation, Note of the Medical Director describing the programme of studies
adopted by the Health Committee at its 19" session (Geneva, October 10" to 15", 1932) in connection with the
effect of the economic crisis on public health, préc., p. 8.

30 Voir 1. Borowy, Coming to Terms with the World Health, the League of Nations Health Organisation 1921-
1946, op. cit., pp. 457-458.
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population, considérée comme « aliénée », mais d’assurer le bien-€tre de la population dans son
ensemble, et tout particulierement des travailleurs. Ensuite, la question morale est étroitement
liée a la question mentale. L hygiéne mentale et plus largement I’hygiéne sociale apparaissent
étre des instruments de moralisation des classes laborieuses. Le lien avec le travail est donc
fondamental. La bonne hygiéne mentale des travailleurs est un facteur de productivité et de
moralité. Aux XIXe et XXe siecles, ’hygiene mentale est donc un outil disciplinaire de la
société industrielle s’inscrivant dans la logique de biopouvoir mise en lumiere par Michel
Foucault®!.

L’activité de ’OH SdN se délite durant la Seconde Guerre mondiale. La fin du conflit donne
lieu a une recomposition du paysage institutionnel international avec la mise en place des
institutions des Nations unies®>. L’OMS est créée en 1946 et avec elle s’impose une nouvelle

notion, celle de santé mentale.
b) La consécration de la notion de santé mentale

Malgré la référence a la notion d’hygiéne mentale dans la Constitution de ’OMS*, I’expression
connait un rapide déclin et se voit remplacée par celle de santé mentale. Plusieurs éléments sont
susceptibles d’expliquer ce phénomene. Tout d’abord, la fin de la Seconde Guerre mondiale et
la découverte des camps de concentration donnent un coup d’arrét aux theéses eugénistes.
L’hygiéne mentale, comme de nombreuses branches de la médecine, s’était progressivement
inscrite dans ce courant®. L’évolution terminologique peut donc marquer une volonté de se
distancier de I’eugénisme. Le changement n’est en effet pas propre a I’OMS. La Fédération
mondiale pour la santé mentale (FMSM)*® est créée concomitamment 2 1’organisation
internationale. Sa création se fait sous I'impulsion d’un psychiatre militaire Brock Chisholm?’,
celui-ci étant également le premier Directeur général de I’OMS. La FMSM n’est pas
véritablement une nouvelle organisation. Elle reprend les structures du Comité international

d’hygiéne mentale (CIHM), créé en 1919 par un ancien patient psychiatrique, Clifford Beers.

31 M. Foucault, Sécurité, territoire, population, Cours au collége de France (1977-1978), Paris, Gallimard, 2004.
32 Charte des Nations Unies, San Francisco, 26 juin 1945.

33 Constitution de 1’Organisation mondiale de la Santé, préc.

V. supra.

35 J. Ward, Le mouvement américain pour ['hygiéne mentale (1900-1930) : ou comment améliorer la race humaine,
Torino, Budapest, Paris, 'Harmattan, 2011.

36 En anglais « World Federation for Mental Health », il s’agit d’une organisation non-gouvernementale dont le
but est de faire le lien entre les organisations nationales en matiere de santé mentale et I’OMS.

37 C’est un de ses amis proches, John Rawlings Rees, qui prendra la présidence de la Fédération mondiale pour la
santé mentale.

3 Celui-ci a d’abord fondé le Comité national d’hygiéne mentale aux Etats Unis en 1910 avant d’étendre ses
activités au niveau international.
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L’objectif du CIHM est initialement de réformer les institutions psychiatriques, dont les
conditions d’accueil des patients sont souvent catastrophiques. Progressivement, Clifford Beers
s’intéresse également a la prévention et a la promotion de I’hygiéne mentale, allant jusqu’a lui-
méme embrasser les théses eugénistes. L’évolution terminologique marque donc une volonté
de rupture avec le passé et les atrocités auxquelles les dérives eugénistes ont donné lieu. En
outre, si ’hygiene est teintée de moralisme, la santé mentale semble, en apparence tout du
moins, expurgée de ces considérations morales. La notion de santé mentale, comme plus
généralement celle de santé, apparait plus scientifique et plus moderne. En revanche, alors que
la santé mentale rompt avec le moralisme et I’eugénisme, elle conserve la dimension positive
introduite par I’hygiene. Dans le premier rapport du Comité d’experts de la santé mentale, établi
en 1949, la santé mentale est également désignée par les termes de « psychiatrie préventive ».
Constatant qu’il est impossible de fournir a I’ensemble de la population mondiale des soins
psychiatriques adéquats, le Comité d’experts estime que la seule voie possible et celle de la
prévention®.

La notion de santé mentale établie, I’OMS peut s’engager dans un travail de définition. Dans
son deuxieéme rapport, rédigé en 1950, le Comité d’experts définit la santé mentale de la facon
suivante : « la santé mentale, telle que le Comité la congoit, est soumise a la double influence
des facteurs biologiques et sociaux. Elle ne constitue pas un état statique, mais présente des
variations et des fluctuations de degré ; la conception du comité suppose chez 1’individu
I’aptitude a nouer des relations harmonieuses avec autrui, et a participer ou a contribuer de
facon constructive aux modifications du milieu social ou physique. Elle implique également la
résolution harmonieuse et équilibrée des conflits en puissance parmi ses propres tendances
instinctives ; cette harmonie réclame la réalisation d’une synthése bien intégrée plutdt que
I’opposition d’une fin de non-recevoir a certaines tendances instinctives, en vue d’en refouler
d’autres »*. Cette définition quelque peu nébuleuse, dont on constate I’influence
psychanalytique*!, ne fait pas encore explicitement le lien avec le travail. La dimension positive

est néanmoins évidente. Les cinquante années suivantes, I’OMS s’emploiera a réaffirmer

constamment cette dimension de la santé, sans rechercher a en fixer une définition.

3 Comité d’experts de la santé mentale, Rapport sur la premiére session, Genéve 29 aofiit - 2 septembre 1949,
Organisation mondiale de la santé, Geneve, 1950.

40 Comité d’experts de la santé mentale, Rapport sur la deuxiéme session, Genéve 11 au 16 septembre 1950,
Organisation mondiale de la santé, Geneve, 1951, p. 4.

41'S. Clancier, « Le concept de pulsion et la théorie des instincts » in Freud, concepts fondamentaux de la théorie
et de la psychanalyse freudiennes, Ramonville Saint-Agne, Eres, 1998, pp. 89-102.
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Dans les années 2000 apparait cependant la définition de la santé mentale que I’on connait
aujourd’hui : « la santé mentale est un état de bien-&tre dans lequel une personne peut se réaliser,
surmonter les tensions normales de la vie, accomplir un travail productif et contribuer a la vie
de sa communauté. Dans ce sens positif, la santé mentale est le fondement du bien-étre d’un
individu et du bon fonctionnement d’une communauté »*2. Cette définition contribue a forger
le concept de « santé mentale positive » a la partir de la notion de santé mentale*’. Le lien avec
le travail est cette fois évident. Il est méme possible de se demander si la santé mentale n’est
pas mise au service de la productivité du travailleur. Alors que 1’hygiéne mentale était un
instrument de moralisation des travailleurs, la santé mentale et plus encore le concept de « santé
mentale positive » seraient aujourd’hui des instruments d’activation et de responsabilisation de
ceux-ci*,

Outre la définition de la santé, la Constitution de I’OMS dispose que « la possession du meilleur
état de santé qu’il est capable d’atteindre constitue I’un des droits fondamentaux de tout €tre
humain, quelles que soient sa race, sa religion, ses opinions politiques, sa condition économique
ou sociale »*. Selon la charte constitutive de I’organisation, I’acces au « meilleur état de santé »

possible, dans ses dimensions physique et mentale, est également un droit de I’homme.
2. ...A un droit a la santé mentale internationalement reconnu

Comme le note le Comité des droits économiques sociaux et culturels des Nations Unies, « le
droit  la santé ne saurait se comprendre comme le droit d’étre en bonne santé »*°. Un tel droit
serait parfaitement utopique. Cependant, plusieurs instruments internationaux de protection des
droits de I’homme ont consacré un « droit au meilleur état de santé physique et mentale
susceptible d’étre atteint » dont découlent plusieurs droits et libertés. La protection de la santé
mentale au travail en tant que démembrement du droit a la santé renouvelle la maniére

d’appréhender la relation santé mentale - travail.

42 La plupart des auteurs, de méme que I’OMS dans certaines publications, estiment que la définition actuelle de
la santé mentale est formulée dans un rapport de 2001 intitulé « La santé mentale : nouvelle conception, nouveaux
espoirs ». La définition n’apparait pourtant nulle part dans ce rapport, qu’il s’agisse de la version francaise ou de
la version anglaise. Elle n’apparait pas non plus dans 1’Atlas de la santé mentale également publié en 2001. On la
retrouve pourtant dans des publications postérieures a 2006.

4311 semble que 1’on puisse plus aisément parler de concept ici, dans la mesure ol la « santé mentale positive »
résulte d’une construction consciente de la part de I’OMS, dans le but d’orienter les politiques de santé publique.
4 On se référera sur ce point aux travaux du sociologue Alain Ehrenberg. V. notamment A. Ehrenberg,
« Remarques pour éclaircir le concept de santé mentale », Revue francaise des affaires sociales, 2004, n° 1, p. 77.
45 Constitution de 1’Organisation mondiale de la Santé, préambule.

46 Comité des droits économiques, sociaux et culturels, Observation générale n° 14, Le droit au meilleur état de
santé susceptible d’étre atteint (art.12 du Pacte international relatif aux droits économiques, sociaux et culturels),
E/C.12/2000/4, 11 aofit 2000, para. 8.
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a) La reconnaissance formelle d’un droit au meilleur état de santé

mentale susceptible d’étre atteint

Jusqu’au milieu des années 1960, la notion de santé mentale n’apparait explicitement dans
aucun instrument international de protection des droits de I’homme, méme si la double, voire
triple dimension de la santé évoquée dans la Constitution de I’OMS est implicite. La
Déclaration universelle des droits de I’homme (DUDH), adoptée en 1948, fait ainsi référence a
la santé et au bien-étre*’. La Convention européenne des droits de ’homme (CEDH) adoptée
en 1950 opére quant 2 elle une référence a « I’aliéné »*®, dans le cadre des restrictions autorisées
au droit a la liberté et a la stireté (article 5). C’est finalement en 1966, avec 1’adoption du Pacte
relatif aux droits économiques, sociaux et culturels (PIDESC)¥ que la notion de santé mentale
fait son apparition dans un instrument international de protection des droits de 1’homme.
L’article 12 § 1 du Pacte consacre le « droit qu’a toute personne de jouir du meilleur état de
santé physique et mentale qu’elle soit capable d’atteindre ». L’expression est reprise par la suite
par plusieurs instruments régionaux de protection des droits de I’homme. On la retrouve en
particulier a I’article 16 de la Charte africaine des droits de I’homme et des peuples™® et a
I’article 10 du Protocole additionnel a la Convention américaine relative aux droits de I’homme
dit « protocole de San Salvador »!

Cette consécration formelle d’un droit a la santé mentale bénéficie essentiellement d’une portée
symbolique. En effet, trés peu de condamnations des Etats devant les mécanismes
internationaux de protection des droits de I’homme reposent sur les dispositions
conventionnelles relatives au droit a la santé. Le Comité des droits économiques, sociaux et
culturels chargé du suivi du PIDESC n’a jamais constaté de violation de 1’article 12 du Pacte
en matiere de santé mentale. La Commission africaine des droits de I’homme a traité d’une
seule affaire sur cette question dans laquelle elle a condamné la Gambie, soulevant de caractére
obsoléte de son cadre juridique en matiere de santé mentale. La santé mentale est plus

généralement protégée de manicre indirecte, par I'intermédiaire d’autres dispositions

conventionnelles. C’est en particulier le cas devant la Cour européenne des droits de ’homme,

47 Déclaration universelle des droits de I’homme, Paris, 10 décembre 1948, article 25. Contrairement aux autres
instruments énoncés ci-apres, la DUDH n’est pas un instrument contraignant, mais ses dispositions sont
aujourd’hui considérées comme des normes coutumieres de droit international.

48 Convention européenne des droits de I’homme, Strasbourg, 4 novembre 1950, article 5 §1 e).

4 Pacte international relatif aux droits économiques, sociaux et culturels, New York, 16 décembre 1966.

30 Charte africaine des droits de I’homme et des peuples, Nairobi, 27 juin 1981.

3! Protocole additionnel a la Convention américaine relative aux droits de I’homme traitant des droits économiques,
sociaux et culturels, San Salvador, 17 novembre 1988.
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qui dispose d’une jurisprudence fournie en maticre de santé mentale alors méme que la
Convention éponyme ne garantit que les droits civils et politiques.

Au-dela de cette consécration textuelle, le droit a la santé se voit également doté d’institutions
chargées d’en définir le contenu et de le mettre en ceuvre. Au-dela de I’OMS, dont la création
a déja été évoquée, est instauré en 2002 un Rapporteur spécial sur le droit de toute personne de
jouir du meilleur état de santé physique et mentale susceptible d’€tre atteint dit « Rapporteur
spécial sur le droit 2 la santé »°2. Plusieurs titulaires du mandat se sont succédé depuis, lesquels
ont témoigné d’un intérét variable pour la thématique de la santé mentale. En 2005, Paul Hunt?
a ainsi publié un rapport sur le handicap mental et le droit a la santé>*. Dainius Puras® a quant
a lui consacré une grande partie de ses travaux a la santé mentale, publiant des rapports sur le
sujet en 2017°%, 20187, 20198 et 2020%°.

Malgré la diversité des travaux des Rapporteurs spéciaux, aucun rapport thématique n’a pour
I’instant été consacré a la relation santé mentale — travail. Cette question est néanmoins abordée
dans quelques rapports qui, pour certains, s’ inscrivent en contrepoint de 1I’approche retenue par

I’OMS.

b) La prise en compte de la relation santé mentale — travail dans le

cadre du droit international de la santé

L’appréhension de la santé mentale au travail par les institutions des Nations Unies s’appuie
sur la dimension positive de la santé ainsi que sur le concept de « santé mentale positive »
dégagé par ’OMS. Dans cette perspective, la promotion de la santé mentale au travail ainsi que
I’existence de services curatifs de santé mentale sont souvent présentées comme favorisant la
productivité et comme évitant les pertes économiques induites par la mauvaise santé mentale

des travailleurs.

52 Commission des droits de I"homme, résolution 2002/31 — Le droit de toute personne de jouir du meilleur état de
santé physique et mentale susceptible d’étre atteint, E/CN.4/RES/2002/31, 22 avril 2002.

33 Rapporteur spécial sur le droit 2 la santé d’aotit 2002 a juillet 2008.

4 P. Hunt, Rapport du Rapporteur spécial, M. Paul Hunt, sur le droit qu’a toute personne de jouir du meilleur état
de santé physique et mentale possible, E/CN.4/2005/51, 11 février 2005.

35 Rapporteur spécial sur le droit 2 la santé d’aotit 2014 2 juillet 2020.

% D. Puras, Rapport du Rapporteur spécial sur le droit qu’a toute personne de jouir du meilleur état de santé
physique et mentale possible (le droit a la santé mentale), A/HRC/35/21, 28 mars 2017.

57 D. Puras, Rapport du Rapporteur spécial sur le droit qu’a toute personne de jouir du meilleur état de santé
physique et mentale possible (le droit a la santé mentale des migrants), A/73/216, 27 juillet 2018.

8 D. Puras, Rapport du Rapporteur spécial sur le droit qu’a toute personne de jouir du meilleur état de santé
physique et mentale possible (le role des déterminants de la santé dans la réalisation du droit a la santé mentale),
A/41/34, 12 avril 2019.

% D. Puras, Rapport du Rapporteur spécial sur le droit qu’a toute personne de jouir du meilleur état de santé
physique et mentale possible (Un programme mondial fondé sur les droits pour faire progresser le droit a la santé
mentale), A/44/48, 15 avril 2020.
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Ainsi dans un guide pratique sur les politiques et programmes de santé mentale au travail, publié
en 2005 par 'OMS, les termes du probléme sont posés des les premiceres lignes : « Mental
health problems, such as depression, anxiety, substance abuse and stress, are common,
affecting individuals, their families and co-workers, and the broader community. In addition,
they have a direct impact on workplaces through increased absenteeism, reduced productivity,
and increased costs »®. De méme, dans une publication de 2010 portant plus généralement sur
la mise en place d’environnements de travail respectueux de la santé, I’OMS indique en
introduction que « Workers’ health, safety and well-being are vital concerns to hundreds of
millions of working people worldwide. But the issue extends even further beyond individuals
and their families. It is of paramount importance to the productivity, competitiveness and
sustainability of enterprises, communities, and to national and regional economies »°'.
L’argument économique est ainsi pour I’OMS le principal levier de la promotion de la santé
mentale au travail.

Les travaux des Rapporteurs spéciaux sur le droit a la santé ont également donné lieu a des
réflexions sur la relation santé mentale — travail. La question de la santé au travail a tout d’abord
fait I’objet d’un rapport thématique de la part du Rapporteur spécial Arnand Grover®?. L’expert
des Nations Unies affirme dans ce rapport que « le droit a la santé au travail est une composante
intrinséque du droit a la santé »%. Le droit 4 la santé au travail est donc, selon le Rapporteur
spécial, un droit subjectif. Il découle de cette affirmation que la réalisation du droit a la santé
mentale au travail ne saurait reposer uniquement sur un argument économique. En tant que droit
de I’homme, il constitue nécessairement une fin en soi, intrinsequement liée a I’'impératif de
respect de la dignité humaine. En revanche, tout comme 1’OMS, le Rapporteur spécial inscrit
la santé au travail dans une conception positive de la santé, estimant que cette question ne se
résume pas par a I’absence d’accidents sur le lieu de travail, mais intégre des problématiques
variées telles que la « prévention des maladies dans le milieu de travail, [I’]hygiéne
environnementale et industrielle, [les] substances toxiques affectant la santé des travailleurs,
[les] technologies émergentes, [les] risques psychosociaux et [les] services de santé au

travail »°*. Pour autant, un seul paragraphe de ce rapport est consacré a la question des risques

80 OMS, Mental health policies and programmes in the workplace, Genéve, Organisation mondiale de la santé
2005, p. 2. Sur cette question, voir également pp. 20 et 21.

51 OMS, Healthy workplaces : a model for action, Genéve, Organisation mondiale de la santé, 2010, p. 10.

62 Rapporteur spécial sur le droit 2 la santé d’aotit 2008 2 juillet 2014.

3 A. Grover, Rapport du Rapporteur spécial sur le droit qu’a toute personne de jouir du meilleur état de santé
physique et mentale possible, A/HRC/20/15, 10 avril 2012., § 6.

% Ibid., § 1.
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psychosociaux®. La question de la santé mentale au travail est donc, a ce stade, peu investie
par le Rapporteur spécial.

Le rapporteur spécial Dainius Puras s’est quant a lui fortement dissocié de 1’argument
économique et productiviste dans la promotion de la santé mentale. Dans un rapport publié en
2019, il constate a cet égard « avec préoccupation que 1’objectif poursuivi est avant tout de
récupérer de la main-d’ceuvre, et non de promouvoir la dignité et de garantir a ceux qui sont les
plus laissés de cotés les soins de qualité dont ils ont besoin. Premi¢rement, I’augmentation de
la productivité économique ne devrait pas étre la principale raison d’agir pour la santé mentale
et le bien-étre de tous. La priorité devrait étre de promouvoir et de protéger les droits de
I’homme en vue d’une transformation effective de la société. Deuxiemement, si les politiques
et les services de santé mentale doivent prendre en considération les droits de chacun, leur
obligation immédiate est de tenir compte des plus laissés pour compte et qui peuvent souffrir
de discrimination, notamment en raison d’un vécu ou de déficiences psychosociales,
intellectuelles et cognitives, et ce, qu’ils fassent partic ou non de la population active. A
I’avenir, il faudra que la santé mentale et la productivité soient dissociées dans les objectifs
d’investissement international et les programmes mondiaux de santé mentale. L’idée que le
bien-€tre puisse €tre un actif économique releve d’une conception sélective du droit a la santé
et ne peut étre considérée comme compatible avec une approche de la santé mentale fondée sur
le droit »%°.

La position de I’expert de Nations Unies fait bien évidemment sens. Il est impératif de placer
I’humain avant I’économie. Aussi, méme si la question de la productivité est présente aux
origines de la notion de santé mentale, la protection la santé mentale au travail devrait étre un
objectif autonome, garanti par un droit subjectif. Il est cependant probable que 1’argument
humaniste suscite un intérét bien moindre de la part des Etats et des entreprises privées que la
perspective d’un gain économique. En outre, I’objectif de remettre les droits de ’homme au
centre de la relation santé mentale — travail ne devrait pas nécessairement conduire a évacuer
la question de la productivité. Le probleme nécessite, semble-t-il, d’étre posé plus dans les
termes d’une hiérarchisation que d’une opposition. Une telle hiérarchisation semble d’ailleurs
effectuée dans la récente Convention n° 190 sur la violence et le harcélement qui a été adoptée
sous I’égide de I’OIT le 21 juin 2019%7. Le préambule de cet instrument commence par évoquer

les droits humains et a la dignité de la personne avant de disposer « que la violence et le

% Ibid., § 44.
% Ibid., §§ 75-76.
7 Convention n° 190 sur la violence et le harcélement, Genéve 21 juin 2019.
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harcelement sont incompatibles avec la promotion d’entreprises durables et ont un impact
négatif sur I’organisation du travail, les relations sur le lieu de travail, la motivation des

travailleurs, la réputation de I’entreprise et la productivité ».
B. La santé mentale dans les normes et travaux de ’OIT

Etude réalisée par Sonia Desmoulin

Créée des 1919 puis officiant en collaboration avec I’OMS a compter de 1950, 1I’Organisation
Internationale du Travail (OIT) a adopt¢é de nombreuses normes (conventions et
recommandations) et mené d’importants travaux relativement aux problématiques
professionnelles et a la protection de la santé des travailleurs. Elle s’est également saisie de la
question de la santé mentale. Dans 1’optique d’un travail notionnel, il est a cet égard intéressant
d’examiner comment cette notion et les expressions s’y référant indirectement se retrouvent

dans ces normes et travaux de 1’OIT.

1. L’importance textuelle de la préoccupation pour la santé mentale des

travailleurs

Dans la masse des productions de I’OIT, peu de conventions, et plus généralement de normes,
évoquent la santé mentale, la dimension psychique de la santé ou les incidences psychologiques
du travail. Sur cent quatre-vingt-dix conventions adoptées depuis sa création en 1919,
seulement quatre conventions et quatre recommandations mentionnent cette problématique,
parfois de maniere assez €évasive. Ces conventions concernent : la sécurité et la santé des
travailleurs (Convention n° 155 et Recommandations n° 31, n°® 164 et n° 194) ; la réadaptation
professionnelle et 1'emploi des personnes handicapées (Convention n° 159) ; les services de
santé au travail (médecine du travail) (Convention n° 161 et Recommandation n°® 112) ; la lutte
contre la violence et le harcélement au travail (Convention n° 190). Le dernier de ces textes,
adopté en 2019 et accompagné d’une Recommandation (n° 206) est le plus explicite, marquant
la montée d’une préoccupation récente plus forte pour la santé mentale et psychique des
travailleurs. Son champ d’application est toutefois restreint aux expressions les plus
problématiques de relations de travail dégradées (harcelement et violence).

Les documents de valeur para-juridique, comme les avis de comités d’experts, les documents
de syntheése ou les guides, font davantage référence a la santé mentale et psychique des

travailleurs, déclinée dans les différents champs d’intervention de I’OIT, en mobilisant des
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concepts et expressions variées, les plus fréquents étant le « stress », les risques « psycho-
sociaux » ou le « harcélement »%%.

A T’occasion du centenaire de 1’OIT, la Déclaration pour 1’avenir du Travail adoptée en juin
2019 a montré la nouvelle importance accordée a cette problématique. Elle figure en effet
implicitement dans les considérants au titre de I’engagement des Etats membres « en faveur
d’un monde du travail exempt de violence et de harcelement » et dans 1’affirmation du concept
de «travail décent », supposé « garantir a tous la dignité, 1’épanouissement personnel et le
partage équitable de leurs avantages ». Néanmoins, la référence aux conséquences psychiques
du travail et de 1’organisation du travail reste limitée et leur traitement ne fait pas clairement
partie des objectifs prioritaires, contrairement par exemple a la lutte contre les inégalités (égalité
de genre, égalité des chances...), a I’appui a la formation ou a I’acquisition de compétence ou

au soutien aux dispositifs de représentation et de défense des droits.
2. L’émergence de la préoccupation pour la santé mentale des travailleurs

D’un point de vue chronologique, on notera que la Recommandation sur la prévention des
accidents du travail (n° 31) de 1923 évoque déja les « facteurs psychologiques » susceptibles
de rendre plus fréquents et plus graves les accidents du travail (articles 1.2 et 1.3) mais sans
développer ce point. Il faut ensuite attendre la Recommandation sur les services de la médecine
du travail de 1959 (n° 112), puis la Convention et la Recommandation sur la sécurité et la santé
des travailleurs en 1981 pour que le theme soit de nouveau évoqué. En effet, pour ce qui est des
normes obligatoires, la Convention sur la sécurité et la santé des travailleurs de 1981 (n° 155)
est la premiere a mentionner la santé psychique ou mentale des travailleurs, par le biais des
« éléments mentaux » affectant la santé (article 3) et des « capacités mentales des travailleurs »
(article 5). Cette convention présente par ailleurs I'intérét de faire le lien entre la santé
psychique des travailleurs et 1’organisation du travail, par I’articulation des articles 3, 4 et 5 qui
définissent la santé et la politique a mener en matic¢re de santé au travail. La convention la plus
récente, sur la violence et le harcelement, adoptée en 2019, est la plus explicite sur le risque
que des conditions de travail causent « un dommage d’ordre psychologique » (article 1).

Les autres productions, ou littérature grise, de I’OIT (rapports, études et documents de
communication des instances de I’OIT) sont plus riches, notamment lorsqu’on inclut les travaux

du comité mixte OMS/OIT de la médecine du travail. Les travaux en lien avec la campagne de

8 ILO/OIT, The SOLVE training packagee : Integrating health promotion into workplace OSH policies, 2012 ;
ILO/OIT, Stress Prevention at Work Checkpoints, Practical improvements for stress prevention in the workplace,
2012; ILO/OIT, Workplace Stress: A Collective Challenge, 2016 ; ILO, Safe and healthy working environments
free from violence and harassment, 2020.
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sensibilisation sur le stress au travail menée par I’OIT depuis 2002 (particulierement en 2016
avec I’organisation de la journée mondiale de la sécurité et de la santé au travail sur ce theme)
et les travaux sur le concept de « travail décent » dans le cadre des célébrations du centenaire
de I’OIT qui ont également fait gagner le théme en visibilité. Il est toutefois difficile de restituer
a partir de ces documents une évolution ou une trajectoire nette, du fait précisément de la variété
et de la dispersion des documents. Tout au plus peut-on constater une montée progressive du
théme, d’abord présent dans la littérature experte des médecins du travail (des les années 1950)
puis dans des documents et des outils (comme des kits pédagogiques (SOLVE)) a diffusion
plus large a I’approche des années 2000.

La lecture conjointe des conventions et recommandations de I’OIT, d’une part, et des autres
productions, d’autre part, conduit a penser que la médecine du travail a été un vecteur
déterminant pour 1I’émergence de cette thématique. En effet, le théme est présent des les
premiers travaux du comité mixte OMS/OIT sur la médecine du travail, tandis que le comité

sera a I’origine de la définition de la santé au travail reprise par les instances de I’OIT.
3. Eléments définitionnels sur la santé mentale dans les documents de I’OIT

Les conventions de I’OIT ne contiennent pas de définition de la santé mentale ou psychique des
travailleurs. Toutefois, la dimension psychique de la santé apparait dans la définition de la santé
au travail. La convention de 1981 sur la sécurité et la santé des travailleurs retient ainsi que « le
terme santé, en relation avec le travail, ne vise pas seulement 1’absence de maladie ou
d’infirmité, il inclut aussi les éléments physiques et mentaux affectant la santé, directement liés
a la sécurité et a ’hygiéne du travail ». Les autres documents publiés ou diffusés par I’OIT
offrent des éclairages complémentaires. Le comité mixte OMS/OIT® de 1a médecine du travail
retient que « la santé au travail devrait viser aux objectifs suivants : promouvoir et maintenir le
plus haut degré de bien-Etre physique, mental et social des travailleurs ».

Si elle apparait tantdt comme un facteur de la santé, tant6t comme un objectif a atteindre, et si
elle n’est pas définie précisément, la dimension mentale de la santé renvoie a I’état psychique
des travailleurs par contraste avec leur état physique. Dans le cadre normatif de 1I’OIT, la santé
mentale ou la dimension psychique de la santé est parfois un facteur dont il faut tenir compte
pour éviter les accidents et les maladies (prévention des risques), parfois un élément susceptible

d’étre affecté par le travail (maladie professionnelle), parfois une donnée dont I’employeur doit

“V.p3l7ets.
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tenir compte pour le recrutement et I’affectation a un poste (lutte contre les discriminations et
adaptation du travail au handicap).

Le vocabulaire des publications et normes de 1’OIT ou des comités affiliés n’est en conséquence
pas completement stabilisé dans ce champ. Des expressions variées sont utilisées : « éléments
mentaux » de la santé, «capacités mentales », «bien-étre mental », « bien-€tre »,
« psychologie », «santé psychologique », « stress », «risques psychosociaux », « dangers
psychosociaux », etc. La littérature para-juridique livre également des éclairages sur ces
concepts voisins qui participent du lexique de la santé mentale au travail, comme celui de
« risque psychosocial » ou de « stress ». Un rapport publié par le comité mixte OIT/OMS en
1984 précise ainsi que « les facteurs psychosociaux au travail consistent en des interactions du
milieu de travail, du contenu, de la nature et des conditions du travail, d’une part, et des
capacités, des besoins, des coutumes, de la culture et des conditions de vie des travailleurs en
dehors du travail, d’autre part ; ces facteurs sont susceptibles d’influer sur la santé et sur la
performance et la satisfaction au travail »’°. Cette définition fut ensuite reprise par I’OIT dans
le rapport sur le stress de 2016 qui évoque les « interactions entre le milieu de travail, le contenu
de I’emploi, la situation organisationnelle et les capacités des travailleurs, leurs besoins, leur
culture et des considérations personnelles extraprofessionnelles qui peuvent, par I’intermédiaire
des perceptions et de 1’expérience, influer sur la santé, le rendement et la satisfaction au
travail »’!.

En 2020, le guide élaboré par I’OIT pour la gestion des risques psychosociaux au travail en
contexte de Covid19 s’appuie sur le rapport de 2016 et précise que « les risques psychosociaux
sont les aspects de la conception et de la gestion du travail et de ses contextes sociaux et
organisationnels qui sont susceptibles de causer des dommages psychologiques ou physiques.
Alors que le terme "danger" fait référence a la propriété intrinséque ou a la capacité potentielle
d’un agent, d’un processus ou d’une situation (y compris 1’organisation du travail et les
pratiques de travail) de causer des dommages ou des effets néfastes sur la santé au travail, le
terme "risque" décrit la combinaison de la probabilité d’un événement dangereux et de la gravité
des dommages a la santé d’un travailleur causés par cet événement. Ainsi, le risque
psychosocial désigne la probabilité qu’une personne subisse un préjudice ou des effets néfastes

sur sa santé si elle est exposée a un danger psychosocial »’>. Le concept de « risque

70 Comité mixte OIT-OMS de la médecine du travail, Les facteurs psychosociaux au travail. Nature, incidences
et prévention (9e session, 18-24 septembre 1984), BIT/Série Sécurité, Hygi¢ne et Médecine du travail n°® 56, OIT
1986, p. 3.

"L OIT, Stress au travail. Un défi collectif, 2016, p. 2.

"2 1LO/OIT, Managing work-related psychosocial risks during the COVID-19 pandemic, 2020, p. 7.
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psychosocial » semble donc faire le lien entre 1’enjeu de protection de la santé mentale et le
levier d’action que constitue I’organisation du travail.

Quant au stress, le rapport publié¢ par I’OIT en 2016 contient I’affirmation suivante : « Pour
I’OIT, le stress est la réponse physique et émotionnelle nocive causée par un déséquilibre entre
les exigences percues et les capacités et ressources percues des individus pour faire face a ces
exigences. Le stress au travail est déterminé par 1’organisation du travail, la conception du
travail et les relations de travail, et se manifeste quand les exigences du travail ne correspondent
pas ou dépassent les capacités, ressources ou besoins du travailleur, ou quand les connaissances
ou les capacités d’un travailleur ou d’un groupe pour gérer une situation ne correspondent pas
aux attentes de la culture organisationnelle d’une entreprise. »’> Si le concept de « risque
psychosocial » permet de désigner le lien entre certains facteurs, dont I’organisation du travail,
et certains effets sur la santé psychique ou mentale des travailleurs, le stress renvoie plus

précisément a certains de ces effets.
4. La santé mentale en contexte pandémique

La gestion de la pandémie déclenchée par la diffusion du virus SARS-Cov?2 et le développement
du télétravail ont amené I’OIT a accroitre encore davantage I’attention portée aux
préoccupations pour la santé mentale et psychique des travailleurs’. Toutefois, I’effort a porté
sur la diffusion de I’'information (ou communication) et sur la détermination de domaines
d’action plut6t que sur un travail de précision définitionnelle.

On trouve néanmoins dans le guide publié en 2020 pour la gestion des risques psychosociaux
au travail en contexte pandémique, en sus de la précision déja évoquée sur le concept de
«risques psychosociaux », I’éclairage suivant: « Les personnes travaillant a domicile sont
exposées a des risques psychosociaux spécifiques, tels que I’isolement, des fronti¢res floues
entre le travail et la famille, un risque accru de violence domestique, entre autres. La peur de
perdre son emploi, les baisses de salaire, les licenciements et la réduction des prestations font
que de nombreux travailleurs s’interrogent sur leur avenir. L’insécurité de 1’emploi, les pertes
économiques et le chdmage peuvent avoir de graves répercussions sur la santé mentale. Ces
risques psychosociaux, ainsi que d’autres, peuvent apparaitre ou augmenter a la suite de la crise
COVID-19. Nombre d’entre eux peuvent étre apparus pendant la période de propagation rapide
du virus et les mesures d'isolement strictes persistent encore au fil du temps, alors que les

entreprises ouvrent leurs portes. D’autres peuvent augmenter lorsque les travailleurs retournent

3 OIT, Stress au travail. Un défi collectif, préc., p. 2.
74 M. Azzi « Parlons franchement de la santé mentale au travail », OIT Actualité, 3 juillet 2020.
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sur leur lieu de travail. S’ils ne sont pas évalués et gérés de maniere appropriée, les risques
psychosociaux peuvent augmenter les niveaux de stress et entrainer des problemes de santé
physique et mentale. Les réactions psychologiques peuvent inclure la mauvaise humeur, la
démotivation, I’épuisement, 1’anxiété, la dépression, I’épuisement professionnel et les pensées
suicidaires » .

La gestion de la crise Covid-19 semble ainsi avoir accéléré la prise en compte au travail des
risques pour la santé mentale. Cependant, si la définition retenue pour les risques psychosociaux
dans le guide publié en 2020 ne rompt pas avec la compréhension proposée par I’OIT depuis
2016, les caractéristiques de la crise Covid-19 semblent modifier I’approche. En effet, dans le
guide de 2020, I’OIT n’insiste pas sur les liens entre ces risques et 1’organisation du travail mise
en place par I’employeur puisque 1’accent est surtout mis sur les répercussions psychiques de
I’exposition au risque physique (viral), économique (perte d’emploi) et social (confinement

décidé par I’Etat et ses conséquences dans les violences familiales).

5. La portée nationale des prescriptions de I’OIT dans le champ de la santé

mentale des travailleurs

Parmi les quatre conventions listées plus haut, seule la convention sur le handicap de 1983 a
été ratifiée par la France, ce qui est trés peu au regard des nombreuses autres ratifications
effectuées. De plus, la convention de 1983 entrait dans les quatre piliers fondateurs de I’OIT
(puisqu’elle vise I’élimination des discriminations), ce qui implique que la France n’avait pas
la possibilité de s’abstenir de la ratifier. Cette convention vise le « handicap mental » et ne
couvre que la problématique de la prise en compte des capacités et des besoins d’une personne
diagnostiquée dans la détermination de son poste, et non la problématique des incidences des
conditions de travail sur le psychisme des travailleurs. Jusqu’en 2021, la France avait donc fait
le choix difficilement compréhensible de ne pas ratifier les conventions reconnaissant la
nécessité de protéger la santé psychique des travailleurs. Avec 1’adoption de la loi n° 2021-
1458 du 8 novembre 2021, cette situation est sur le point d’étre modifi€e puisque le 1égislateur
a autorisé la ratification de la convention n° 190 sur la violence et le harcelement de 2019.
Méme si le champ d’application de cette derniére demeure limité, par rapport a la vaste étendue

des questions relatives a la santé mentale, cette ratification marquera une étape importante.

S TLO/OIT, Managing work-related psychosocial risks during the COVID-19 pandemic, préc., p. 6.
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C. La santé mentale en droit constitutionnel

Etude réalisée par Marie Mesnil

Différents fondements constitutionnels peuvent étre utilisés afin de protéger la santé des
personnes, y compris lorsqu’elles sont impliquées dans une relation de travail (1.). Néanmoins,
la présentation de ces fondements ainsi que des principaux contentieux en matiere de santé
mentale montrent que celle-ci occupe une place limitée en droit constitutionnel et sans jamais

étre explicitement mise en lien avec le travail’® (2.).

1. Les différents fondements de droit constitutionnel visant la protection de

la santé

Il convient de préciser a ce stade qu’il s’agit d’exposer les fondements constitutionnels qui
assurent le plus directement la protection de la santé, a savoir en plus du droit a la protection
de la santé (A), des fondements issus du droit de I’environnement ou de la bioéthique (B).
Néanmoins, d’autres textes (relatifs a 1’égalité, la liberté d’entreprendre, la liberté de la
recherche) sont également, voire davantage mobilisés en matieére de santé, d’acces aux soins,

de prestations sociales ou d’encadrement des professions de santé’’.

a) Le droit a la protection de la santé

Le droit a la protection de la santé est explicitement consacré a I’alinéa onze du Préambule de
la Constitution de la IV République du 27 octobre 1946. Le texte précise en effet que la Nation
« garantit a tous, notamment a l'enfant, a la mere et aux vieux travailleurs, la protection de la
santé, la sécurité matérielle, le repos et les loisirs. Tout étre humain qui, en raison de son age,
de son état physique ou mental, de la situation économique, se trouve dans l'incapacité de
travailler a le droit d'obtenir de la collectivité des moyens convenables d'existence ». Le
Préambule de la Constitution de 1946 consacre ce droit a la protection de la santé, comme un
certain nombre d’autres droits sociaux. Ces droits sociaux peuvent étre définis comme des
droits créances, c'est-a-dire comme des droits qu'il incombe au 1égislateur de mettre en ceuvre
et qui peuvent justifier la limitation apportée a certains autres droits fondamentaux.

Ainsi, I’Etat met en ceuvre une politique en matiére de santé publique, de prévention et de

promotion de la santé, mais aussi d’acces aux soins, de solidarité nationale et de préservation

76 X. Cabannes, « QPC et santé : propos introductifs », C. Castaing, « Premier bilan de la QPC en matiére de
santé », Gaz. Pal.,2011,n° 309, p. Set 11.
" Dossier « Constitutions et Santé », RDSS, 2013, pp. 5-161.
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de la santé des travailleurs. Pour cela, il a ét€ mis a la charge des employeurs des obligations
Iégales en matiere de santé et de sécurité et le paiement de charges sociales finangant, en partie,
le systtme de protection sociale. Cette approche conduit régulierement le Conseil
constitutionnel a vérifier que le 1égislateur n’a pas privé de garanties 1égales ou n’a pas remis
en cause les exigences du onzieme alinéa du préambule de 1946, sans pour autant définir ces
dernieres. Par exemple, a propos des conditions d’octroi de 1’allocation adulte handicapé, le
Conseil constitutionnel a pu reconnaitre que « les exigences constitutionnelles résultant de ces
dispositions impliquent la mise en ceuvre d'une politique de solidarité nationale en faveur des
personnes défavorisées »'. Concernant les limitations qui peuvent étre apportées a certains
droits fondamentaux au nom de la protection de la santé, il est possible de prendre I’exemple
du régime des soins sans consentement a propos duquel de nombreuses décisions ont été
rendues. Il a ainsi pu étre jugé, au nom du droit a la protection de la santé et de 1’ordre public,
que le législateur pouvait apporter des limitations a la liberté individuelle des individus
souffrant de troubles mentaux”’. En revanche, I'hospitalisation sans consentement d'une
personne atteinte de troubles mentaux doit respecter le principe résultant de l'article 66 de la
Constitution, selon lequel la liberté ne saurait étre entravée par une rigueur qui ne soit pas
strictement nécessaire®”.

La qualification juridique du droit a la protection de la santé résulte de la jurisprudence du
Conseil constitutionnel. II en ressort une hésitation quant a la qualification exacte du droit a la
protection de la santé, désigné alternativement comme un principe a valeur constitutionnelle®!,
un objectif 4 valeur constitutionnelle®? ou encore une exigence constitutionnelle de protection
de la santé®®. Pour Pierre Egéa, «l'imprécision des énoncés » va «de pair avec une
formalisation plutot faible du droit énoncé a 1'alinéa 11 du Préambule de la Constitution de

1946 »%* : I’ensemble ne se révéle pas grandement protecteur de ce droit a la santé.

78 Cons. const., décision n° 2011-123 QPC du 29 avril 2011.

7 Cons. const., décision n° 2010-71 QPC du 26 novembre 2010.

80 Cons. const., décision n° 2011-135/140 QPC du 9 juin 2011.

81 Par exemple : Cons. const., décision n° 90-283 DC du 8 janv. 1991 (sur la lutte contre le tabagisme et
l'alcoolisme).

82 Par exemple : Cons. const., décision n° 2012-248 QPC du 16 mai 2012 (a propos de I’accouchement dans le
secret).

8 Par exemple : Cons. const., décision n° 2002-463 DC du 12 septembre 2002 (a propos de la mise en place d’un
tarif forfaitaire de responsabilité).

8 P. Egéa, « Les formes constitutionnelles de la santé », RDSS, 2013, p. 31.
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b) Les autres fondements constitutionnels permettant d’assurer la

protection de la santé

L’absence de définition de la santé par les textes constitutionnels limite la portée de sa
protection, mé€me si cette absence de définition permet également d’appréhender la santé a
travers des fondements constitutionnels, autres que le seul droit a la protection de la santé. La
santé se trouve en effet également protégée, au niveau constitutionnel, par le biais des droits de
troisieme génération en matieére d’environnement et de bioéthique.

En matiére d’environnement, la loi constitutionnelle n® 2005-205 du 1* mars 2005 relative a la
Charte de I'environnement a permis, en donnant valeur constitutionnelle a ce texte, d’enrichir
le bloc de constitutionnalité. L'article 1*" indique que « chacun a le droit de vivre dans un
environnement équilibré et respectueux de la santé ». L'article ler de la Charte de
I'environnement proclame ainsi le droit pour chacun de « vivre dans un environnement équilibré
et respectueux de la santé » et permet d’envisager de la sorte la santé dans un cadre
constitutionnel, nouveau et distinct de celui de I'alinéa 11 du Préambule de 1946. Sur le plan
juridique, les potentialités de ce texte a valeur constitutionnelle sont encore mal connues mais
pourraient permettre de renouveler la protection de la santé, en lui donnant une emprise
beaucoup plus large, y compris sur les facteurs environnementaux.

Dans le méme sens, en matiere de bioéthique, le respect du principe constitutionnel de dignité
de la personne humaine®® a des incidences importantes en matiére de santé. La sauvegarde de
la dignité humaine contre toute forme de dégradation peut en effet étre considérée comme la
condition d’existence du droit a la protection de la santé. Ce principe a par exemple pu étre

mobilisé dans le cadre de la défense de conditions matérielles de vie décentes®®.
2. La place de la santé mentale dans le droit constitutionnel

Sinous avons présenté les fondements en matic¢re de santé, il convient maintenant de considérer
plus spécifiquement la place de la santé mentale en droit constitutionnel®’. 1l s’agit de
s’intéresser a la santé mentale dans les textes constitutionnels d’abord, puis dans le contentieux

constitutionnel.

85 Cons. const., décision n® 94-343/344 DC du 27 juill. 1994 sur la loi relative au respect du corps humain et la
loi relative au don et a l'utilisation des éléments et produits du corps humain, a I'assistance médicale a la procréation
et au diagnostic prénatal.

8 Cons. const., décision n° 2011-169 QPC du 30 septembre 2011 (a propos du droit & un logement décent).

87 X. Bioy, « L'apparition timide du droit de la santé dans le champ de la QPC », Les nouveaux Cahiers du Conseil
constitutionnel, 2013, n° 39, p. 264.
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a) La santé, état physique et/ou mental ?

La lecture combinée des deux phrases de 1’alinéa 11 du Préambule de 1946 permet de ne pas
exclure du droit a la protection de la santé, les aspects relatifs a la santé mentale. Si I’expression
« santé mentale » n’apparait jamais explicitement, il est toutefois précisé que la solidarité
nationale doit étre mise en ceuvre a I’égard des travailleurs dans I’incapacité de travailler, aussi
bien a cause de leur état physique que mental. Il ressort alors que 1’état mental des travailleurs
est pris en compte, sans pour autant qu’il soit question de santé mentale a proprement parler.
Cela s’explique par la date d’élaboration du texte, relativement ancienne par rapport a
I’émergence de la notion de santé mentale. Cette approche de la santé dans sa dimension
mentale reste toutefois tres limitée dans les énoncés. 1l en est de méme dans le contentieux

constitutionnel.

b) Un contentieux constitutionnel limité, en matiére de santé

mentale, aux soins sans consentement

Le contentieux constitutionnel en matiere de santé est riche et varié. Néanmoins, la place
occupée par la santé mentale y est trés restreinte®®. En effet, la santé mentale n’a été traitée par
le Conseil constitutionnel qu’a travers le prisme du régime juridique des soins sans
consentement, c'est-a-dire a travers une approche curative des troubles mentaux. L.’examen de
la constitutionnalité des textes en la matiére met en perspective la protection de la santé et
I’ordre public avec la liberté individuelle. Deux aspects de ce régime juridique ont en particulier
fait ’objet de précisions : d’un c6té, le controle par 1’autorité judiciaire de la décision de
maintien en hospitalisation et, de I’autre, la place de 1’évaluation médicale dans la décision
d’hospitalisation et de sa levée. Aussi le contentieux constitutionnel en matiere de santé ne
concerne la santé mentale qu’a la marge, sans qu’il ne soit question du travail ou de ses enjeux
organisationnels.

En dépit de différents fondements pouvant assurer la protection de la santé, le mouvement de
constitutionnalisation de la santé demeure en définitive assez limité. Quant a la santé mentale,
elle n’est jamais abordée en tant que telle par les textes constitutionnels et les contentieux
relatifs a la santé mentale ne visent que le régime des soins sans consentement sans affirmer

I’existence d’un droit constitutionnel a la protection de la santé mentale.

8 X. Bioy, « Le traitement contentieux de la santé en droit constitutionnel », RDSS, 2013, pp. 45-60.
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D. La santé mentale en droit interne de la santé

Etude réalisée par Paul Véron

Selon le sens dans lequel on I’emploie, la « santé mentale » peut désigner tantdt « une des
branches de la santé publique », tant6t « 1’aptitude d’une personne a fonctionner psychiquement
de facon harmonieuse et agréable, et [] faire face a des situations difficiles »%. Cette définition
laisse entrevoir la polysémie du terme de santé mentale qui peut relever de trois dimensions.
Celle-ci peut désigner tout d’abord un état, la bonne santé psychique des individus, la bonne
santé pouvant elle-méme étre définie selon différents criteres. Elle peut encore viser un champ
spécifique de I’action publique (la santé mentale est ainsi une composante de la santé publique)
ou un champ d’étude et d’analyse (c’est le cas du programme Orga-Sen). La santé mentale peut
enfin renvoyer a un objectif : la bonne santé mentale est certes un domaine d’intervention, mais
aussi une visée de 1’action publique et des différents acteurs qui y concourent, notamment les
professionnels de santé. Elle a une dimension normative. Etre en bonne santé est ce vers quoi
chacun doit tendre.

De ce point de vue, il nous semble que la santé mentale a d'abord été un concept de droit
international de la santé, sans doute sous l'influence anglo-saxonne (mental health), avant de
s'imposer plus récemment en droit interne (1.). Cela donne 1'impression qu'il y aurait « des »
santés mentales, celle du Code du travail n'étant pas la méme que celle du Code de la santé
publique, que celle de 'OMS, etc., méme si le mouvement général est peut-étre celui d'une

convergence et d'un décloisonnement (2.).
1. L’émergence de la santé mentale en droit interne de la santé

Si le droit interne de la santé conserve traditionnellement une conception restreinte de la santé
mentale, centrée d’abord sur la seule psychiatrie et maladie mentale, il semblerait qu’il s'ouvre

progressivement a une conception plus large.
a) De la psychiatrie a la santé mentale

Dans le champ du droit interne de la santé, et plus particuliecrement dans le Code de la santé
publique, I’expression « santé mentale » est d’apparition relativement récente. Déja présente

dans certaines dispositions réglementaires”, elle a été consacrée de maniére plus significative

8 S.-D. Kipman (dir.), Dictionnaire critique des termes de psychiatrie et de santé mentale, Douin, 2005.
% Art. R. 4311-6 CSP, se référant aux actes professionnels infirmiers « dans le domaine de la santé mentale » ; art.
R. 3221-1 CSP évoquant, dans la partie relative a la définition et a I’organisation des secteurs psychiatriques, les
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par la loi « santé » du 26 janvier 2016°!. Le chapitre du Code consacré a la « sectorisation
psychiatrique » est ainsi réintitulé « politiques de santé mentale et organisation de la
psychiatrie »°2. Cette intégration tardive peut étonner au premier abord, notamment lorsqu’on
observe que le concept de santé mentale a été employé bien plus tot en droit international,
notamment par I’OMS?? et constitue de longue date un objet d’étude des sciences humaines et
sociales®®. Elle n’est cependant pas due au hasard. Pour le droit francais de la santé, en effet, le
champ de la santé mentale s’est longtemps cantonné a celui de la psychiatrie, qui en constitue
encore aujourd’hui le cceur. En d’autres termes, la santé mentale du Code de la santé publique,
c’est d’abord et avant tout la prise en charge médicale des malades mentaux, l1a ou celle Code
du travail se situe davantage dans la prévention et le traitement des risques psychosociaux
auxquels sont exposés les salariés.

Une législation relative a la prise en charge des malades psychiatriques existe au moins depuis
le milieu du XIX®™ siécle, en témoigne la loi Esquirol du 30 juin 1938 sur les aliénés, qui crée
les premiers hopitaux psychiatriques et instaure les bases de I’actuel dispositif d hospitalisation
sous contrainte. Les malades mentaux font I’objet d’un traitement médico-administratif distinct
des autres populations marginales. Dans les années 1960, la psychiatrie s’organise par
secteurs”™. Chaque territoire psychiatrique a pour pivot un établissement public de santé
spécialisé qui anime la politique de lutte contre les maladies mentales et dispose de différents
relais, en particulier les centres médico-psychologiques (CMP). La prise en charge des malades
n’est donc plus exclusivement hospitaliére. En rupture avec la logique asilaire, il s’agit de
maintenir, autant que possible, le malade dans son environnement social et familial. Malgré ces
évolutions, la 1égislation sanitaire traduit encore, a cette époque, une vision de la santé mentale
presque exclusivement médico-centrée : la santé mentale est ’apanage des psychiatres et
concerne la prise en charge des « malades mentaux ». Or, précisément, 1’évolution récente de
la terminologie du Code de la santé publique apparait comme le marqueur d’un élargissement

du champ d’intervention du droit concernant la santé psychique individuelle, au-dela de la

« besoins de santé mentale » des populations ; V. égal., le décret n® 2005-434 du 6 mai 2005 relatif a 1'organisation
et a I'équipement sanitaire créant les commissions régionales de concertation en santé mentale.

9! Loi n® 2016-41 du 26 janvier 2016 de modernisation de notre systéme de santé.

9211 s’ inscrit dans un titre 2 « Organisation » du Livre 2 « Lutte contre les maladies mentales » de la partie 3 « Lutte
contre les maladies et dépendances » du Code.

%V, dans le présent rapport, la contribution de M. Baudel.

% Not., I. Coutant, S. Wang, Santé mentale et souffrance psychique : un objet pour les sciences sociales, CNRS,
2018 ; C.-O. Doron, « L’émergence du concept de « santé mentale » dans les années 1940-1960 : genc¢se d’une
psycho-politique », Pratiques en santé mentale, 2015/1, p. 3.

9 Circ. du 15 mars 1960 du ministre de la Santé publique relative au programme d'organisation et d'équipement
des départements en matiére de lutte contre les maladies mentales, BO santé, n° 12 bis, 16 mars 1960.
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maladie mentale stricto sensu. La santé mentale est ainsi devenue une préoccupation de santé
publique susceptible de concerner I’ensemble de la population. Le droit ne fait ici que suivre
une évolution largement décrite par les sciences humaines et sociales”®.

La deuxiéme moitié du XX*™ siécle a en effet vu le champ d’intervention de la psychiatrie
s’étendre progressivement du traitement de la folie a I’appréhension d’un ensemble plus large
de désordres affectifs et comportementaux de personnes dites « normales ». A coté des
psychiatres, de nouvelles professions sont apparues (psychologues, psychothérapeutes). De
méme, les différents référentiels de classifications des maladies/troubles mentaux, a I’image du
Diagnostic and Statistical Manual ou Mental Disorders (DSM)”’ ou de la Classification
internationale des maladies (CIM) se sont élargis et enrichis, avec une approche parfois jugée
trop large des troubles psychiques”®. L’intérét croissant pour la santé mentale opérerait méme
un changement de regard plus substantiel, dés lors que celle-ci est congue positivement comme

un idéal a atteindre.
b) Le caractere multidimensionnel de la santé mentale

Si I’on regarde du coté de la littérature grise, on constate qu’a partir du début des années 2000,
fleurissent un certain nombre de rapports qui traduisent cette évolution et soulignent notamment
les problémes de coopération et d’articulation entre la psychiatrie et d’autres acteurs du champ
de la santé mentale®. Le plan psychiatrie et santé mentale 2005-2008, élaboré par le ministre
de la santé, présente ainsi trois dimensions distinctes de celle-ci :

- les troubles psychiatriques qui se référent a des classifications diagnostiques renvoyant
a des criteres, a des actions thérapeutiques ciblées et qui correspondent a des troubles de durée
variable plus ou moins séveres et handicapants ;

- la détresse psychologique réactionnelle qui correspond aux situations éprouvantes et
aux difficultés existentielles ;

- et la santé mentale positive, qui regroupe I’épanouissement personnel et la capacité

d’adaptation et d’intégration dans son environnement'%.

% A. Ehrenberg, « Les changements de la relation normal-pathologique. A propos de la souffrance psychique et
de la santé mentale », Esprit, n® 304, mai 2004, p. 133.

97 Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux, 5™ version, publiée en 2015.

%8 V. a propos du DSM-5 : A. Frances, Sommes-nous tous des malades mentaux ? Le normal et le pathologique,
QOdile Jacob, 2013.

9 Rapp. Piel et Roelant, De la psychiatrie vers la santé mentale, 2001 ; Rapp. de la mission Cléry-Melin, Plan
d’action pour le développement de la psychiatrie et la promotion de la santé mentale, 2003 ; Rapp. Couty, Mission
et organisation de la santé mentale et de la psychiatrie, 2009 ; D. Robillard, Rapport en conclusion des travaux de
la mission sur la santé mentale et I’avenir de la psychiatrie, 2013.

100 On retrouve cette conception en droit international a travers la définition de la santé mentale proposée par
I’OMS.
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Le concept de santé mentale positive a été critiqué en un double sens. D’une part, comme le
releve un auteur, la santé mentale est devenue « I’opérateur essentiel de 1’identification et
I’analyse des formes normales et pathologiques de I’individualité contemporaine »'%!. Ainsi,
par exemple, la dépression décrivant les individus inaptes a vouloir et a se mouvoir dans leur
propre vie ou a se projeter dans le futur, dessine en creux une société ou les valeurs cardinales
sont 1’autonomie, la responsabilité, I’initiative individuelle, 1’élaboration de projets, etc.
D’autre part, définir la bonne santé mentale comme la capacité d’adaptation a 1’environnement
ferait peser sur I’individu la responsabilité de son propre bien-étre psychique, sans questionner
les aspects structurels, organisationnels et sociaux, qui déterminent celui-ci (et donc
notamment, 1’activité professionnelle). Certains ont ainsi vu dans la « santé mentale positive »
un concept caractéristique du systéme néolibéral, avec ses injonctions latentes a 1’adaptabilité,

la flexibilité et la performance'®?.

2. Les enjeux d’une prise en compte de la santé mentale en droit interne de

la santé

L’¢€largissement du concept de santé mentale dans le champ de la santé contribue également a
décloisonner les approches initiées dans la prise en compte de la santé des personnes et a
faciliter la convergence des acteurs concourant a la prise en charge de cette santé mentale, y

compris au travail.
a) La santé mentale, « l'affaire de tous »

Concue de facon large et extensive, la prise en charge, médicale, sociale, médico-sociale, n’a
plus seulement pour objet d’extraire I’individu d’une anormalité radicale, comme la folie, mais
d’accompagner tout individu sorti ou sur le point de sortir d’'une norme commune d’équilibre
avec son environnement social, familial et économique, afin de favoriser un épanouissement
personnel. La santé mentale congue largement intégre une préoccupation pour un ensemble de
phénomenes tels que 1’augmentation des dépressions, I’anxiété, la consommation de toxiques
ou de psychotropes, I’augmentation des tentatives de suicides, notamment dans la jeunesse. Elle
implique la prise en charge des victimes de maltraitance, de traumatisme ou d’actes de
délinquance, ainsi que I’accompagnement de certaines professions particulierement exposées

aux risques psychiques.

101 A, Ehrenberg, « Réflexions pour éclaircir le concept de santé mentale », RFAS, 2004/1, p. 77.
102 M. Bellhassen, La santé mentale. Vers un bonheur sous contréle ?, La Fabrique, 2014.
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La diversité des causes des différents troubles fait également 1’objet d’un intérét croissant. Les
conditions de travail, I’environnement familial et social, la précarité et I’exclusion, sont établis
comme ayant un lien direct avec 1’état de santé psychique des individus et de la population. La
santé mentale devient alors « ’affaire de tous »'%. La politique de santé mentale ne peut étre
dissociée des questions, non seulement d’acceés aux soins, mais aussi d’acces au travail, au
logement, a la famille et aux loisirs, a I’insertion, a la sécurité etc. Néanmoins, ce que le concept
gagne alors en extension, il le perd en compréhension, dés lors que les problémes de santé
mentale regroupent des phénomenes particulierement hétérogeénes. La prise en charge d’un
malade psychotique ne répond assurément pas aux mémes enjeux que le traitement d’un épisode

dépressif passager ou celui d’une situation de harcelement moral au travail.
b) La santé mentale en action

La loi de 2016 marque une évolution en ce qu’elle reconnait la diversité des acteurs concourant

ace qu’elle désigne désormais comme la « politique de santé mentale »'%

et non plus seulement
une politique de « lutte contre les maladies mentales ». Celle-ci « comprend des actions de
prévention, de diagnostic, de soins, de réadaptation et de réinsertion sociale. Elle est mise en
ceuvre par des acteurs diversifiés intervenant dans ces domaines, notamment les établissements
de santé autorisés en psychiatrie, des médecins libéraux, des psychologues et 'ensemble des
acteurs de la prévention, du logement, de I'hébergement et de 1'insertion ».

Y105 élaboré et mis en

Elle se décline a travers un « projet territorial de santé mentale » (PTSM
ceuvre a I'initiative des établissements et professionnels travaillant dans le champ de la santé
mentale pour permettre 1’association de I’ensemble des acteurs et 1’acces a des prises en charge
diversifiées. Ce projet territorial a pour but « I'amélioration continue de 1'acces des personnes
concernées a des parcours de santé et de vie de qualité, sécurisés et sans rupture ». Il est défini

106

sur la base d'un « diagnostic territorial partagé en santé mentale » ° établi par les acteurs de

santé du territoire. Les actions tendant a mettre en ceuvre le projet font par ailleurs 1'objet d'un
« contrat territorial de santé mentale conclu entre 1'agence régionale de santé et les acteurs du

territoire participant a la mise en ceuvre de ces actions »'%7,

103 M. Boisson, C. Godot, S. Sauneron (coord.), La santé mentale, I’affaire de tous. Pour une approche cohérente
de la qualité de vie, Rapport du Centre d’analyse stratégique, 2009.

104 Art. L. 3221-1 et s. CSP.

105 Art. L. 3221-2, I CSP.

106 Art, L. 3221-2, II CSP.

107 Art. L. 3221, V CSP.
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On le voit, le champ de la santé mentale est ici congu de maniere bien plus vaste que la seule
prise en charge des malades mentaux. La psychiatrie de secteur demeure au centre du dispositif
mais elle est désormais concue comme le pivot plus large d’un réseau de santé mentale,
. , L, . N . . . . 108 . . . .

intégrant des problématiques a la fois sanitaires et sociales *°. L’accent est en particulier mis

sur la prévention des troubles.
c) Quid de la santé au travail ?

Bien que la question des risques psychosociaux ait pleinement intégré le champ de la santé
mentale, le Code de la santé publique ne fait pas explicitement mention des roles de la médecine
du travail, des entreprises ou des employeurs en matiere de prévention des risques psychiques.
La santé mentale du Code de la santé publique ignorerait-elle les problématiques de santé
mentale au travail, symptome du cloisonnement persistant des disciplines juridiques ?

La lecture de différents projets territoriaux révele cependant que la question de la santé mentale
au travail n’est pas absente des stratégies et actions déclinées au niveau local. Les acteurs de la
médecine du travail sont parfois associés a I’élaboration du PTSM. L’analyse des dix projets
territoriaux de la région Nouvelle-Aquitaine'® confirme, entre autres, la présence de
problématiques de prévention du suicide au travail intégrant des stratégies de formation des
médecins du travail (Charente, Vienne), de repérage précoce des troubles dans le cadre
professionnel (Limousin) ou encore d’accompagnement et de maintien dans 1’emploi des
personnes atteintes de troubles psychiques (Deux-Sévres, Gironde)''°. Le PTSM de la Vienne
fait du développement et de la coordination départementale de la prise en charge de la
souffrance au travail un de ses axes principaux, le diagnostic territorial ayant révélé dans ce
département une augmentation des situations de souffrance au travail dont ont a connaitre les
CMP et les psychiatres libéraux, environ la moitié des situations d’inaptitude au travail dans le
département étant par ailleurs liée a un motif de souffrance psychique.

Le méme projet reléve encore un « Déficit de liens entre les CMP, la médecine du travail et

préventive ». Si le décloisonnement n’est que progressif, la santé mentale du travail n’est donc

108 M. Couturier, « La santé mentale dans la loi du 26 janvier 2016 : une évolution des cadres sans révolution des
pratiques », RDSS, 2016, p. 683.

109 Consultables au lien suivant: https://www.nouvelle-aquitaine.ars.sante.fr/projets-territoriaux-de-sante-
mentale-ptsm-en-nouvelle-aquitaine

110 [ e constat semble pouvoir s’étendre a d’autres territoires. Not., le PTSM du Puy de Déme, qui propose des
stratégies pour « faciliter I’accés a I’emploi pour les personnes en situation de handicap psychique » et accroitre
la formation des médecins du travail relative au repérage et au diagnostic des troubles : https://www.auvergne-
rhone-alpes.ars.sante.fr/system/files/2021-03/PTSM%2063.pdf.
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pas absente des dispositifs créés par le Code de la santé publique, bien que la place qui lui est

consacrée apparaisse variable selon les territoires.
E. La santé mentale en droit de la fonction publique

Etude réalisée par Marie Baudel

En octobre 2021, plusieurs intersyndicales d’internes ainsi que I’ Association nationale des
étudiants en médecine ont rendu publique une enquéte sur la santé mentale des jeunes médecins.
Celle-ci fait état de chiffres alarmants : 75 % présentent des symptomes anxieux, 39 % des
symptomes dépressifs et 19 % affirment avoir des idées suicidaires''!. L’enquéte révéle
également qu’un nombre significatif d’internes a vécu un épisode de burn-out ou a fait 1’objet
d’humiliation ou de harcelement. La thématique de la santé mentale dans la fonction publique
est donc particulierement d’actualité et ce dans ’ensemble de ses trois branches : fonction
publique de I’Etat (FPE), fonction publique territoriale (FPT) et fonction publique hospitaliere
(FPH).

La santé mentale, en droit public comme en droit privé du travail, est souvent abordée a travers
la question des risques psychosociaux (RPS). Ceux-ci sont définis, selon les termes du rapport
Gollac et Bodier, comme des « risques pour la santé mentale, physique et sociale, engendrés
par les conditions d’emploi et les facteurs organisationnels et relationnels susceptibles
d’interagir avec le fonctionnement mental »'!2. La notion de « risque psychosocial » prend en
compte I’interaction entre I’ensemble des éléments caractérisant une situation de travail et la
santé mentale des individus. Ces risques sont susceptibles de se manifester dans 1I’ensemble des
situations de travail du secteur privé comme du secteur public. Comme le souligne le rapport
susmentionné, « les différences, importantes, signalées entre la Fonction publique et les
entreprises privées tiennent notamment au statut de fonctionnaire (pour ceux qui en
bénéficient), a des traditions managériales différentes, au choc que représente la transformation
des méthodes de gestion dans le secteur public et a I’adhésion d’une grande partie des salariés
de la Fonction publique a une idéologie valorisant I’équité et 1’utilité du service public. Ces
différences créent une situation de fait qui a des traits particuliers, mais les facteurs de risque

ou de protection et les mécanismes psychologiques a 1’ceuvre ne sont pas sensiblement

"' ISNAR-IMG, ISNI, ANEMF, Dépression, burn-out, humiliation et harcelement : la santé mentale des jeunes
médecins en danger !, Dossier de presse de I’enquéte 2021 — Santé mentale jeunes médecins, octobre 2021.

12 M. Gollac et M. Bodier, Mesurer les facteurs psychosociaux de risque au travail pour les maitriser, Rapport du
College d’expertise sur le suivi des risques psychosociaux au travail, faisant suite a la demande du Ministre du
travail, de I’emploi et de la santé, 2011, p. 13.
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différents dans la Fonction publique et dans les entreprises »!!3. Plusieurs mouvements
témoignent de la porosité du secteur public aux problématiques touchant les entreprises privées,
telle que la thématique du « New public management » qui t¢émoigne de 1’ouverture des services
publics aux méthodes de gestion du secteur privé. Il est également possible de rappeler que la
vague de suicide survenue a France télécom a tristement illustré les effets de certaines méthodes
managériales imposées aux salariés dans un contexte de privatisation d’entreprises publiques.

Au regard de la similarité des risques auxquels sont exposés les travailleurs dans ces différents
secteurs, il est possible de s’interroger sur la pertinence d’une étude a part entieére de la santé
mentale en droit de la fonction publique. La question se pose d’autant plus qu un phénomene
de rapprochement entre le droit de la fonction publique et le droit du travail est depuis
longtemps observé!!*. Ce phénoméne est d’ailleurs perceptible en matiére de prévention des
risques psychosociaux. A Iinstar des employeurs privés, les employeurs publics sont soumis a
une obligation de sécurité. Celle-ci trouve sa source dans le Code du travail. En effet, I’article 3
du décret n° 82-453 du 28 mai 1982 relatif a I’hygiene et a la sécurité du travail ainsi qu’a la
prévention médicale dans la fonction publique prévoit 1’application des livres Ier a V de la
quatriéme partie du Code du travail aux administrations de I’Etat et aux établissements publics
administratifs''>. Le décret n° 85-603 du 10 juin 1985 relatif a I’hygiéne et a la sécurité du
travail ainsi qu’a la médecine professionnelle et préventive dans la fonction publique territoriale
opére un renvoi similaire''®. L’obligation de sécurité est ainsi prévue dans le livre Ier de la

quatriéme partie du Code du travail'!”

. Comme cela a déja été indiqué, elle porte expressément
sur la protection de la « santé physique et mentale des travailleurs »!'%. Elle est mise en ceuvre

grace a I’application de principes généraux de prévention!!®. Le septiéme de ces principes,

13 Ibid., p. 44.

114 J, Rivero, « Vers la fin du droit de la fonction publique ? », D., 1947, Chron. 38 ; D. Jean-Pierre, « La
privatisation du droit de la fonction publique », JCP A, 2003, n° 29, 1672, p. 973 ; F. Melleray, « Code du travail
et personnes publiques », AJDA, 2008, p. 855 ; A. Le Pors, M. Pochard, « Faut-il rapprocher les statuts d’agents
publics et de salariés ? », RDT, 2010, p. 144 ; E. Marc, Y. Struillou, « Droit du travail et droit de la fonction
publique : des influences réciproques a I’émergence d’un “droit de 1’activité professionnelle” », RFDA, 2010,
p- 1169 ; M. Touzeil-Divina, « “Travaillisation” ou “privatisation” des fonctions publiques ? », AJFP, 2010,
p- 228 ; Y. Struillou, « Droit du travail — droit public : des interactions aux effets paradoxaux », Sem. soc. Lamy,
2011, n° 1508, 10 octobre ; M. Sweeney, « Droit du travail et des fonctions publiques : vers une hybridation ? »,
Revue Lamy des collectivités territoriales, 2012, n°81; A. Zarca, N. Maggi-Germain, « Controverse :
L’importation des techniques du droit du travail en droit de la fonction publique : vices ou vertus ? », RDT, 2020,
p. 302.

115 Selon Iarticle 3, les dispositions du Code du travail s’appliquent sous réserve de dispositions spécifiques
prévues par le décret du 28 mai 1982.

116 Art, 3.

17 Art. L. 4121-1 C. trav.

118 Nous soulignons.

119 Art. L. 4121-2 C. trav.
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énoncés a l'article L. 4121-2 du Code du travail, est particulierement pertinent en matiere de
prévention des risques psychosociaux. Il impose en effet aux employeurs de « planifier la
prévention en y intégrant, dans un ensemble cohérent, la technique, 1’organisation du travail,
les conditions de travail, les relations sociales et I’influence des facteurs ambiants, notamment
les risques li€s au harcelement moral et au harcelement sexuel, tels qu’ils sont définis aux
articles L.1152-1 et L.1153-1, ainsi que ceux liés aux agissements sexistes définis a I’article
L.1142-2-1 ».

Au-dela de ces sources législatives communes, le droit de la fonction publique a fait 1’objet
d’un rapprochement avec le droit du travail sur le plan de la négociation collective. Celle-ci a
en effet donné lieu a I’adoption de 1’accord du 20 novembre 2009 sur la santé et la sécurité au
travail dans la fonction publique et de I’accord-cadre du 22 octobre 2013 sur la prévention des
risques psychosociaux dans la fonction publique!?®. Ces accords visent a compléter les
dispositions législatives en matiere de prévention des risques. L’accord du 20 novembre 2009
renvoyait a des négociations ultérieures le soin de développer les actions d’évaluation et de
prévention spécifiques aux RPS. Il fixait également comme objectif, pour fin 2011, que
I’ensemble des Comités d’hygieéne de sécurité et des conditions de travail (CHSCT) soit en
mesure de traiter de la question des RPS. L’accord-cadre du 22 octobre 2013 s’inscrit donc dans
la continuité de 1’accord de 2009. Il prévoit, comme mesure clef, la mise en ceuvre de plans de
prévention des risques psychosociaux par les employeurs publics. Ces plans sont composés de
deux volets. Un diagnostic des facteurs de risques est tout d’abord effectué par les employeurs
publics et débattu au sein du CHSCT. Il a vocation a étre intégré au document unique
d’évaluation des risques professionnels. Des propositions d’amélioration doivent ensuite €tre
intégrées au programme annuel de prévention des risques professionnels et d’amélioration des
conditions de travail. Outre cette mesure, le plan prévoit la mise a disposition d’outils d’appui
a la démarche de prévention et d’évaluation des RPS ainsi qu’une évaluation des plans de
prévention des risques. Dans la fonction publique territoriale, cet accord a été suivi par
I’adoption de la circulaire du 25 juillet 2014!2!. Celle-ci précise que 1’ensemble des plans de
prévention des risques psychosociaux devront étre mis en ceuvre, dans la FPT, entre 2014 et

2015.

120 Accord-cadre du 22 octobre 2013 sur la prévention des risques psychosociaux dans la fonction publique.
121 Circulaire du 25 juillet 2014 relative a la mise en ceuvre, dans la fonction publique territoriale, de I’accord-
cadre du 22 octobre 2013 concernant la prévention des risques psychosociaux, NOR : RDFB1410419C.
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Malgré la temporalité prévue, la mise en ceuvre des plans de prévention demeure incompléte!??.

Cette question est peu documentée. Le rapport Lecocq fait état d’une mise en ceuvre imparfaite
de ces plans dans la FPE. Cependant les chiffres fournis sont déja datés. Selon ce rapport, 48 %
des services des ministéres avaient réalisé un diagnostic RPS en 2017. En revanche, la méme

année 90 % des services étaient couverts par un plan de prévention des RPS'??

. Un rapport de
’ANACT de 2018 portant sur 1’évaluation des démarches de prévention des risques
psychosociaux dans dix établissements publics de santé relevait que « dans beaucoup
d’établissements, [...] I’établissement du DU - et surtout I’insertion des RPS dans ce document
- constituait une difficulté importante. Parfois non réalisée ou de facon treés formelle, cette
insertion reste complexe et trés chronophage avec un risque de formalisme du document » !4,

Le phénomene de rapprochement entre le droit de la fonction publique et le droit du travail
touche en dernier lieu les instances impliquées dans la prévention des risques. A cet égard, la

> a institué des « comités

loi du 6 aofit 2019 de transformation de la fonction publique!?
sociaux »'2® sur le modéle des comités économiques et sociaux mis en place dans le secteur
privé depuis 2018. Ceux-ci sont dénommés « comités sociaux d’administration » dans la FPE,
« comités sociaux territoriaux » dans la FPT et « comités sociaux d’établissement » dans la
FPH. IIs ont vocation a absorber les comités techniques et les CHSCT au sein d’une méme
instance qui a notamment compétence pour connaitre des questions relatives « a la protection
de la santé physique et mentale, a ’hygiéne, a la sécurité des agents dans leur travail, a
I’organisation du travail, au télétravail, aux enjeux liés a la déconnexion et aux dispositifs de
régulation de 1’utilisation des outils numériques, a I’amélioration des conditions de travail et
aux prescriptions légales y afférentes ». La création des comités sociaux et la disparition
formelle des CHSCT suscitent des inqui€tudes sur le plan de la prévention des risques, en
particulier psychosociaux'?’. Selon le rapport Lecocq, la fusion des instances constituerait une

opportunité pour la prévention des risques dans la fonction publique mais nécessite de demeurer

vigilant. Selon celui-ci, « tout changement organisationnel impacte les conditions de travail des

122 Voir supra.

123 C. Lecocq, P. Coton, J.-F. Verdier, Santé, sécurité, qualité de vie au travail dans la fonction publique : un
devoir, une urgence, une chance, 18 décembre 2019, p. 36.

124 ANACT et ARACT, Evaluation des démarches de prévention des risques psychosociaux dans dix
établissements publics de santé, juin 2018, p. 24.

125 1,0i n°® 2019-828 de transformation de la fonction publique, JORF, 7 aofit 2019 n° 182.

126 1pid., article 4.

127 E. Nicot, J. Theuret, « Le comité social territorial : une nouvelle instance a 1’épreuve du renouveau du dialogue
social », AJCT, 2021, p. 15 ; C. Le Calonnec, V. Sauvage, « Moins de dialogue social, plus de précarité », Droit
social, 2019, p. 1042 ; L. Lerouge, « Harcélement moral et fonction publique territoriale : ou en sommes-nous ? »,
AJCT, 2019, p. 277.

60



agents, et par la méme les facteurs de risques professionnels et psychosociaux auxquels ils sont
exposés. Il est donc indispensable de questionner systématiquement la dimension SST/QVT a
I’aune des projets structurants présentés a I’instance. La fusion des instances favorise cette prise
en compte des évolutions stratégiques et organisationnelles et permet également de
décloisonner les questionnements relatifs a la gestion des compétences, aux parcours de carriere
et aux rémunérations, des sujets relatifs a la prévention des risques »'2%. Pour autant, « la fusion
des instances inqui¢te unanimement les organisations syndicales, qui craignent la disparition
progressive des sujets relatifs a la SST/QVT (Santé et Sécurité au travail / Qualité de Vie au
travail) et la déperdition de I’expertise actuellement détenue par les membres des CHSCT. La
création des CHSCT dans la fonction publique avait en effet entrainé la montée en puissance
de ces instances avec le développement d’une expertise ad hoc »'?°. Ces inquiétudes font écho
aux critiques formulées a I’égard des comités économiques et sociaux dans le secteur privé'°,
La recomposition des instances de prévention fait écho aux nombreuses réorganisations qui
touchent I’ensemble des branches de la fonction publique. Ces changements organisationnels
sont eux-mémes susceptibles de générer des risques psychosociaux et complexifient les

démarches de prévention et d’évaluation de ces risques !

. Cet aspect, qui détient une dimension
indéniablement politique, entre rarement en ligne de compte des analyses juridiques'*2. Le juge
administratif se garde en effet d’apprécier 1’opportunité des réorganisations de services, méme
lorsqu’elles s’averent avoir des conséquences néfastes sur la santé mentale des agents. Sur un
plan contentieux, I’« intérét du service » est presque systématiquement opposé a 1’obligation
de prévention des risques psychosociaux. Or, il n’est pas inutile de rappeler I’évidence : le bien-
étre des agents publics et I’intérét du service sont fortement corrélés. La protection de la santé
mentale des individus est indispensable a la continuité et a la qualité des services publics.

L’existence de dispositifs préventifs ne suffit bien évidemment pas a empécher I’ensemble des
atteintes a la santé mentale dans un contexte de travail. Dé&s lors que ces atteintes sont
constituées, les agents publics doivent étre dotés de modes d’action pour les faire cesser et/ou

obtenir réparation. Le juge administratif est alors amené a connaitre de ce contentieux, quel que

soit le statut dont releéve 1’agent. Il est bien évidemment compétent pour connaitre des litiges

128 C. Lecocq, P. Coton, J.-F. Verdier, préc., p. 52.

129 Ibid., p. 52.

139 Voir notamment, G. Pignarre, « Le comité d’hygiéne et de sécurité n’est pas soluble dans le comité social et
économique », RDT, 2017, p. 647.

131 ANACT et ARACT, préc., pp. 7-8.

132 Voir cependant, K. Lakjaa, « Les RPS/RPO dans la FPT, révélateur de la crise du mod¢le territorial », La revue
des conditions de travail, 2014, n° 1, p. 103.
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relatifs au personnel fonctionnaire, également qualifiés d’agents statutaires, qui bénéficient
d’un statut de droit public. En vertu de la jurisprudence Berkani'®, le juge administratif est
également compétent pour connaitre des litiges concernant les agents non titulaires
(contractuels, vacataires) deés lors qu’ils travaillent pour des services publics administratifs. Le
rapprochement entre le droit du travail et le droit de la fonction publique ne remet ainsi
aucunement en cause le dualisme juridictionnel. C’est principalement au regard de celui-ci
qu’une analyse a part entiere du droit de la fonction publique s’avére pertinente. La doctrine
reléve, sur la question des risques psychosociaux, un écart entre les jurisprudences civile et
administrative. Plus que des sources textuelles qui se révelent similaires, cet écart est
essentiellement le fait du juge administratif dont I’office apparait de maniere générale plus strict

134

quant a I’appréhension des risques psychosociaux. Soulevée en matieére d’appréciation > et

1135

d’indemnisation du harcélement moral ™, cette rigueur jurisprudentielle se manifeste

également dans le traitement juridique qui est fait de 1’obligation de sécurité. Alors qu’en droit

t136, revisitée en

du travail le juge judiciaire avait consacré une obligation de sécurité de résulta
« obligation légale » depuis 2015'37, cette obligation s’analyse en obligation classique de
moyens en matieére administrative. Au-dela de I’identification des principales divergences avec
le droit du travail, I’analyse du contentieux des risques psychosociaux en droit de la fonction
publique permet tout d’abord de faire le bilan des nombreuses modalités de protection offertes
a I’agent qui estime subir une dégradation de sa santé mentale du fait de ses conditions de
travail (1.). Elle permet également de remarquer un traitement trés inégal des différents risques

psychosociaux dans le secteur public (2.).
1. Des modalités de protection diverses

Les modalités de protection de la santé mentale des agents publics évoquées ici ne se situent
pas toutes sur le méme plan. Elles ne font, tout d’abord, pas toutes I’objet d’un intérét
contentieux équivalent. Certaines démarches entreprises par I’agent conduisent trés rarement a
une saisine de la juridiction administrative. C’est le cas par exemple d’une simple consultation

du médecin de prévention ou de I’exercice du droit d’alerte. D’autres actions vont plus

133 TC, 29 mars 1996, Berkani, n° 03000.

134 L. Lerouge, « Harcélement moral et fonction publique territoriale : ot en sommes-nous ? », préc.

135 R. Bonnefont, « Prendre le harcélement moral au sérieux en droit de la fonction publique », Droit social 2020,
p.- 743 ; L. Benoiton, « La protection de 1’agent victime de harcelement moral », RDP, 2011, p. 811.

136 Cass. soc., 28 février 2002, pourvoi n° 99-18.389, n° 837 ; Cass. soc., 28 février 2002, pourvoi n° 00-10.051 ;
Cass. soc., 28 février 2002, pourvoi n°® 00-11.793 ; Cass. soc., 28 février 2002, pourvoi n°® 99-21.255 ; Cass. soc.,
28 février 2002, pourvoi n°® 99-17.201 ; Cass. soc., 28 février 2002, pourvoi n°® 00-13.172

137 Cass. soc., 25 novembre 2015, pourvoi n® 14-24.444.
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fréquemment donner lieu a un contentieux. Il est possible de mentionner une demande de
protection fonctionnelle, plus particulierement lorsqu’elle donne lieu a une décision de rejet,
ou I’exercice du droit de retrait par 1’agent. Par ailleurs, les différentes modalités de protection
peuvent €tre cumulatives. Un agent victime de harcélement moral peut par exemple former un
référé-liberté afin de faire cesser l’atteinte, ce qui ne I’empéche pas de rechercher la
responsabilité de I’administration dans le cadre d’un recours de plein contentieux. Il peut
concomitamment porter plainte contre son harceleur pour tenter d’obtenir une condamnation
devant les juridictions pénales. Les modes d’action offerts a I’agent sont donc divers et, pour la
plupart, non exclusifs. La catégorisation retenue ici distingue les modalités de protection qui

trouvent un équivalent en droit du travail, de celles qui sont spécifiques a la fonction publique.

a) Les modalités de protection non spécifiques a la fonction

publique

Certaines modalités de protection de la santé mentale des agents publics sont similaires a des
dispositifs mis en place par le droit du travail. Tout comme le salarié du secteur privé, I’agent
peut exercer ses droits d’alerte et de retrait, faire I’objet d’une sanction disciplinaire s’il est lui-
méme a I’origine de risques psychosociaux, rechercher la responsabilité de I’administration,
faire reconnaitre 1’imputabilité d’un accident ou d’une maladie au service. Enfin, il peut
rechercher devant les juridictions pénales la responsabilité de son supérieur hiérarchique. Si ces
modes d’actions ne sont pas propres a la fonction publique, ils n’ont pas moins certaines

spécificités vis-a-vis du droit privé.
(1)  Les droits d’alerte et de retrait

Au méme titre que les salariés du secteur privé, les agents publics peuvent en principe exercer
leurs droits d’alerte et de retrait lorsqu’ils ont un motif raisonnable de penser que leur situation
de travail présente un « danger grave et imminent » pour leur vie ou leur santé'®,

Le droit d’alerte, lorsqu’il est exercé seul ne donne pas lieu a un contentieux particulier. Il
convient néanmoins de rappeler que, selon les termes du décret du 28 mai 1982, le droit d’alerte
doit étre exercé vis-a-vis de « I’autorité administrative compétente ». Il ne s’agit donc pas pour

I’agent d’alerter publiquement sur ses conditions de travail mais d’informer sa hiérarchie, voire

le CHSCT'*, d’une situation qui, selon lui, présente un danger pour sa santé. Le droit d’alerte

138 Décret n°® 82-453 relatif  I’hygiéne et a la sécurité du travail ainsi qu’a la prévention médicale dans la fonction
publique, article 5-6. Des dispositions similaires sont prévues a L. 4131-1 du Code du travail.
139 Ibid., article 5-7.
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n’est donc aucunement incompatible avec le devoir de réserve de I’agent'*’. Commet alors une
faute de nature a justifier une sanction disciplinaire le fonctionnaire qui fait état dans la presse
locale de ses difficultés avec son employeur!*!.

Le droit d’alerte est également susceptible de jouer un rdle dans I’appréciation de la
responsabilité de I’administration pour manquement a son obligation de prévention des risques
psychosociaux. La responsabilité de I’administration ne saurait étre engagée des lors qu’elle
n’avait pas connaissance des risques auxquels était confronté 1’agent, notamment parce que
celui-ci n’en avait pas informé son supérieur hiérarchique ou les différentes instances de
prévention'*>. L’agent est donc bien considéré comme un acteur de la prévention et plus
généralement de sa santé mentale, celui-ci devant mettre son employeur en mesure de remédier
aux risques existants.

Le droit de retrait donne quant a lui lieu a un contentieux plus fourni. Il est préalablement
nécessaire de rappeler que certaines professions font, par nature, courir un risque aux agents et
sont peu compatibles avec 1’exercice du droit de retrait. Il s’agit par exemple des professions
de sapeur-pompier, d’agent de police municipale, de garde champétre ou encore de surveillant
de I’administration pénitentiaire'*®. Cependant, comme le souligne Jérémy Bousquet,
I’impossibilité d’exercer le droit de retrait n’est pas pour autant absolue pour ces professions,
les agents devant étre en mesure d’exercer leurs fonctions dans des conditions normales et
bénéficier de moyens d’assurer leur sécurité!'*,

Au-dela des professions pour lesquelles la mise en ceuvre du droit de retrait s’aveére quasiment

impossible, la licéité de I’exercice de ce droit est trés rarement reconnue pour les agents

149 1,0i n° 83-634 du 13 juillet 1983 portant droits et obligations des fonctionnaires, dite « loi Le Pors », JORF, 14
juillet 1983, p. 2174, article 26.

141 CE, 13 mars 2019, n° 407199. L arrét reléve que « Mme A...a ensuite fait publiquement état de ses difficultés
avec son employeur, dans le cadre d'articles de presse parus notamment les ler novembre 2013, 27 et 28 janvier
2014 dans divers médias locaux et régionaux, ou par le biais de présentations sur des sites internet. Son collectif
de soutien a mis en ligne en novembre 2013 un site internet mettant en cause la communauté d'agglomération et
certains de ses dirigeants et cadres de maniére déplacée et injurieuse, notamment par la publication d'une bande-
dessinée mettant en cause des élus et membres de la collectivité publique et par la diffusion d'un film présentant
explicitement la gestion du personnel de la communauté d'agglomération du Choletais comme acculant ses agents
au suicide. Il ressort des énonciations de l'arrét attaqué que la cour administrative d'appel, pour juger que la
sanction de révocation n'était pas disproportionnée, a relevé la gravité des manquements au devoir de réserve et a
l'obligation de loyauté reprochés a Mme A..., constitués, apres les manquements au principe hiérarchique constatés
depuis plusieurs années, par son choix de faire publiquement état de ses difficultés avec son employeur et de ne
pas se distancier du contenu du site internet constitué par son collectif de soutien. En 1'état de ses constatations
souveraines, qui sont exemptes de dénaturation, la cour administrative d'appel n'a pas commis d'erreur de
qualification juridique en jugeant fautifs les faits reprochés a Mme A.... ».

142 CAA Nantes, 26 novembre 2019, n° 18NT01894.

143 J. Bousquet, « Les conditions d’exercice du droit de retrait dans la fonction publique », AJFP, 2018, p. 190.
144 Ibid.
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publics'#. Ce constat s’ applique a fortiori lorsque c’est la santé mentale de I’agent qui est mise
en péril'*®. L existence d’une situation de harcélement moral, par exemple, ne justifie pas
systématiquement I’exercice du droit de retrait. Dans un arrét du 16 décembre 2009, le Conseil
d’Etat a écarté la licéité du droit de retrait, estimant qu’a supposer que la requérante ait été
I’objet d’agissements constitutifs de harcelement moral, « elle ne se trouvait pas de ce fait en
situation de danger grave et imminent, malgré le “stress intense” qu’elle indiquait ressentir »'47.
Si le harcélement moral n’exclut pas, en lui-méme, la licéité du droit de retrait'*3, le requérant
doit prouver que les critéres de gravité et d’imminence du danger étaient réunis. Si 1I’opération
s’avere délicate, elle n’est pas nécessairement impossible. Le juge administratif a en effet
admis, depuis une ordonnance du 19 juin 2014, que le harcelement moral pouvait constituer
une atteinte grave et manifestement illégale a une liberté fondamentale dans le cadre du référé-
liberté!*® (voir infra). Si le harcélement moral peut justifier I’intervention en urgence du juge
des référés, le critere de gravité étant satisfait, il est difficile d’imaginer que les mémes faits ne
puissent justifier I’exercice du droit de retrait.

Ce dernier, que le juge administratif concilie avec le principe de continuité du service public,
est donc peu utile a I’agent qui estime subir une atteinte a sa santé mentale. Seule une situation
de harcelement moral semble pouvoir justifier, dans de rares cas, 1I’exercice du droit de retrait.
En cas d’exercice illégitime de ce dernier, I’agent commet une faute et s’expose a une retenue

sur traitement ainsi qu’a une sanction disciplinaire.
(2)  La sanction disciplinaire

Lorsqu’un agent est a I’origine, du fait de son comportement, de risques psychosociaux dans
un service, il peut faire I’objet d’une sanction disciplinaire. Contrairement aux autres modalités
de protection exposées ici, ce n’est pas 1’agent mais 1I’administration qui est a 1’origine de cette

action. La sanction disciplinaire peut bien évidemment viser un agent dont le comportement est

195 Ibid.

146 1 e juge administratif a principalement admis la licéité du droit de retrait dans des situations ou santé physique
des agents était en péril. Sur cette question, v. R. Fontier, « Les conditions d’exercice du droit de retrait », AJFP,
2006, p. 150.

14T CE, 16 décembre 2009, n° 320840, Ministre de la Défense.

148 F. Lemaire, « Le droit de retrait dans la fonction publique », AJFP, 2013, p. 257.

199 CE, ord., 19 juin 2014, n° 381061, Commune du Castellet, AJFP, 2015, p. 33, comm. A. Baumard ; AJDA,
2014, p. 1301.
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constitutif de harcélement moral'*® ou de harcélement sexuel>'. A cet égard, la circulaire du
4 mars 2014 relative a 1a lutte contre le harcélement sexuel et moral dans la fonction publique'>?
dispose que les employeurs des trois fonctions publiques ont « un devoir absolu de sanctionner
et de prévenir de tels agissements ». Il en va également ainsi lorsque le comportement de 1’agent
est, de maniere plus générale, générateur d’un climat social délétere et créateur de risques
psychosociaux. La Cour administrative d’appel de Bordeaux a par exemple reconnu comme
justifié le licenciement pour inaptitude professionnelle de 1’agent dont le comportement était a
I’origine d’une dégradation du climat social et générateur de risques psychosociaux. Si en
I’espece le comportement de 1’agent avait pu favoriser « les risques de harcelement moral au
sein du service », celui-ci n’était pas caractérisé'>>.

Une problématique particuli¢re se pose cependant dans la fonction publique territoriale, lorsque

le comportement délétere est le fait d’un élu. Dans ce cas, il n’est bien évidemment pas possible

150 Voir a titre d’exemple, CE, 29 septembre 2021, n° 432628 : « En estimant, au vu de I'ensemble des pieces du
dossier qui lui était soumis et notamment du rapport de la mission d'inspection IGAS-IGAENR, que Mme B...
avait entretenu pendant de longues années, au sein du pdle médico-judiciaire du CHU de Bordeaux dont elle avait
la responsabilité, un climat d'intimidation et de tension, en particulier en faisant subir a trois praticiens hospitaliers
ainsi qu'a quatre jeunes médecins des conditions de travail dégradantes, des mesures vexatoires et des mises en
cause personnelles dénuées de justification, aux fins de les isoler de leur communauté de travail et de les inciter a
demander leur mutation, la juridiction disciplinaire, qui a suffisamment motivé sa décision, a porté sur les pieces
du dossier qui lui était soumis une appréciation souveraine, exempte de dénaturation. En jugeant ensuite que ces
faits excédaient I'exercice normal de son pouvoir hiérarchique et qu'elle s'était rendue coupable de harcelement
moral, manquant en outre a son obligation de confraternité fixée par l'article R. 4127-56 du code de la santé
publique, la juridiction disciplinaire a exactement qualifié ces mémes faits et n'a pas commis d'erreur de droit. Par
suite, en infligeant 4 Mme B... une sanction de suspension de trois ans avec privation de 60 % de sa rémunération,
la juridiction disciplinaire, qui a suffisamment motivé sa décision sur ce point également et s'est prononcée,
contrairement a ce qui est soutenu, au vu de 'ensemble des circonstances de 'affaire qui lui était soumise, n'a pas
commis d'erreur de droit et n'a pas davantage, compte tenu de la durée au cours de laquelle ont été réitérés les
agissements litigieux, du nombre d'agents qui en ont été victimes et de la position hiérarchique de l'intéressée,
infligé a celle-ci une sanction hors de proportion avec les manquements reprochés ».

151 Voir a titre d’exemple, CE, 15 janvier 2014, n® 362495 : « Considérant, en second lieu, qu'il ressort également
des pieces du dossier et, notamment, des témoignages de différentes personnes et de celui du médecin de
prévention de La Poste, que M.B..., chef d'équipe affecté a un centre de tri, a eu, a I'égard de plusieurs des agents
féminins placés sous son autorité, un comportement indécent persistant, malgré une premicre mise en garde dans
son précédent poste ; qu'il a, en particulier, tenu des propos déplacés visant a obtenir des faveurs sexuelles,
accompagnés de gestes de privauté, a I'un de ces agents, affecté au guichet, qu'il a renouvelés durant une longue
période et qui ont attiré sur elle, en raison de ses refus réitérés, les moqueries de ses collégues devant des clients
de l'agence ; que le rapport du médecin de prévention, établi dans le cadre de la procédure d'enquéte, fait état de
la souffrance de l'intéressée, ainsi que du malaise de deux anciennes guicheti¢res, ayant subi les mémes
comportements lors de leur prise de fonction dans ce bureau de poste ; que ces faits sont constitutifs de harceélement
sexuel, au sens des dispositions précitées de 1'article 6 ter de la loi du 13 juillet 1983 ; que, dés lors, et sans qu'il y
ait lieu de statuer sur leur caractére de harceélement moral, ces faits sont de nature a justifier une sanction
disciplinaire ; que compte tenu de la position hiérarchique de M.B..., de la gravité des faits qu'il a commis et de
leur réitération, la sanction d'exclusion temporaire de fonctions pour une durée de deux années, proposée a
I'unanimité du conseil de discipline, n'est pas disproportionnée ».

152 Circulaire n° SE1 2014-1 du 4 mars 2014 relative a la lutte contre le harcélement sexuel et moral dans la
fonction publique, NOR: RDFF1407012C.

153 CAA Bordeaux, 20 juin 2020, n° 18BX01276. Dans le méme sens, V. également CAA Lyon, 30 oct. 2018,
n°® 16LY03807.
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de changer 1’élu d’affectation ou de le révoquer. En principe, I’agent victime ne peut faire
I’objet d’un changement d’affection dans I’'intérét du service. L’article L. 133-3 du Code
général de la fonction publique dispose qu’« aucune mesure concernant notamment le
recrutement, la titularisation, la rémunération, la formation, l'appréciation de la valeur
professionnelle, la discipline, la promotion, 1'affectation et la mutation ne peut étre prise a
I'égard d'un agent public en raison du fait que celui-ci : 1° A subi ou refusé de subir les faits de
harceélement sexuel mentionnés a l'article L. 133-1, y compris, dans le cas mentionné au 1° de
cet article, si les propos ou comportements n'ont pas été répétés, ou les agissements de
harcelement moral mentionnés a l'article L. 133-2 ; 2° A formulé un recours auprés d'un
supérieur hiérarchique ou engagé une action en justice visant a faire cesser ces faits ou
agissements ; 3° Ou bien parce qu'il a témoigné de tels faits ou agissements ou qu'il les a relatés.
Est passible d'une sanction disciplinaire tout agent ayant procédé ou enjoint de procéder a ces
faits ou agissements ». Un changement d’affection est néanmoins exceptionnellement admis
par le juge administratif lorsqu’aucune autre mesure n’était susceptible d’étre prise, notamment
a 1’égard des auteurs du harcélement'>*. L agent victime pourra dans tous les cas rechercher la
responsabilité de 1’administration et de I’élu, y compris pour ce dernier devant les juridictions
pénales, et tenter d’obtenir réparation de son préjudice.

Ainsi, en matiere disciplinaire, la jurisprudence administrative témoigne d’une ouverture a la
problématique des risques psychosociaux, au-dela de la question du harcélement moral. A
I’inverse, lorsque c’est I’agent qui cherche a faire établir la responsabilité de I’administration
du fait de conditions de travail préjudiciables a sa santé mentale, la tiche s’avérera

particulierement difficile lorsqu’aucun harcelement moral n’est caractérisé.

(3) La responsabilité de [’administration et la faute

personnelle de I’agent

L’administration est tenue a une obligation de sécurité en matiére de protection de la santé
physique et mentale des agents. L.’accord-cadre du 22 octobre 2013 n’hésite pas a affirmer qu’il
s’agit d’une obligation de résultat. Or, le traitement jurisprudentiel de cette obligation, au sein
des recours de plein contentieux contredit une telle affirmation.

Concernant le harcélement moral, tout d’abord, il est possible de constater qu’il s’agit bien
d’une obligation de résultat. La formulation de I’article L. 133-2 du Code général de la fonction

publique oriente la juridiction administrative en ce sens. L’article dispose qu’« aucun agent

154 CE, 19 décembre 2019, n° 419062.
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public ne doit subir les agissements répétés de harcelement moral qui ont pour objet ou pour
effet une dégradation des conditions de travail susceptible de porter atteinte a ses droits et a sa
dignité, d’altérer sa santé physique ou mentale ou de compromettre son avenir professionnel ».
Cette interprétation est confirmée par la jurisprudence relative a I’article 6 quinquies de la loi
du 13 juillet 1983, aujourd’hui reprises par les dispositions précitées du Code général de la
fonction publique. Selon un arrét du 28 juin 2019, « lorsqu’un agent est victime, dans 1’exercice
de ses fonctions, d’agissements répétés de harceélement moral visés a I’article 6 quinquies de la
loi du 13 juillet 1983, il peut demander a €tre indemnisé par 1I’administration de la totalité du
préjudice subi, alors méme que ces agissements ne résulteraient pas d’une faute imputable a
celle-ci »'3. Cette réaffirmation de I’existence d’une obligation de sécurité de résultat en
matiere est harcélement moral est particulierement intéressante dans la mesure ou la juridiction
civile est quant a elle revenue sur une telle obligation depuis 2015 a I’occasion de I’arrét Air
France. La jurisprudence administrative est donc, sur ce terrain, plus favorable que la
jurisprudence civile.

Par ailleurs, la charge de la preuve est aménagée pour 1’agent qui s’estime victime de
harceélement moral. Selon les termes de 1’arrét Mme Montaut, rendu par la haute juridiction
administrative le 11 juillet 2011, « il appartient a un agent public qui soutient avoir été victime
d'agissements constitutifs de harcélement moral, de soumettre au juge des éléments de fait
susceptibles de faire présumer 1'existence d'un tel harcélement ; qu'il incombe a 1'administration
de produire, en sens contraire, une argumentation de nature a démontrer que les agissements en
cause sont justifiés par des considérations étrangeres a tout harcelement ; que la conviction du
juge, a qui il revient d'apprécier si les agissements de harcelement sont ou non établis, se
détermine au vu de ces échanges contradictoires, qu'il peut compléter, en cas de doute, en
ordonnant toute mesure d'instruction utile »'37. Malgré cet assouplissement de la charge de la
preuve favorable au requérant, la qualification de harcélement n’est pas, comme le souligne
Benoit Arvis, « chose aisée — le juge, c’est un euphémisme, n’en use pas avec générosité »'38.

Le juge administratif se montre prudent dans la reconnaissance du harcélement moral, sans

155 CE 28 juin 2019, n°® 415863, Lebon avec les conclusions de L. Cytermann ; AJDA, 2019., p. 1367 ; AJFP, 2020,
p- 30 ; AJCT, 2019, p. 523, obs. L. Derridj ; JCP A, 2 décembre 2019, p. 2345, comm. H. Pauliat ; JCP A, 2019,
act. 473, note C. Friedrich.

156 Cass. soc., 25 novembre 20135, préc. ; Cette solution a ét€ confirmée en matiére de harcélement moral : Cass.
soc., 1 juin 2016, pourvoi n° 14-19.702.

157 CE, sect., 11 juill. 2011, n°® 321225, Mme Montaut, Lebon avec les concl. M. Guyomar ; AJFP, 2012, p. 41,
note R. Fontier.

158 B. Arvis, « L’action en réparation des préjudices nés du harcélement moral auprés du juge administratif :
premier bilan », AJFP, 2009, p. 259.
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doute au regard du caractere quasi-systématique de I’'invocation de ce fondement par des agents
souhaitant contester leurs conditions de travail (voir infra). La nature de 1’obligation a pour
conséquence la mise en ceuvre d’un régime de responsabilité sans faute de 1’administration.
Celle-ci devra réparer le préjudice subi par 1’agent deés lors que le harcélement moral est
caractérisé, peu importe que des mesures aient été prises pour y remédier. La jurisprudence est
d’ailleurs indifférente a cette question, recherchant uniquement si les faits de I’espece
permettent d’établir I’existence d’un harcélement moral.

Concernant les autres risques psychosociaux, 1’engagement de la responsabilité de
I’administration pour manquement a son obligation de prévention est extrémement rare. On
peut relever a cet égard un arrét de la Cour administrative d’appel de Lyon du 15 juillet 2021,
En I’espece, la requérante qui exergait en tant qu’aide-soignante dans un centre hospitalier avait
été placée en congé-maladie en raison d’un syndrome anxiodépressif survenu a la suite d’une
vive altercation avec une collegue. La Cour administrative d’appel de Lyon ne retient pas la
qualification de harceélement moral pourtant invoquée par la requérante. Néanmoins, elle releve
« qu'aucune réponse, hors des propositions de modification de plannings, n'a été apportée a une
situation, établie a cette date, de risques psychosociaux jusqu'a un changement d'affectation en
juillet 2017, postérieurement d'ailleurs au placement de la requérante en congé-maladie, de la
collegue de celle-ci et dont le centre hospitalier de Nevers précise au demeurant qu'il est sans
lien avec la plainte de Mme A.... Est ainsi révélée, qu'elle trouve son origine dans une
négligence dans I'encadrement du service ou dans une décision délibérée, une abstention
fautive, invoquée par Mme A... dans sa demande préalable et sa demande en premiére instance,
dans l'organisation de ce service, laquelle a fait obstacle a la prévention des dommages
finalement subis par Mme A.... Celle-ci est deés lors fondée a rechercher la responsabilité du
centre hospitalier de Nevers en raison de cette faute et a soutenir que c'est a tort que, par le
jugement attaqué, le tribunal administratif de Dijon a rejeté sa demande ». C’est donc bien ici
pour un manquement a son obligation de prévention des risques psychosociaux qu’est retenue
la responsabilité du centre hospitalier. Par ailleurs, comme le précise I’arrét de la Cour d’appel
de Lyon, il s’agit d’une responsabilité pour faute. Celle-ci repose alors, contrairement au
harceélement moral, sur une obligation de moyens. Dans un arrét du 23 décembre 2015, la Cour

administrative de Nantes a d’ailleurs explicitement rejeté 1’hypothése d’une responsabilité sans

139 CAA Lyon, 15 juillet 2021, n® 19L.Y02551.
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faute, fondée sur une obligation de résultat en matiecre de prévention des risques
psychosociaux'6°.

Ainsi, deés lors que I’administration a pris des mesures pour faire face a une situation de risques
psychosociaux, sa responsabilité ne sera pas engagée méme si ces mesures se sont révélées
insuffisantes pour éviter les atteintes a la santé mentale des agents. Plusieurs arréts récents des
juridictions du fond illustrent cette question. Dans un arrét du 11 mai 2021, rendu par la Cour
administrative de Douai'!, la requérante, préparatrice en pharmacie au sein d’un centre
hospitalier avait été placée en congé longue maladie pour un syndrome dépressif reconnu
comme imputable au service. En I’espece, 1’arrét releve I’existence de « tensions relationnelles
vives et persistantes » et fait état d’« une dégradation au long cours des conditions de travail de
Mme B... liée aux tensions relationnelles avec son chef de service, auxquelles se sont ajoutées
des difficultés d’organisation pratique et matérielle du service et une surcharge de travail ayant
conduit a son placement en congé de longue maladie pour syndrome dépressif ». Cependant, la
Cour administrative d’appel releve également « que la direction du centre hospitalier a saisi a
plusieurs reprises le comité d’hygiéne, de sécurité et des conditions de travail de
I’établissement, a organisé de multiples réunions entre les préparatrices en pharmacie et leur
responsable, a mandaté un ergonome pour remédier aux difficultés d’aménagement des postes
de travail des intéressées, un psychologue pour apaiser les tensions personnelles et a convoqué
en 2013 un comité d’hygiene, de sécurité et des conditions de travail spécifique sur les risques
psychosociaux au sein de ce service ». Au regard de ces éléments, la juridiction administrative
conclut que la requérante n’est pas « fondée a demander que la responsabilité du centre
hospitalier d’Aire-sur-la-Lys soit engagée a son égard sur le fondement du défaut dans
I’organisation du service ou pour son manquement a 1’obligation de sécurité relative a la
prévention des risques psychosociaux ». Dans une autre espéce'%?, tout aussi illustrative de cette
question, la Cour administrative d’appel de Paris a estimé que la hiérarchie de la requérante,
assistante sociale a la Banque de France, avait pris les mesures appropriées pour faire face a la
mise a I’écart et a la souffrance au travail de celle-ci et que des lors sa responsabilité ne pouvait
étre engagée.

Le comportement de I’agent a une incidence sur I’appréciation de la faute commise par

I’administration. Ainsi, il ne peut étre reproché de faute a cette derniere si 1’agent ne 1’avait pas

160 CAA Nantes, 23 décembre 2015, n° 13NT02591 : « considérant, enfin, que Mme C. ne peut se prévaloir de
I’existence a la charge de 'INRA, en matiére de santé des agents, d’une prétendue “obligation de résultat” qui
serait génératrice d’une responsabilité sans faute de 1’établissement ».

161 CAA Douai, 11 mai 2021, n° 20DA01280.

162 CAA Paris, 30 juin 2020, n° 18PA01982.
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informé de son état de santé et de sa situation de souffrance au travail et qu’elle n’était, de fait,
pas en capacité de prendre les mesures appropriées. Dans un arrét du 26 novembre 2019'%3, 1a
Cour administrative d’appel de Nantes écarte la responsabilité de 1’administration pour les
préjudices découlant de la tentative de suicide de I’agent sur son lieu de travail, relevant
notamment que ce dernier « n'a pas réitéré sa demande [de changement d’affectation], ni alerté
le médecin de prévention, les instances paritaires en charge de la sécurité et des conditions de
travail ou encore les organisations syndicales sur sa situation de souffrance au travail et sur le
fait qu'il était suivi depuis 2002 par un psychiatre ».

Par ailleurs, un lien de causalit¢ doit exister entre les éventuels manquements de
I’administration en matiere de prévention des risques psychosociaux et la souffrance psychique
de I’agent. Or, ce lien n’est pas systématiquement établi. De fait, 1’existence de carences dans
I’action de prévention de 1’administration, n’est pas en elle-méme de nature a engager sa
responsabilité. Il en va ainsi méme lorsque 1’administration ne satisfait pas a ses obligations
Iégales et réglementaires, la faute de sa part étant pourtant établie. Par exemple, dans un arrét
rendu par la Cour administrative d’appel de Versailles le 30 novembre 2017'%*, 1a juridiction
estime qu’« a supposer méme que le diagnostic des facteurs de risques psychosociaux n’ai pas
été intégré dans un document unique apres débat en comité d’hygiene, de sécurité et des
relations de travail et qu’un registre de santé et de sécurité au travail n’ait pas été ouvert
conformément aux dispositions de I’article 3-2 du décret du 28 mai 1982 susvisé, une telle
carence fautive de I’administration est en tout état de cause sans lien direct et certain avec le
préjudice moral dont Mme B. demande réparation ». Les manquements de 1’administration a
I’obligation de mettre en ceuvre les dispositions 1égales en matiere de prévention des RPS ne
sont donc quasiment jamais sanctionnés. Cet élément est évoqué par le rapport Lecocq, Coton
et Verdier comme contribuant a inscrire le modele administratif « dans une culture de la
réparation au détriment de la prévention »'%. Le rapport remarque a cet égard que « la mission
n’a pu trouver d’exemple aupres de ses nombreux interlocuteurs, de cas de figure ou il aurait
pu étre reproché a un manager, quel que soit le versant de la fonction publique considéré, de
n’avoir pas totalement décliné le protocole RPS de 2013 dans son service, sans parler de

I’absence d’un DUERP. Sur ce dernier point, il apparait pourtant comme mentionné plus haut

163 CAA Nantes, 26 novembre 2019, n° 18NT01894.
164 CAA Versailles, 30 novembre 2017, n° 15VE00476.
165 C. Lecocq, P. Coton, J.-F. Verdier, préc., p. 37.
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que prés de la moitié des services de I’Etat sont dépourvus de ce document pourtant obligatoire
et que la proportion serait supérieure dans les collectivités locales [...] »'%°.

Ces éléments impliquent que lorsqu’un agent subit une souffrance psychologique dans son
travail sans pour autant étre victime de harcélement moral, il lui sera extrémement difficile de
faire établir la responsabilité de I’administration. Il lui faudra tout d’abord établir 1’existence
d’une faute de la part de celle-ci. Or, hormis I’hypothése d’une passivité totale de
I’administration face a une situation de RPS, la preuve de la faute ne sera pas aisée. L’agent
devra en outre établir I’existence d’un lien de causalité entre cette faute et sa souffrance
psychique, contrairement au harcelement moral qui repose sur un régime de responsabilité
objective, sans faute. On comprend alors aisément pourquoi la stratégie contentieuse en matiere
de risques psychosociaux s’appuie dans I’immense majorité des cas sur le harcélement moral
(sur cette question, voir infra.)

Enfin, dans certains cas, il peut étre établi qu'un agent a commis une faute personnelle. Sa
responsabilité pourra alors €tre engagée devant le juge judiciaire selon le principe établi par le
Tribunal des conflits dans 1’arrét Thépaz du 14 janvier 1935. Si celle-ci est retenue, il devra
indemniser la victime sur ses deniers personnels. Il en va ainsi en matiére de harcélement

moral'®’.

La reconnaissance d’une faute personnelle n’exclut pas un cumul des
responsabilités'®® dés lors que la faute 1’agent n’est pas sans lien avec le service. Selon un arrét
de la chambre criminelle de la Cour de cassation du 29 novembre 2016, « si la responsabilité
de I’Etat, des collectivités territoriales et de leurs établissements publics est engagée en raison
des fautes commises par leurs agents lorsque ces fautes ne sont pas dépourvues de tout lien avec
le service, cette responsabilité n'est pas exclusive de celle des agents auxquels est reproché un
manquement volontaire et inexcusable a des obligations d'ordre professionnel et
déontologique »'%.

L’absence d’engagement de la responsabilité de 1’administration n’exclut pas nécessairement
que soit juridiquement reconnu un lien entre la souffrance psychique de 1’agent et le service
dans lequel il exerce ses fonctions. Ce lien est plus volontiers €tabli sur les terrains de

I’imputabilité des maladies et des accidents au service.

166 Ibid.

167 P, Adam, « Elus et agents face au risque pénal — Harcélement (moral et sexuel) et agents publics : quelles
sanctions ? », AJCT, 2014, p. 538. Pour une illustration : Cass. crim., 4 septembre 2012, pourvoi n°® 11-84.794 ;
note Y. Mayaud, RSC, 2012, p. 857.

168 4. Pauliat, préc.

169 Cass. crim., 29 novembre 2016, n° 15-80.229 ; note Y. Mayaud, AJCT, 2017, p. 168
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(4)  La reconnaissance d’une maladie ou d’'un accident

imputable au service

La reconnaissance d’un accident ou d’une maladie imputable au service permet a 1’agent, a
I’instar des dispositifs existant en droit privé, de bénéficier d’un régime plus favorable que s’il
était en congés maladie ordinaire. Celui-ci conserve en effet 1’intégralité de son traitement
pendant sa période d’invalidité. Il bénéficie également du remboursement des honoraires
médicaux et des frais causés par la maladie ou I’accident. Le régime des maladies ou des
accidents imputables au service est désormais prévu aux articles L. 822-18 et suivants du Code
général de la fonction publique, anciennement article 21 bis du Statut général des fonctionnaires
créé par 1’ordonnance du 19 janvier 2017'7°.

Concernant les maladies imputables au service, I’article L. 822-20 dispose tout d’abord qu’« est
présumée imputable au service toute maladie désignée par les tableaux de maladies
professionnelles mentionnés aux articles L. 461-1 et suivants du Code de la sécurité sociale et
contractée dans l'exercice ou a 'occasion de 1'exercice par le fonctionnaire de ses fonctions dans
les conditions mentionnées 2 ce tableau »'’!. Les troubles psychiques ne figurent pas dans les
tableaux mentionnés par cet article. Pour ce type de pathologie la présomption d’imputabilité
ne peut donc pas jouer. Cependant, I’article prévoit subsidiairement un mode de reconnaissance
des maladies professionnelles hors tableau. Il dispose a cet effet que « peut également étre
reconnue imputable au service une maladie non désignée dans les tableaux de maladies
professionnelles mentionnés aux articles L. 461-1 et suivants du Code de la sécurité sociale
lorsque le fonctionnaire ou ses ayants droit établissent qu'elle est essentiellement et directement
causée par l'exercice des fonctions et qu'elle entraine une incapacité permanente a un taux
déterminé et évalué dans les conditions prévues par décret en Conseil d'Etat ». Ce taux est fixé
425 % par ’article 37-8 du décret du 30 juillet 1987'7? tel que modifié par le décret du 10 avril
2019'73. Deux conditions doivent donc étre réunies pour qu’un trouble psychique soit imputable
au service : ’existence d’un lien direct et essentiel avec I’exercice des fonctions et un taux

d’incapacité permanente d’au moins 25 %.

170 Ord. n°® 2017-53 du 19 janv. 2017 portant diverses dispositions relatives au compte personnel d’activité, a la
formation et a la santé et la sécurité au travail dans la fonction publique, JORF, 20 janvier 2017, n° 17.

171 1pid., article 21 bis II1.

172 Décret n° 87-602 du 30 juillet 1987 pris pour l'application de la loi n® 84-53 du 26 janvier 1984 portant
dispositions statutaires relatives a la fonction publique territoriale et relatif a I'organisation des comités médicaux,
aux conditions d'aptitude physique et au régime des congés de maladie des fonctionnaires territoriaux.

173 Décret n° 2019-301 du 10 avril 2019 relatif au congé pour invalidité temporaire imputable au service dans la
fonction publique territoriale, JORF, 12 avril 2019, n° 87.
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Le 1égislateur est venu durcir le régime jurisprudentiel préexistant concernant I’imputabilité des
maladies au service'’*. Selon le principe posé par I’arrét du Conseil d’Etat du 13 mars 2019, le
juge administratif admettait qu’une maladie soit imputable au service « lorsqu’elle présente un
lien direct avec I’exercice des fonctions ou avec des conditions de travail de nature a susciter le
développement de la maladie en cause, sauf a ce qu’un fait personnel de 1’agent ou toute autre
circonstance particuliere conduisent a détacher la survenance ou I’aggravation de la maladie au
service »'7°. Sous I’empire de cette jurisprudence, une dépression pouvait étre reconnue comme

maladie imputable au service!’®

. Dés lors que cette reconnaissance est établie, I’administration
ne peut refuser de prendre en charge les soins recus en lien avec la maladie, telle qu’une
psychothérapie!”’. La faute personnelle de I’agent était alors susceptible de constituer une
circonstance détachante. C’est ce qui ressort implicitement de 1’arrét précité, la juridiction
supréme rappelant que la juridiction d’appel « a déduit que la maladie de Mme A... ne pouvait
étre regardée comme résultant de la sanction d’exclusion temporaire de service qui lui avait été
infligée le 3 juin 2013 ». L ’existence d’une pathologie préexistante sans lien avec le service
pouvait également constituer une circonstance détachante!’®. 1l en allait ainsi par exemple
lorsque la dépression de I’agent trouvait son origine dans ses antécédents familiaux!” ou était

la conséquence du décés d’un proche'®

. Cependant, la personnalité de 1’agent, associée a des
lacunes dans I’exercice de ses fonctions, ne suffit pas a détacher la maladie du service'®!. De
méme, le comportement de I’agent qui a lui-méme contribué a I’augmentation de sa charge de
travail par « exces de conscience professionnelle » ne pouvait étre regardé comme un fait ou
une circonstance de nature a détacher du service la maladie qui s'est ensuite déclarée!5?. Il reste
ainsi a déterminer si I’application des nouveaux criteres institués par I’article 21 bis du Statut
général des fonctionnaires et désormais repris a I’article L. 822-20 modifie substantiellement
la reconnaissance des troubles psychiques en tant que maladie professionnelle. Il est évident

que les nouveaux criteéres législatifs rendent cette reconnaissance plus difficile. Les troubles

psychiques étant généralement multifactoriels, le travail peut constituer un élément déterminant

174 S. Deliancourt, « Fonctionnaire territorial : I’épuisement professionnel lié aux conditions de travail ou 1’état
dépressif en lien avec le service », JCP A, 2021, n°® 43, p. 2323.

75V, par ex. : CE, 13 mars 2019, n° 407795, Lebon ; AJDA, 2019, p. 607 ; AJDA, 2019, p. 1658, note F. Tesson ;
AJFP, 2019, p. 237 ; AJCT, 2019, p. 354, obs. P. Rouquet.

176 Ibid. Dans le méme sens : CAA de Versailles, 24 juin 2021, n° 19VE01836 ; CAA Marseille, 4 novembre 2019,
n° 19MAO00134 ; CAA Versailles, 31 octobre 2019, n° 16 VE02760.

177 CE, 16 février 2011, n° 331746.

178 CAA Nantes, 10 janvier 2020, n° 18NT01097.

179 CAA Bordeaux, 21 novembre 2019, n° 17BX04121.

180 CAA Nancy, 29 septembre 2020, n° 18NC03205.

181 CAA Marseille, 26 avril 2021, n° 19MA05522.

182 CAA Marseille, 2 décembre 2019, n° 18MA00879.
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sans pour autant étre I’unique élément déclencheur d’une pathologie psychique. Or, en exigeant
que soit établi un lien « essentiel » avec le service, le 1égislateur permet a 1’administration de
nier ’imputabilité de la maladie au service dés lors que d’autres facteurs ont contribué a la
pathologie de I’agent.

L’article L. 822-18 dispose quant a lui, qu’« est présumé imputable au service tout accident
survenu a un fonctionnaire, quelle qu'en soit la cause, dans le temps et le lieu du service, dans
l'exercice ou a l'occasion de I'exercice par le fonctionnaire de ses fonctions ou d'une activité qui
en constitue le prolongement normal, en l'absence de faute personnelle ou de toute autre
circonstance particuliere détachant I'accident du service ». Sur le plan des accidents de service,
le 1égislateur ne s’est pas écarté du régime jurisprudentiel préexistant. Le juge administratif
avait d’ailleurs admis que des troubles psychiques pouvaient trouver leur origine dans un
accident de service. Il retenait cependant un critére de violence de 1’événement permettant de
distinguer celui-ci des modalités de fonctionnement normal du service. Ont ainsi été reconnus
comme des accidents de service a I’origine d’une pathologie psychique « une grave altercation
survenue en service »'®3, une agression ou des violences physiques subies par 1’agent'®* le fait

5

d’étre témoin de I’agression d’un collégue!® ou encore le fait d’avoir été pris a partie et

brutalement critiqué par son supérieur hiérarchique'®®. Des événements qui découlent du

7

fonctionnement normal du service, telles qu'une réunion'®” ou la réception de courriers

évoquant des fautes de 1’agent!8?

, ne peuvent étre qualifiés d’accidents de service quand bien
méme ils auraient causé un choc émotionnel a I’agent.

Le suicide de I’agent, lorsqu’il est en lien avec ses fonctions, est également susceptible d’étre
reconnu comme un accident imputable au service. Depuis un arrét du Conseil d’Etat du
16 juillet 2014, est présumé imputable au service le suicide de 1’agent qui survient pendant le
temps et sur le lieu du travail en I’absence d’élément permettant de détacher I’ acte du service'®’.

Constitue, par exemple, de tels éléments la faute de 1’agent qui lui a valu une sanction

183 CE, 23 octobre 2019, n° 416811.

184 CAA Douai, 25 mars 2021, n° 19DA01316 ; CAA Paris, 31 mai 2019, n° 18PA00507.

185 CAA Nantes, 21 février 2020, n° 18NT03866.

18 CAA Nancy, 12 novembre 2015, n° 14NC01218.

187 CE, 27 septembre 2021, n° 440983, Ministre des Armées, Lebon T. ; AJDA, 2021, p. 1892 ; JCP A, 2021, act.
576 ; CAA Nancy, 29 décembre 2021, n° 19 NC00948 ; CAA Douai, 9 juillet 2020, n° 18DA01641.

188 CAA Douai, 8 juillet 2021, n° 20DA01201.

189 CE, 16 juillet 2014, n° 361820, Lebon ; AJDA, 2014, p. 1461 ; AJDA, 2014, p. 1706, chron. A. Bretonneau,
J. Lessi ; AJFP, 2015, p. 46 ; RDSS, 2014, p. 945, note L. Lerouge.
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disciplinaire'®. En revanche, la personnalité de I’agent ou l’existence d’une pathologie
préexistante ne suffisent pas en elles-mémes a détacher 1’acte du service'".

La jurisprudence est parfois amenée a clarifier la distinction entre la maladie et 1’accident
imputable au service. La tache n’est pas toujours évidente des lors que I’événement pour lequel
I’agent demande la reconnaissance en tant qu’accident de service s’inscrit dans un contexte plus
général de conditions de travail dégradées. La temporalité des événements joue alors un rdle
déterminant. Deux espéeces, jugées par la Cour administrative d’appel de Nancy illustrent ce
point. Dans un arrét du 14 décembre 20212, le directeur général des services d’une commune
avait été placé en arrét de travail en raison d’une dépression reconnue comme imputable a ses
conditions de travail. Dans le cadre de sa reprise de fonctions, un entretien avait été organisé
avec le maire de la commune, entretien lors duquel avait eu lieu une altercation entre les deux
protagonistes. A nouveau placé en arrét de travail a la suite de ces événements, 1’agent avait
demandé que I’incident soit reconnu comme un accident du travail. Sa demande est rejetée par
la Cour administrative d’appel qui reléve I’antériorité de la pathologie anxiodépressive de
I’agent. C’est donc ici la qualification de maladie imputable au service qui continue a
s’appliquer. Dans un arrét du 3 mars 2020'%%, jugé par la méme juridiction, les faits étaient
relativement similaires. La requérante avait repris son travail apres avoir été placée en congé
de longue durée puis en congés annuels. Lors de cette reprise avait eu lieu une altercation avec
sa supérieure hiérarchique a sa suite de laquelle elle avait été placée en arrét maladie pour état
dépressif. L’administration avait dans un premier temps reconnu I’accident de service mais
avait, apres un délai d’un an, placé 1’agent en congé maladie ordinaire non imputable au service.
La Cour administrative d’appel estime ici que « bien qu’ils soient la conséquence d’un état
dépressif chronique » les soins et arréts de travail de la requérante ne pouvaient €tre regardés
comme étant sans lien avec 1’accident de service. Dans cette deuxiéme espece, le congé de
longue durée dans lequel avait été placée la requérante avant I’incident n’entre pas en ligne de
compte. Il est difficile de comprendre ce qui justifie la divergence des appréciations ici, a part
peut-étre le fait que le juge s’en tienne a la qualification initialement opérée par
I’administration.

Enfin, I’agent public peut, comme le salarié du secteur privé, tenter de faire établir la

responsabilité pénale de I’individu a I’ origine de sa souffrance psychique. Cette démarche n’est

190 CAA Douai, 6 octobre 2016, n° 16DA00024, AJDA, 2017, p- 24 ; AJFP, 2017, p.37.
I CAA Nancy, 3 décembre 2015, n° 15NC00253 et I5SNC00258, AJFP, 2016, p. 169.
192 CAA Nancy, 14 décembre 2021, n° 20NC01241.

193 CAA Nancy, 3 mars 2020, n® 19NC01268-19NC01278.
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bien évidemment possible que si les faits sont pénalement incriminés. Pour ce qui concerne les
risques psychosociaux, le harcelement moral ainsi que le harcélement sexuel font 1’objet d’une

telle qualification.

(5)  La recherche de la responsabilité pénale de |’auteur du

harcélement

L’ensemble des modes d’actions évoqués ci-dessus ne sont aucunement incompatibles avec
I’engagement de la responsabilité pénale d’un agent coupable de faits répréhensibles, qu’il
convient d’évoquer brievement ici. Comme indiqué ci-dessus, il est nécessaire que les
agissements en cause constituent une infraction pénale. C’est le cas du harcelement moral qui
est puni d’un an d’emprisonnement et de 15 000 euros d’amende'®*. La peine peut étre portée
a deux ans d’emprisonnement et 30 000 euros d’amende lorsque les faits ont engendré une
incapacité de travail supérieure a huit jours. Est de la méme facon incriminé le harcélement
sexuel, puni de deux ans d’emprisonnement et 30 000 euros d’amende!®>. La peine peut étre
portée a trois ans d’emprisonnement et 30 000 euros d’amende lorsque les faits sont commis
« par une personne qui abuse de 1’autorité que lui conferent ses fonctions ». Ainsi par exemple,
dans un arrét du 22 novembre 2011, 1a chambre criminelle de Cour de cassation confirme la
condamnation du maire d’une commune a huit mois d’emprisonnement avec sursis et 3000
euros d’amende, celui-ci ayant commis des faits de harcelement moral a I’encontre de sa
secrétaire. En I’espéce, ces agissements avaient causé un état dépressif et plusieurs tentatives
de suicide de la part de la collaboratrice.

Il convient de noter I’indépendance des qualifications devant les juridictions administratives et
pénales, la reconnaissance de la responsabilité de I’administration pour des faits de harcelement
moral pouvant intervenir en 1’absence de condamnation pénale. Par exemple, dans un arrét du
18 septembre 2018, la Cour administrative de Marseille a pu retenir la qualification de
harcélement moral alors méme que la plainte de 1’agent avait été classée sans suite!”’. A
I’inverse, dans un arrét du 1¢" octobre 2014, le Conseil d’Etat valide le rejet d’une demande de
protection fonctionnelle alors que les juridictions civiles avaient prononcé la mise en examen

des supérieurs hiérarchiques de la requérante!®®. 11 est vrai qu’aucune condamnation définitive

194 Art. 222-33-2-2 C. pén.

195 Art. 222-33 C. pén.

196 Cass. crim., 22 novembre 2011, n® 11-80.935 ; note Y. Mayaud, RSC, 2012, p. 547.
197 CAA Marseille, 18 septembre 2018, n° 17MA01979.

198 CE, 1ler octobre 2014, n° 364536, Mme B.
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n’avait été prononcée. Cette affaire témoigne néanmoins de la prudence de la juridiction
administrative en la maniere et de son indépendance vis-a-vis des juridictions civiles.

L’examen de ces différentes voies d’actions, qui trouvent un équivalent en droit privé, permet
de remarquer que le phénomene de rapprochement entre le droit du travail et le droit de la
fonction publique n’efface pas toutes les spécificités de ce dernier. La particularité du droit de
la fonction publique se matérialise essentiellement sur un plan contentieux, en particulier sur le
terrain de la responsabilité de I’administration pour manquement a son obligation de prévention
des risques professionnels. Fait notable, le harcélement moral est soumis a un régime de
responsabilité plus strict en droit de le fonction publique qu’en droit du travail. Outre ces
aspects, la spécificité du droit de la fonction publique se manifeste également par le biais de

modalités de protection qui lui sont propres.
b) Les modalités de protection spécifiques a la fonction publique

Les agents publics bénéficient de modes d’action auxquels n’ont pas acces les salariés du
secteur privé. Ils peuvent tout d’abord solliciter la protection fonctionnelle, généralement dans
le but de faciliter leur action contentieuse. [ls peuvent également bénéficier de voies de recours

propres au droit public : le recours pour exces de pouvoirs et le référé-liberté.
(1)  La protection fonctionnelle

Existant depuis 1946 pour les fonctionnaires et étendue par la suite a tous les agents publics, la
protection fonctionnelle constitue un régime de protection spécifique a la fonction publique.
L’article L. 134-1 du Code général de la fonction publique (anciennement 11-I de la loi du 13
juillet 1983, dite « loi Le Pors »)!°, dispose qu’« L'agent public ou, le cas échéant, l'ancien
agent public bénéficie, a raison de ses fonctions et indépendamment des regles fixées par le
Code pénal et par les lois spéciales, d'une protection organisée par la collectivité publique qui
I'emploie a la date des faits en cause ou des faits ayant été imputés de facon diffamatoire, dans
les conditions prévues au présent chapitre ». Comme le reléve Olivier Dord, la protection
fonctionnelle «revét un double aspect »*°°. D’une part, I’administration doit assurer une
protection juridique au fonctionnaire lorsque sa responsabilité civile ou pénale est engagée.
D’autre part, I’administration est tenue de faire cesser les atteintes subies par le fonctionnaire

201

et réparer le préjudice qui en résulte™. Ce second aspect ne se limite pas aux atteintes a

I’intégrité physique mais inclut de maniere tres large les atteintes a 1’intégrité mentale, ainsi

199 Loi n° 83-634 du 13 juillet 1983 portant droits et obligations des fonctionnaires, préc.
200 0. Dord, Droit de la fonction publique, Paris, PUF, 4¢ édition, 2021, p. 293.
201 Ibid.
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qu’a I’honneur et a la réputation du fonctionnaire. L’article L. 134-5 dispose a ce titre que « la
collectivité publique est tenue de protéger 1’agent public contre les atteintes volontaires a
I’intégrité de sa personne, les violences, les agissements constitutifs de harceélement, les
menaces, les injures, les diffamations ou les outrages dont il pourrait étre victime sans qu’une
faute personnelle puisse lui étre imputée. Elle est tenue de réparer, le cas échéant, le préjudice
qui en est résulté ».

La protection fonctionnelle est a I'origine destinée a protéger le fonctionnaire contre
d’éventuelles menaces extérieures au service. Ce mécanisme s’est pourtant récemment ouvert
a la problématique des risques psychosociaux. Dans I’arrét du 12 mars 2010, Commune de
Hoenheim?”, 1le Conseil d’Etat estime «qu'en jugeant que des agissements répétés de
harceélement moral étaient de ceux qui pouvaient permettre, a 1'agent public qui en est 1'objet,
d'obtenir la protection fonctionnelle prévue par les dispositions de l'article 11 de la loi du
13 juillet 1983 contre les menaces, violences, voies de fait, injures, diffamations ou outrages
dont les fonctionnaires et les agents publics non titulaires pourraient étre victimes a 1'occasion
de leurs fonctions, la cour n'a pas commis d'erreur de droit ». La juridiction supréme reconnait
ainsi que 1I’administration doit accorder a I’agent victime de harcélement moral le bénéfice de
la protection fonctionnelle. Pour I’heure, le harcéelement moral est le seul risque psychosocial

203

couvert par ce principe””. De méme, c’est essentiellement dans un contexte de harcelement

moral que le recours pour exces de pouvoir sera utile a 1’agent.
(2)  Le recours pour exces de pouvoir

Le recours pour exces de pouvoir peut étre une voie de recours utile a I’agent, en particulier
lorsque celui-ci subit des agissements de harcelement moral. Il peut, d’une part, contester des
actes qui participent de la situation de harcélement moral, par exemple, des mesures de

204

suspension ou de changement d’affectation prises illégalement par 1I’administration”. L’agent

peut également former un recours pour exceés de pouvoir contre le refus qui lui est opposé de
lui attribuer la protection fonctionnelle (voir I’ arrét Commune de Hoenheim cité supra)®®.
En revanche, le recours pour exces de pouvoir ne sera pas susceptible d’aboutir lorsque I’agent

souhaite simplement contester une modification de ses conditions de travail, dés lors que cette

202 CE, 12 mars 2010, n° 308974, Commune de Hoenheim, Lebon T. ; note D. Jean-Pierre, préc. ; AJDA, 2010,
p- 526 ; AJIDA, 2010, p. 1138, chron. S.-J. Liéber, D. Botteghi ; AJFP, 2010, p. 255, concl. E. Geffray.

203 A.-S. Denolle, « Les risques psychosociaux dans la fonction publique : les limites de la protection
fonctionnelle », RFDA, 2015, p. 983.

204 CAA Douai, 31 janvier 2019, n° 17DA00621.

205 CE, 12 mars 2010, préc ; CE, 1°" octobre 2014, n° 366002.
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mesure ne constitue pas une sanction disciplinaire déguisée. En effet, de telles modifications
des conditions de travail sont considérées par le juge comme des mesures d’ordre intérieur,
prises dans I’intérét du service et sont donc insusceptibles de faire 1’objet d’un recours pour

206

exces de pouvoir™. De la méme facon, seul le harcélement moral peut permettre a 1’agent

d’introduire un référé-liberté.
(3)  Le référé-liberté

La procédure de référé-liberté a été introduite par la loi du 30 juin 2000 relative au référé devant
les juridictions administratives®”’. L article L. 521-2 du Code de justice administrative dispose
que « saisi d’'une demande en ce sens justifiée par I’urgence, le juge des référés peut ordonner
toutes mesures nécessaires a la sauvegarde d’une liberté fondamentale a laquelle une personne
morale de droit public ou un organisme de droit privé chargé de la gestion d’un service public
aurait porté, dans I’exercice d’un de ses pouvoirs, une atteinte gave et manifestement illégale.
Le juge de référés se prononce dans un délai de quarante-huit heures ». Cette procédure, qui
peut s’avérer particulierement efficace pour protéger un agent subissant des risques
psychosociaux a néanmoins un champ d’application restreint.

Dans une ordonnance du 19 juin 2014, Commune du Castellet, le Conseil d’Etat a estimé que
le droit de ne pas €tre soumis a un harcelement moral constitue pour un agent une liberté
fondamentale au sens des dispositions de [Darticle L. 521-2 du code de justice
administrative »*%. Le harcélement moral est donc le seul risque psychosocial pour lequel un
agent peut actionner une procédure de référé-liberté. L’existence d’une telle procédure
d’urgence est particuliérement intéressante pour 1’agent®”, le juge pouvant rapidement mettre
un terme a une situation qui s’avere préjudiciable a sa santé mentale alors que les voies de
recours classiques devant les juridictions administratives ou civiles sont beaucoup plus longues.
Le juge des référés dispose en outre de la possibilité d’imposer a I’administration des mesures
variées et concrétes pour mettre fin a la situation de harcelement. Dans I’ affaire précitée, le
tribunal administratif avait mis 1’administration en demeure de permettre a 1’agent d’exercer
ses fonctions dans des conditions normales dans un délai de 48h et de lui permettre de bénéficier
d’un examen médical périodique auprés du médecin de prévention. La gamme des mesures

offertes au juge administratif est donc plus variée que dans le cadre du recours de plein

206 CAA Nantes, 31 décembre 2008, n° 0SNT00756.

207 Loi n° 2000-597 du 30 juin 2000 relative au référé devant les juridictions administratives, JORF, 1° juillet
2000, n° 151, Texte n° 3.

208 CE, ord., 19 juin 2014, préc.

209 A. Baumard, préc.
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contentieux — consistant en I’indemnisation de 1’agent — ou dans le cadre du recours pour exces
de pouvoir — consistant en I’annulation de 1’acte litigieux.

Ainsi, la protection fonctionnelle, le recours pour exceés de pouvoir et le référé-liberté
constituent des modes d’action ouverts a 1’agent public dont ne bénéficient pas les salariés du
secteur privé. Cependant, il est intéressant de remarquer que ceux-ci ne peuvent exercer que
dans le champ restreint du harcelement moral et ont peu d’utilité en termes de protection contre
I’ensemble des risques psychosociaux. Plus généralement, la place prédominante du
harceélement moral dans le contentieux administratif relatif aux risques psychosociaux mérite

d’étre interrogée.
2. Des thématiques prédominantes

L’étude successive des différentes modalités de protection de la santé mentale en droit de la
fonction publique mérite d’étre complétée par quelques observations transversales. Il apparait
en effet que le traitement réservé aux risques psychosociaux est largement déséquilibré sur un
plan contentieux. L’omniprésence du harcélement moral fait passer au second plan les

problématiques systémiques relatives I’organisation du travail.
a) L’omniprésence du harcelement moral

Comme le remarque tres justement André Legrand, « le harcelement moral devient, ces derniers
temps, une forme de poncif »*'°. Il est vrai qu’il s’ agit 1 d’une thématique incontournable d’une
étude portant sur la santé mentale ou les RPS en droit de la fonction publique®!!'. Si les
dispositifs en matieére de prévention adoptent une perspective plus large concernant ces risques,
s’appuyant notamment sur les conclusions du rapport Gollac et Bodier?!?, la jurisprudence
semble en trés grande partie tournée vers cette problématique. Le phénomene est sans doute
amplifié par les analyses doctrinales consacrées a cette question®'?, qui donnent parfois
I’impression que le harcélement moral cristallise et résume la problématique des risques

psychosociaux en droit public?'.

210 A, Legrand, « Retrait de responsabilités, harcélement moral et protection fonctionnelle », AJFP, 2016, p. 154.
21 Pour une comparaison du traitement du harcélement moral en droit du travail et en droit de la fonction publique,
voir L. Lerouge, « Les différences de traitement juridique du harcélement moral dans le secteur privé et la fonction
publique : des rapprochements possibles ? », Droit social, 2012, p. 483.

212 M. Gollac, M. Bodier, préc.

213 Voir par exemple : A. Puppo, « Harcélement moral et fonction publique : spécificités », AJFP, 2002, p. 42.

214 L. Lerouge, « Prévention des risques psychosociaux dans la fonction publique hospitaliére : quels dispositifs
mobilisables ? », AJFP, 2016, p. 98 ; G. Boulanger, « La protection juridique des agents publics contre le
harcelement moral », LPA, 24 décembre 2003, n° 256, p. 3.
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La centralité du harcelement moral au sein de la jurisprudence s’explique en partie par des
raisons de nature juridique (I’analyse de la jurisprudence est développée supra). Premiérement,
le harcélement moral bénéficie d’'un aménagement de charge de la preuve, le requérant devant
simplement apporter des éléments de nature a faire présumer 1’existence du harcélement.
L’administration doit alors renverser la présomption en démontrant que les faits présentés sont
étrangers a tout harcelement et s’expliquent, par exemple, par les nécessités de 1’organisation
du service. Deuxiémement, le harcélement moral bénéficie d’un régime de responsabilité
particulierement intéressant pour les agents. La responsabilit¢é de 1’administration pour
harcelement moral est une responsabilité objective, sans faute. Des lors que le harcelement
moral est établi, la responsabilité de I’administration est engagée, peu importe que celle-ci ait
pris ou non des mesures pour tenter d’y mettre fin. A I’inverse, la responsabilité de
I’administration pour manquement a son obligation de prévention des risques psychosociaux
repose sur un régime classique de responsabilité pour faute. Le requérant doit alors établir, outre
I’existence de carences fautives dans I’action de prévention de I’administration, 1’existence
d’un lien de causalité entre le comportement de celle-ci et la souffrance psychique qu’il estime
subir. Troisiémement, la diversité des voies de recours est plus large lorsque I’agent est victime
de harcelement moral. Il peut utiliser les voies de recours classiques devant le juge
administratif, qui sont le recours pour exces de pouvoir ou le recours de plein contentieux. Il
peut également former un référé-liberté lui permettant de mettre rapidement fin a la situation
qui lui est préjudiciable. Il peut en outre porter plainte contre les personnes qui sont a I’origine
du harcelement pour faire établir leur responsabilité pénale. Ces différentes voies de recours
peuvent bien évidemment se cumuler. Enfin, I’agent peut solliciter le bénéfice de la protection
fonctionnelle qui, si elle est accordée, facilitera son action contentieuse.

Il résulte de ces €éléments que I’absence de harcélement moral constitue bien plus un droit
subjectif dont est titulaire 1’agent qu’une obligation de 1’administration découlant de son
obligation générale de prévention des risques psychosociaux. C’est en tout cas ainsi qu’est traité
le harcelement moral devant le juge administratif. L’ ouverture du référé-liberté aux victimes de
harceélement moral confirme une telle analyse, le droit de ne pas étre soumis a un harcélement
moral constituant pour I’agent « une liberté fondamentale au sens des dispositions de I’article
L. 521-2 du Code de justice administrative »*!>. Ce traitement contentieux réservé au
harcelement moral explique la quasi-systématicité de I'invocation de cette problématique

lorsque I’agent estime subir une dégradation de ses conditions de travail. L’idée qu’il s’agit

215 CE, ord., 19 juin 2014, préc.
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dorénavant d’un poncif n’est pas sans fondement, certaines affaires révélant que le harcelement
moral est invoqué, parmi d’autres moyens, malgré une argumentation particulierement faible
sur ce terrain®!®.

L’importance du contentieux en mati¢re de harcélement s’explique sans doute également par
des raisons non juridiques. Les nombreux ouvrages, tel que ceux de Marie-France Hirigoyen?'7,
parus sur cette question ont contribué faire connaitre la problématique et dans une certaine
mesure a créer un « effet de mode ». Ce phénomeéne n’est bien évidemment pas forcément
négatif, incitant les travailleurs subissant ce type de pratiques a les dénoncer et a former une
action contentieuse.

Enfin, le harcelement moral est peut-étre plus aisé a identifier et a remédier que d’autres
problématiques plus larges touchant a I’organisation du travail. Il est le fait d’un ou plusieurs
individus, qu’il est possible de sanctionner sans que cela ne nécessite de réflexion plus
approfondie sur 1’organisation du service. Il apparait en outre constituer un terrain neutre, sur
lequel le juge administratif est sans doute plus a 1’aise que s’agissant d’apprécier les modalités
d’organisation du service qui peuvent relever de considérations politiques, notamment dans la
FPT. Aussi, alors méme que le harcélement moral a pu constituer un important vecteur
d’intégration de la problématique des risques psychosociaux en droit de la fonction publique*'?,
il est possible de se demander si I’omniprésence de cette problématique n’occulte pas d’autres

facteurs de risques et plus particulierement ceux liés a I’organisation du travail.

b) La difficulté d’interroger les problématiques systémiques

d’organisation du travail

A T’exception du harcélement moral, les risques psychosociaux représentent une masse de
contentieux assez faible en droit de la fonction publique. Dans de rares décisions, la
responsabilité de 1’administration pour manquement a son obligation de prévention est
recherchée par le requérant. Ce type d’argumentation, qui aboutit rarement a une condamnation
de I’administration, est généralement soulevée concomitamment a des motifs invoquant
I’existence d’un harcelement moral. Il est en outre relativement aisé pour I’employeur public
de s’exonérer de sa responsabilité. En effet, les nécessités tenant a I’organisation ou a la

réorganisation du service permettent systématiquement d’écarter la responsabilité de

216 Pour une illustration : CAA Nancy, 29 septembre 2020, n® 18NC03205.

217 M.-F. Hirigoyen, Le harcélement moral : la violence perverse au quotidien, Paris, Presses Pocket, 1998, 251 p. ;
Le harcelement moral au travail, Paris, PUF, 2017, 126 p.

218 1. Lerouge, « Prévention des risques psychosociaux dans la fonction publique hospitaliére : quels dispositifs
mobilisables ? », préc.
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I’administration. Il en va ainsi alors méme que la souffrance psychique issue de la nouvelle
organisation ou des conditions dans laquelle celle-ci a été effectuée est reconnue par le juge
administratif. Comme le résume Benoit Arvis, « le juge ne sanctionne pas les administrations
dans lesquelles la dégradation des conditions de travail d’un agent est simplement imputable a
des restrictions budgétaires ou, plus généralement aux nécessités de la réorganisation du
service »2!. L intérét du service permet de justifier que les agents subissent une atteinte a leur
santé mentale. Leur seul recours est alors de faire établir I’imputabilité de leur pathologie au
service. Ils peuvent ainsi bénéficier d’un maintien de leur traitement et d’une prise ne charge
de leurs soins mais pas d’une indemnisation de leurs préjudices.

Un contentieux plus fourni existe de ce fait en matiere de reconnaissance de 1’imputabilité au
service de maladies psychiques ou d’accident ayant engendré une maladie psychique. L agent
tente alors de faire reconnaitre que sa pathologie trouve son origine soit dans un événement
survenu pendant son service qui lui a causé un choc émotionnel soit plus généralement dans ses
conditions de travail. La question de 1’organisation du travail apparait alors centrale. La
démonstration de conditions de travail pathogenes facilite la reconnaissance de 1’imputabilité
de la maladie au service. Le requérant, pour expliquer la survenance de sa maladie peut, d’une
part, démontrer qu’une modification des conditions de travail est intervenue. Celle-ci peut
résulter d’une modification des taches a accomplir, soit dans le sens d’une augmentation de la

220 50it a I’inverse dans le sens d’un retrait de certaines

charge de travail et des responsabilités
responsabilités. Elle peut également résulter d’une modification des conditions matérielles de
travail. La maladie peut, en outre, trouver son origine dans des difficultés relationnelles entre

I’agent et ses collégues ou avec les usagers du service??!. Enfin, le requérant peut démontrer

219 B. Arvis, préc.

220 CAA Lyon, 25 février 2021, n° 19L.Y0043. L’arrét reléve qu’« il n’est pas contesté que ses nouvelles missions
exigeaient un niveau de compétences supérieur a celui requis pour les précédentes tiches d’exécution qu’elle
assurait depuis son reclassement, en juillet 2013, au sein du méme service » ; CAA Bordeaux, 14 octobre 2021,
n° 19BX02662. Selon I'arrét, « les attestations de ces collégues font apparaitre que la charge de travail de Mme
B... a été alourdie apres le départ en retraite d'un agent qui n'a pas été remplacé, et que la fréquence initialement
trimestrielle des tableaux d'analyse et de contrle budgétaire qu'elle devait réaliser est devenue mensuelle, ce
dernier élément étant corroboré par la comparaison des fiches de poste de juin 2011 et de juin 2014. L'une de ces
collegues indique avoir trouvé plusieurs fois Mme B... en pleurs dans son bureau parce qu'elle "n'y arrivait plus",
et deux d'entre elles précisent I'avoir vue au travail certains mercredis, jours de repos dans le cadre de son temps
partiel a 80 %, afin de respecter le calendrier budgétaire fixé par la direction » ; CAA Marseille, 2 décembre 2019,
préc.

221 CAA Versailles, 21 novembre 2019, n° 18VE00125.
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qu’il existait un probléme systémique dans ’organisation du service???> ou dans les relations
professionnelles au sein de celui-ci*?*.

I1 existe un certain paradoxe a admettre qu’une maladie ou un accident soit imputable au service
sans pour autant que 1’agent puisse engager la responsabilité de I’administration a cet égard. Le
régime de la responsabilité de I’administration et celui des accidents et des maladies imputables
au service reposent sur une conception différente des risques psychosociaux. Dans ce dernier
cas, les risques sont appréhendés de maniére objective, il s’agit de risques que I’administration
doit prendre en charge, méme en 1’absence de faute. Pour le reste, la responsabilité de
I’administration repose sur une conception subjective des risques psychosociaux, qui demeure
essentiellement fondée sur la faute. Le harcélement moral vient brouiller cette distinction,
reposant quant a lui sur un régime de responsabilité sans faute.

L’agent qui souffre psychologiquement de ses conditions de travail voit donc ses modes
d’actions beaucoup plus restreints que lorsqu’il a subi une situation de harcélement moral. A
cet égard, il est notable que les voies de recours qui sont propres a 1’administration (recours
pour exces de pouvoir et référé-liberté) sont uniquement utiles en matiére harcélement. On peut
se demander si le juge administratif ne voit pas son champ de vision réduit en mati¢re de risques
psychosociaux, des lors que I’effet de mimétisme avec le droit du travail n’est plus susceptible

d’opérer.
3. Conclusion

L’article 31 de la Charte des droits fondamentaux de I’Union européenne reconnait que « tout
travailleur a droit 4 des conditions de travail qui respectent sa santé, sa sécurité et sa dignité »*2%,

Le droit de la fonction publique est loin de donner une portée absolue a de telles dispositions.

222 CAA Lyon, 12 mars 2019, n° 17LY00569. Selon I’arrét, « il ressort des pieces du dossier que Mme A...a été
placée en congé de maladie aprées avoir subi une décompensation liée au départ de son adjointe, le 31 janvier 2012,
avec laquelle elle avait établi une relation de travail efficace et harmonieuse. Dans sa demande du 9 aofit 2013
tendant a la reconnaissance de l'origine professionnelle de sa pathologie, Mme A...fait état de la part prise par les
taches de gestion des absences au jour le jour et dans l'urgence, de I'inutilité du travail fourni en amont pour établir
les plannings, d'un contexte difficile et insécurisant pour les équipes en place et de la difficulté a garantir la
continuité et la qualité de I'accueil des enfants. Si le CCAS fait valoir que la gestion des absences et des imprévus
est inhérente aux missions du directeur d'une structure d'accueil, il ressort de la lettre de démission de la directrice
adjointe, adressée a sa hiérarchie le 26 décembre 2011, l'existence d'un contexte de travail difficile, un manque de
personnels et de moyens pour assurer un travail de qualité, une situation de blocage nécessitant une gestion de
court terme, un épuisement et une démotivation des agents et 1'exacerbation de tensions. L'intéressée justifie sa
démission par son "impression de ne pas jouer le role que je devrais a mon poste pour assurer aux enfants et leur
famille un accueil de qualité" ».

223 CAA Marseille, 26 avril 2021, n° 19MA05522. L arrét reléve des tensions préexistantes qui, « existaient depuis
2001, avaient déja donné lieu au départ du précédent directeur et demeuraient sous une forme latente, 1'un des
éléments constitutifs des relations professionnelles au sein du service ».

224 Charte des droits fondamentaux de I’Union européenne, Nice, 7 décembre 2000, article 31 §1.
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En effet, seul le harcelement moral semble €tre appréhendé sur un plan contentieux comme un
droit subjectif. Il n’en va pas de mé€me pour les autres risques psychosociaux qui bénéficient
d’un traitement beaucoup moins favorable devant le juge administratif, I’administration n’étant
a cet égard pas tenue a une obligation de sécurité de résultat. Le contentieux en mati¢re de RPS
confirme alors I'importance des mécanismes préventifs en droit de la fonction publique, la
juridiction administrative n’étant sans doute pas 1’aréne la plus propice a la contestation des

conditions de travail des agents publics.
F. La santé mentale en droit de la sécurité sociale

Etude réalisée par Romain Marié

La prise en compte de la santé mentale en droit de la sécurité sociale est celle de la recherche
d’un nouvel équilibre. Une investigation par mots-clés dans le code de la sécurité sociale nous
apprend que les termes « santé mentale » n’y apparaissent tout simplement pas. En revanche,
le concept figure au code de la santé publique qui prévoit la mise en place d’une politique de
santé mentale. Elle comprend des actions de prévention, de diagnostic, de soins, de réadaptation
et de réinsertion sociale®®. Elle est déclinée ensuite au sein d’un projet territorial de santé

mentale??®

qui organise entre autres I’accés aux soins et a la prévention pour I’ensemble de la
population sans prendre particulierement en compte la situation des salariés ou plus largement
celle des travailleurs. Le projet territorial de santé mentale qui répond a la Stratégie nationale
de santé 2018-2022 ne semble donc pas étre un outil susceptible d’apporter des éléments de
compréhension sur les rapports entre organisation du travail et santé mentale. Si des politiques
spécifiques sont mises en ceuvre, elles le sont en direction de publics jugés a risque??’, enfants,
adolescents, personnes agées, personnes en situation de handicap, personnes placées sous main
de justice, personnes en situation de précarité, personnes ayant des conduites addictives,
victimes de psycho-traumatisme, familles nécessitant un accompagnement a la parentalité, et
personnes isolées). C’est par le prisme d’une de ces catégories que le salarié ou plus
généralement le travailleur est susceptible d’étre appréhendé.

En se concentrant uniquement sur le terme « mental », un certain nombre de dispositions ressort

du code de la sécurité sociale. Mais 1’adjectif mental est alors associé aux substantifs capacités,

aptitudes, maladies... En droit de la sécurité sociale, la problématique de la santé mentale est

225 Art. L. 3221-1 CSP.
226 Art. L. 3221-2 CSP.
227 Art. R. 3224-5 CSP.
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essentiellement traitée sous 1’angle curatif soit dans le cadre du remboursement de soins et/ou
de la liquidation d’indemnités journalieres (droit commun ou AT/MP) soit pour apprécier une
perte de capacité de travail résultant d’une incapacité permanente, d’une invalidité, d’une
inaptitude ou d’un handicap. Diverses branches au sein de la sécurité sociale peuvent étre
mobilisées (maladie, AT/MP, vieillesse), ainsi qu’accessoirement 1’aide sociale (handicap),
voire la protection sociale complémentaire (prévoyance).

Le droit de la sécurité sociale appréhende la santé mentale sous 1’angle de la maladie et ses
conséquences a court, moyen et long terme, ce qui est assez éloigné de I’approche assez large
retenue par I’OMS qui invite a la considérer comme « un état complet de bien-étre physique
mental et social, et pas seulement I’absence de maladie et d’infirmité »>%3. L’OCDE rappelle
que nombreux sont les malades souffrant de problémes de santé mentale qui sont en situation
d’emploi’?. Leur taux d’emploi, qui oscille entre 50 % et 70 % en moyenne, est cependant plus
faible de 10 a 15 points que celui des personnes en bonne santé. L’OCDE souligne également
que pour ces populations, la fréquence des arréts maladie est plus importante que celle observée
pour les individus sans troubles mentaux et que leurs arréts durent également plus longtemps.
Dans la cartographie médicalisée des dépenses de santé, le poids de la « santé mentale » est
chaque année significatif, tant en termes d’effectifs de patients concernés que de dépenses.
Ainsi, en 2019, plus de huit millions de patients (pas seulement des salariés ou des indépendants
mais toute la communauté des assurés), soit plus d’un francais sur dix, ont eu recours a des
soins ou des prestations susceptibles d’étre rattachés soit a une maladie psychiatrique soit a un
traitement chronique par psychotropes. Les dépenses correspondantes se sont élevées a pres de
22,7 milliards d’euros pour les bénéficiaires du régime général, soit 14 % des dépenses
d’assurance maladie?*®. Par ailleurs, les études commandées par Santé publique France
montrent des signes d’une nette dégradation de la santé mentale des Francais, tout au long de
1’année 2020 et 2021%!. Ces éléments chiffrés devraient incliner le droit de la sécurité sociale
a s’inscrire dans une perspective de préservation de la santé mentale en identifiant les situations
arisques soit dans le cadre professionnel avec I’intervention des caisses d’assurance retraite et

de la santé au travail, soit dans un cadre plus large avec la mobilisation du médecin de premier

228 Préambule a la Constitution de 1’Organisation mondiale de la santé, tel qu’adopté par la Conférence
internationale sur la santé, New York, 19-22 juin 1946.

22 OCDE, Mal étre au travail ? Mythes et réalités sur la santé mentale et I’emploi, Rapport, 2012, p. 222 et s.

20 Améliorer la qualité du systeme de santé et maitriser les dépenses : propositions de I’assurance maladie pour
2022, juill. 2021.

231 Enquéte Coviprev. Santé publique France, Comment évolue la santé mentale des Frangais pendant I’épidémie
de Covid-19 ?

87



recours. Le droit de la sécurité sociale reste néanmoins fortement marqué par sa dimension

curative (1.) et ne développe guere I’aspect préventif, notamment en direction des salariés (2.).
1. Une approche fortement marquée par une dimension curative

Le Code de la sécurité sociale indique trés clairement que les régimes de base d’assurance
maladie remboursent les dépenses de lutte contre les maladies mentales en renvoyant au code
de la santé publique. Il s’agit des actions de prévention, de diagnostic, de soins, de réadaptation
et de réinsertion sociale. Le versement d’indemnités journaliéres est ensuite envisageable des
lors que la maladie débouche sur une incapacité physique constatée par le médecin traitant qui
empéche 1’assuré social de continuer ou de reprendre le travail. Les maladies psychiatriques
sont de nature a donner également lieu en un classement en affection de longue durée (affections
psychiatriques de longue durée, I’annexe a I’article D. 160-4 du Code de la sécurité sociale
listant les critéres médicaux utilisés pour la définition des affections de longue durée ouvrant
droit a la suppression de la participation de I’assuré)?*2. Les caractéristiques de 1’indemnité
versée seront ensuite déterminées en fonction des liens que la pathologie est susceptible
d’entretenir ou non avec 1’exercice de ’activité professionnelle. Si elle laisse des séquelles
définitives, le salarié peut étre pris en charge au titre de 1’invalidité (non professionnel), de
I’incapacité permanente (professionnel) voire du handicap (appréciation plus large par les
commissions des droits et de I’autonomie des personnes handicapées).

L’exposition a des risques psychosociaux engendre des troubles qui sont difficilement réparés
au titre de la réglementation AT/MP. La branche AT/MP prend en charge les troubles
psychosociaux a hauteur de 10 000 cas par an (1,6 % de I’ensemble des accidents du travail)>*>.
Parmi ces cas, se pose la délicate question du suicide ou de la tentative tant sur le lieu de travail,

1 ou non?®. Selon les

qu’en dehors, afin de déterminer s’il est survenu par le fait du travai
statistiques de la branche AT/MP, le nombre des suicides reconnus comme accident du travail
oscille entre 10 et 30 tous les ans?*®. En cas de contentieux, le seul critére retenu par la Cour de
cassation est celui d’un événement survenu « par le fait du travail », en lien direct et certain

avec le travail, nonobstant d’autres causes éventuelles notamment personnelles ou familiales?’.

232 Trois ordres de critéres médicaux doivent étre réunis pour ouvrir droit & I'exonération du ticket modérateur : le
diagnostic de 'affection, son ancienneté et ses conséquences fonctionnelles.

233 Pour une lecture critique de la reconnaissance au titre des accidents du travail qu’il qualifie de « dérives » :
P. Morvan, Droit de la protection sociale, Paris, Lexisnexis, 2021, n°® 109, p. 96 et s.

234 CA Paris, 18 janv. 2019, n° 17/11634.

235 CA Paris, 18 Mai 2018, n° 14/12192.

236 M. Keim-Bagot, « Quand le salarié se donne la mort », Droit social, 2020, p. 892.

237 Cass. 2° Civ, 22 févr. 2007, pourvoi n°05-13771, JCP S 2007, 1429, note D. Asquinazi-Bailleux. ; Cass. 2¢&
Civ, 24 janv. 2019, pourvoi n°® 17-31.282.
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Le suicide comme accident du travail entraine par ailleurs la question de savoir s’il peut
constituer une faute intentionnelle du salarié.

A la différence d’un accident du travail qui suppose un événement ponctuel et daté, la prise en
charge d’un trouble psychique au titre d’une maladie professionnelle intervient en cas
d’exposition prolongée a un facteur de risque. Or, il n’existe pas de tableau de maladie
professionnelle relatif aux affections psychiques, tout travail étant potentiellement générateur
de risques psychosociaux®®®. La réparation des affections psychiques, qui sont susceptibles

d’avoir une origine professionnelle?*

, reléve donc du systéme complémentaire des affections
hors tableaux. Le dossier est soumis au comité régional de reconnaissance des maladies
professionnelles qui se prononce au cas par cas sur 1’existence d’un lien direct et essentiel
(essentiellement et directement causée pour reprendre les termes du code de la sécurité sociale)
entre le trouble et I’activité professionnelle. Le comité peut dans ce cas étre composé
différemment, le praticien hospitalier particulierement qualifié en pathologie professionnelle
étant alors remplacé par un professeur des universités-praticien hospitalier ou un praticien
hospitalier spécialisé en psychiatrie. Parmi les dossiers transmis aux comités régionaux, environ
50 % d’entre eux sont considérés comme ayant un lien avec l’exercice d’une activité
professionnelle. Ainsi en 2018, 998 affections psychiques ont été qualifiées de maladies
professionnelles, soit environ 23 % de plus qu’en 2017%*°, L’événement déclencheur est
révélateur de conditions de travail difficiles qui se soldent par des pathologies psychiques telles
la dépression, I’anxiété généralisée et le stress post-traumatique. Une proposition de loi visant
a faire des pathologies psychiques résultant de I’épuisement professionnel des maladies

professionnelles a d’ailleurs été rejetée en 2018%*!

. D’autres tentatives avaient déja échoué.
Reste qu’il apparait difficile, voire impossible, eu égard aux éléments a renseigner de définir
précisément les contours d’une maladie « psychique », un délai de prise en charge, ainsi que
les agents pathogenes.

Cette faible reconnaissance au titre des maladies professionnelles s’explique en partie par le
taux minimal d’incapacité permanente requis qui est fixé a 25 % et apprécié par la CPAM. Les

médecins-conseils des caisses indiquent si le taux d’incapacité permanente prévisible (et donc

238 M. Michalletz, « Le burn-out doit-il &tre inscrit dans un tableau de maladies professionnelles ? », JCP S, 2016,
1042.

29 Art. L. 461-1 CSS in fine.

240 Santé travail : enjeux & actions, Les affections psychiques liées au travail : éclairage sur la prise en charge
actuelle par I’Assurance Maladie - Risques professionnels, janv. 2018, p. 3 et s.

241 Proposition de loi n® 516 sur le burn-out visant a faire reconnaitre comme maladies professionnelles les
pathologies psychiques résultant de I’épuisement professionnel, Assemblée nationale, 20 déc. 2017.
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évolutif), avant consolidation de I’état de santé de I’assuré, est inférieur ou supérieur a 25 %242,
S’il est supérieur, la caisse transmet le dossier au CRRMP. S’il est inférieur, la caisse notifie
un refus de prise en charge. Ce seuil est souvent rédhibitoire car le taux d’IPP retenu pour les
troubles psychiques tels que ceux pouvant étre relevés dans un syndrome de burn out dépasse
rarement 20 %. Le baréme indicatif d’invalidité (utilisable pour les AT/MP) prévu par le code
de la sécurité sociale recommande que soit accordé, pour les « états dépressifs d’intensité
variable (...) avec une asthénie persistante », un taux d’IPP de 10 a 20 %, sauf pour les cas de
« grande dépression mélancolique » ou « d’anxiété pantophobique » pour lesquels le taux
indicatif est alors compris entre 50 et 100 %.

Une fois établie la matérialité de I’accident ou de la maladie et leur caractére professionnel,
I’employeur est susceptible de se voir imputer une faute inexcusable. La victime est tenue de
démontrer qu’il avait ou aurait dii avoir conscience du danger auquel il exposait ses salariés et
qu’il n’a pris aucune mesure nécessaire concernant ce risque. De 1’étude de la jurisprudence
des juridictions du fond, il ressort que la conscience du danger revétirait deux dimensions :
I’une collective, dans le sens ou la dangerosité de 1’activité exercée laisserait présumer
I’existence d’un danger qui serait de nature a toucher potentiellement I’ensemble des salariés ;
I’autre individuelle en ce que seul un salarié serait effectivement concerné, compte tenu de ses
particularités, de ses antécédents. Un mélange des deux dimensions est également envisageable
deés lors que le management est interrogé (institutionnel et/ou tourné vers un salarié, un
management délétere institutionnalisé ne suffisant pas si le salarié n’est pas en mesure de
prouver qu’il en a été directement victime).

En I’état actuel du droit positif, les intéressés ont tout intérét a mobiliser la procédure de
reconnaissance d’un accident du travail plutdt que celle d’'une maladie professionnelle. En
pratique, ils se tourneront préférentiellement vers 1’assurance invalidité a condition de remplir
les conditions administratives d’ouverture des droits (un nombre minimum d’heures travaillées
au cours d’une période de référence ou un montant minimum de cotisations versées).
L’appréciation de I’état d’invalidité, qui ne releve d’aucun bareme figé et répond a des pratiques
trés variables d’une caisse a ’autre, est du ressort exclusif du médecin conseil dont les avis
s’imposent a 1’organisme payeur sans contestation possible de I’employeur. Si la perte de

capacité de gains des 2/3 apparait comme un obstacle majeur a la prise en charge des maladies

242 La CNAM a suggéré deés 2012 aux médecins-conseils de contourner le taux de 25 % et de prendre en compte
des éléments de gravité propres aux affections psychiques, sans attendre une hypothétique stabilisation du malade,
T. Humbert, D. Nauleau, « Vers une suppression des conditions de saisine des CRRMP pour les pathologies hors
tableau », JCP S, 2013, 1224.
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psychiques au titre de I’invalidité, le revenu de remplacement alloué est susceptible d’étre d’un
montant plus élevé que la rente versée pour incapacité, notamment si le taux d’incapacité
permanente fixé est relativement faible.

Les branches maladie et AT/MP ne sont pas les seules a étre amenées a gérer les conséquences
des troubles psychiques. La branche vieillesse y est indirectement confrontée avec des
dispositifs spécifiques tels que la pension pour inaptitude au travail (assuré qui n’est pas en
mesure de poursuivre 1’exercice de son emploi sans nuire gravement a sa santé et qui se trouve
définitivement atteint d’une incapacité de travail médicalement constatée, compte tenu de ses
aptitudes physiques et mentales a I’exercice d’une activité professionnelle et qui présente un
taux d’incapacité au travail d’au moins 50 %). L’inaptitude est appréciée par la caisse chargée
de la liquidation des droits a prestations de vieillesse qui s’appuie sur un rapport du médecin
traitant et s’il y a lieu sur une fiche du médecin du travail qui décrit 1’état pathologique du
requérant. La dimension psychique peut également apparaitre dans d’autres dispositifs telle que
la pension pour les assurés handicapés, ou la pension pour les assurés qui justifient d’une
incapacité permanente reconnue au titre d’une maladie professionnelle ou d’un accident de
travail. Lorsque le taux d’incapacité permanente est au moins égal a 20 %, le droit a retraite est
ouvert sans autres conditions que la seule vérification, pour les victimes d’accidents du travail,
de I’appréciation de la notion de 1ésions identiques.

Historiquement basée sur une approche curative, la sécurité sociale éprouve énormément de
difficultés a amorcer un virage préventif. Si ’on s’en tient strictement au droit de la sécurité
sociale, peuvent étre directement concernés par cette dimension préventive le niveau
institutionnel avec les CARSAT et les CPAM, ainsi que le niveau individuel avec les
omnipraticiens et plus particulierement les médecins traitants. D’ ailleurs, les Assises de la santé
mentale et de la psychiatrie, qui se sont tenues le 27 et 28 septembre 2021, ont conduit a
généraliser I’expérimentation menée autour de la prise en charge des séances
d’accompagnement réalisées par un psychologue dans le cadre d’un exercice libéral ou d’un

exercice en centre de santé ou en maison de santé>*3.

2. Une dimension préventive a investir

Le projet territorial de santé mentale qui ne s’adresse pas spécifiquement aux salariés ou aux
travailleurs a pour priorité 1’organisation des conditions du repérage précoce des troubles

psychiques, de 1’élaboration d’un diagnostic et de 1’acces aux soins et aux accompagnements

243 Art. L. 162-58 CSS nouveau, créé par la loi du 23 déc. 2021 de financement de la sécurité sociale pour 2022.
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244 A ce titre, il prévoit I’organisation de 1’accés a un avis spécialisé

sociaux ou médico-sociaux
pour les patients suivis par les professionnels du premier recours, en particulier les médecins
généralistes. Mais les personnes atteintes de troubles psychiques éventuellement liés au travail
présentent des pathologies qui sont prises en charge par la médecine générale ou la médecine
psychiatrique comme toute autre pathologie psychique. Les différents intervenants médicaux
qui sont hors du champ de I’entreprise ne sont pas systématiquement en mesure d’établir le lien
entre la pathologie diagnostiquée et la souffrance au travail.

Les interactions devraient étre renforcées entre le médecin traitant et le médecin du travail qui
dispose d’éléments permettant de faire le lien entre 1’état de santé et 1’activité professionnelle
du salarié-patient si ce dernier donne son accord. Le médecin traitant ainsi informé serait plus
a méme de prescrire un arrét du travail pour interrompre 1’exposition au facteur de risque
professionnel et favoriser autant que possible une éventuelle guérison. Les évolutions
législatives et réglementaires autour du dossier médical partagé au sein duquel est prévu un
volet spécifique pour la santé au travail contribuent a une mise en commun, asymétrique
toutefois, de certaines informations relatives a la santé du patient en tant que personne mais
aussi que salarié. Mais le médecin traitant n’accédera qu’aux seules données de santé au travail
que la HAS aura autorisé a placer dans le volet santé au travail du dossier médical partagé. Ce
dernier sera en revanche consultable, sous réserve du consentement expres du salarié, par le
médecin du travail qui peut également 1’alimenter>®. Il aura a sa disposition des informations
qui y ont été reportées a I’occasion de sa prise en charge par d’autres professionnels de santé,
notamment?%°,

Au cours de toute interruption de travail dépassant trois mois, ce qui est souvent le cas dans ce
type de pathologies, le médecin conseil de la sécurité sociale en liaison avec le médecin traitant
peut (simple possibilité, qu’en est-il en pratique ?) solliciter le médecin du travail pour préparer
et étudier, le cas échéant, les conditions et les modalités de la reprise du travail ou envisager les
démarches de formation?’. En paralléle, un examen de préreprise est organisé a l'initiative du
travailleur, du médecin traitant, des services médicaux de 1’assurance maladie ou du médecin

du travail®*®.

244 Art. R. 3224-5 CSP.

245 Pour une lecture critique de ces dispositions : M. Badel, « Médecin du travail et médecine de ville : la personne
du travailleur au croisement des médecines », Droit social, 2021, p. 892.

246 Art. L. 1111-17 CSP in fine.

247 Art. L. 323-4-1 CSS.

248 Art. L. 4624-2-4 C. trav. substitué, semble-t-il & I’ Art. R. 4624-29.
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Pourtant, en pratique, le médecin traitant reste relativement isolé face a la gestion et a la
prévention de ces pathologies qui figurent pourtant parmi les 5 priorités de santé publique. Bien
que les Francais absorbent deux a trois fois plus de psychotropes que leurs homologues
européens, quelle que soit la classe pharmacologique considérée, la seule approche en termes
d’objectif de santé publique retenue par la convention médicale réside dans 1’incitation a
prescrire en priorité des antidépresseurs dans le répertoire des génériques, mais non a en
diminuer I’usage ou a rechercher les causes de cette surconsommation. Or, I’environnement de
travail est possiblement un facteur parmi d’autres induisant ce recours massif aux psychotropes.
Le médecin traitant se trouve étre le témoin de I’ensemble des déterminants (personnels,
sociaux, professionnels...) susceptibles d’avoir une influence sur la santé mentale des salariés.
Certains schémas régionaux de santé élaborés par les ARS (par exemple Centre/Val de Loire)
font de la formation au repérage précoce des troubles mentaux et du risque suicidaire un axe
prioritaire. Sont ainsi mis en ceuvre des indicateurs chiffrés qui permettent d’évaluer la
proportion de professionnels de santé et particulicrement de généralistes sensibilisés a la
détection des troubles psychiques.

Suite aux préconisations du PST 3 (période 2016/2020) et aux orientations arrétées dans le
PST n° 4, la HAS a élaboré une recommandation de bonnes pratiques destinée aux médecins
généralistes et autres professionnels de santé, y compris les médecins du travail, pour les aider
a détecter et prévenir les syndromes d’épuisement professionnel. D’ailleurs, les travailleurs
indépendants hors agriculture qui n’ont ni service de santé au travail, mais qui peuvent
désormais y adhérer volontairement>*’, ni couverture AT/MP bénéficient cycliquement d’une
consultation aupres de leur médecin traitant dédiée a la prévention des risques professionnels,
au repérage et a la prise en charge précoce de pathologies, éventuellement mentales,
potentiellement en lien avec I’activité professionnelle. Dés lors que la santé mentale est devenue
un objectif de santé au travail et de santé publique, ne serait-il pas également envisageable de
convier régulierement les assurés sociaux salariés a des consultations spécifiques de détection
des troubles, plus longues et mieux rémunérées que les visites traditionnelles, en coordination
avec les services de prévention et de santé au travail (ou les Centres de Consultations sur les
Pathologies Professionnelles), a I’image finalement de ce qui se fait pour prévenir certains
cancers ?

La CNAM qui gere les branches maladie et AT/MP a entre autres pour role de définir et de

promouvoir les mesures de prévention des accidents du travail et des maladies

249 Art. L. 4621-3 C. trav.
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professionnelles>’. La santé mentale entre dans ce cadre et fait I’objet de dispositions
spécifiques, déclinées notamment dans la COG 2018/2022. La nouvelle COG est construite
dans la continuité et dans I’approfondissement des priorités d’action des deux précédentes COG
(troubles musculosquelettiques, chutes de hauteur, cancérogénes mutageénes reprotoxiques,
prévention des risques psychosociaux...) tout en tenant compte du PST n°4 qui vise les risques
organisationnels. Ces derniers mobilisent des problématiques liées a la conception et a la
réorganisation du travail, sous I’effet des changements technologiques, de la crise sanitaire,
ainsi qu’aux évolutions managériales. Certaines CARSAT (Nord-Picardie) éditent des guides
d’aide a I’évaluation des risques et a la recherche de mesures de prévention associées pour
faciliter les transitions vers de nouvelles organisations du travail tel que le télétravail qui a
constitué dans la période récente une forme répandue d’exercice de 1’activité professionnelle.
Sans doute engendrera-t-il des atteintes particulieres sur la santé mentale qui restent encore a
renseigner. Ces éléments seront repris dans le document unique d’évaluation des risques auquel
les agents des services de prévention des organismes de sécurité sociale ont acces. Le bilan du
PST 3 recense I’ensemble des actions mises en ceuvre par les CARSAT et 'INRS qui assure
un appui scientifique et méthodologique aux employeurs ainsi qu’aux autres acteurs de la
prévention au sens large®!.

La période écoulée montre combien la question de la santé mentale va devenir centrale. La
période de confinement, le travail a distance contraint, et le retour dans 1’entreprise avec son
cortege d’incertitudes et d’angoisse sont des facteurs susceptibles de déclencher des syndromes
post-traumatiques. L’ensemble des acteurs devra étre mobilisé et sensibilisé pour faire face a
cette crise sanitaire dont les effets sur la santé mentale auront des répercussions a court, moyen
et long terme. Il s’agit ici d’éviter, apres le reflux de 1’épidémie de Covid 19, un flux d’une
toute autre nature alimenté par des travailleurs, salarié€s et indépendants, souffrant de problémes

de santé mentale.

20 Art. L. 221-1-2° CSS.
B1PST 3, 2016/2020, bilan, p. 116 et s.
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G. La santé mentale en droit du travail

Etude réalisée par Franck Héas

Risques psychosociaux, troubles psychiques, souffrances morales ou encore surcharge de
travail, les dénominations sont multiples et diversifiées pour illustrer et désigner les
problématiques de santé mentale au travail. Au-dela des mots, la réalité de ces tourments
susceptibles d’affecter l'esprit des travailleurs est incontestable et un certain nombre de
statistiques en attestent. En France, une étude de 2020 du ministére du travail souligne
I'exposition des salari€s a certains facteurs susceptibles d'altérer leur santé mentale. Plus d'un
quart des salariés seraient ainsi « tendus », c'est-a-dire confrontés a une forte demande
psychologique avec une faible latitude décisionnelle. Plus de 50% d'entre eux seraient
concernés par un manque de reconnaissance. 16% déclarent subir au moins un comportement
hostile (déni de reconnaissance, situation dégradante ou comportement méprisant). Enfin,
18,3% affirment avoir été victimes d'au moins une agression verbale, physique ou sexuelle dans
le cadre du travail, au cours des douze derniers mois>2. Les chiffres annuels de la sinistralité
du travail publiés par la CNAM confirment ces atteintes a la santé mentale des personnes : les
affections psychiques reconnues comme maladies professionnelles sont en augmentation,
notamment les dépressions et les états de stress post-traumatique®>. Les atteintes a la psyché
sont donc réelles dans le milieu professionnel, car le travail est « central » dans la construction
de la santé mentale des individus®>*.

Si le préambule de la Constitution de 1'Organisation mondiale de la santé (OMS) précise que la
santé correspond a « un état de complet bien-étre physique, mental et social, [qui] ne consiste
pas seulement en une absence de maladie ou d’infirmité », 1'article 2 m) évoque et prone
' « hygiéne mentale », fondée sur des relations harmonieuses entre personnes. Le site de 'OMS
précise en complément que la santé mentale correspond a « un état de bien-étre dans lequel une
personne peut se réaliser, surmonter les tensions normales de la vie, accomplir un travail

productif et contribuer a la vie de sa communauté. Dans ce sens positif, la santé mentale est le

252 B, Matinet, E. Rosankis, M. Léonard, N. Sandret, « Les expositions aux risques professionnels, les risques
psychosociaux », Synthese Stat’, 2020, n° 36, 62 p.

253 CNAM, Rapport annuel 2020 de 1I’Assurance maladie — Risques professionnels, Eléments statistiques et
financiers, décembre 2021, p. 137 et s. Dans le méme sens, I’ étude des conditions de travail par la DARES permet
de mesurer [’exposition aux risques psychosociaux (intensit¢é du travail, exigences émotionnelles,
autonomie, rapports sociaux au travail difficiles, conflits de valeurs et insécurité de la situation de travail) :
DARES, « Chiffres clefs sur les conditions de travail et la santé au travail », Synthese-Stat’, aotit 2021, n° 37.

2% N. Chaignot Delage, C. Dejours (dir.), Clinique du travail et évolution du droit, PUF, 2017, p. 16.
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fondement du bien-étre d’un individu et du bon fonctionnement d’une communauté »>°. Dans
le méme sens, le Dictionnaire médical de 1'Académie de médecine évoque en France, I' « état
de bon fonctionnement du psychisme caractérisé par 1’aptitude a affronter les frustrations et les
conflits de la vie en société ainsi que les difficultés psychologiques, facteurs d’angoisse, sans
perte de I’harmonie personnelle et de la jouissance du bien-€tre relationnel ». La santé mentale
renvoie donc nécessairement a différents et multiples facteurs susceptibles d'agir sur
256

l'individu™®, ce qui explique d'ailleurs que le concept soit plus ouvert que d'autres aspects de la

santé physique, a la logique d'exposome?’. Il est possible d'en retenir que la santé mentale>®
désigne 1'équilibre de 1'esprit ou I'équilibre psychique®’, c'est-a-dire 'harmonie intime de la
personne®®. Au-dela de cette approche élargie, les présentes réflexions ambitionnent plus
spécialement de préciser la généalogie du concept de santé mentale en droit du travail®®!, qui
est intrinséquement liée aux mutations du droit de la santé au travail*®>. En conséquence, nous
examinerons les étapes de I'émergence du concept de santé mentale en droit francgais du

travail (1.), avant d'en détailler les sources juridiques (2.).
1. L'émergence tardive de la santé mentale en droit du travail

En lien avec les évolutions qui ont pénétré le droit de la santé au travail, c'est la prise en compte
et la considération de la personne au-dela de la seule qualité de travailleur qui a notamment

permis la consécration de la santé mentale en droit du travail.
a) La considération de la personne au travail

Dans le champ professionnel, I'approche élargie du concept de santé mentale suppose la prise

en compte cumulée de la santé physique et mentale?®*. L’injonction d'une protection de cette

253 https://www.who.int/fr/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-strengthening-our-response (consulté le

5 janvier 2022).

236 J, Savatier, « La médecine du travail dans le systéme de protection de la santé », Droit social, 1980, p. S.12.
257 F. Héas, « Le concept d'exposome a 1'aune du droit social », Droit social, 2020, p. 524.

258 Etymologiquement, le terme « mental » a pour racine latine mentalis, qui vient de mens, qui renvoie a I'esprit.
Le mental est bien ce qui se fait et/ou résulte de I'esprit.

239 Auquel fait référence le Dictionnaire médical de I'Académie francaise de médecine.

260 En s'appuyant sur une définition tirée de la psychologie, Loic Lerouge indique que « la santé mentale est
proprement dite l'aptitude du psychisme a fonctionner de facon harmonieuse, agréable, efficace et a faire face avec
souplesse aux situations difficiles en étant capable de retrouver son équilibre » (L. Lerouge, La reconnaissance
d'un droit a la protection de la santé mentale au travail, Paris, LGDJ, 2005, p. 3). L'auteur rappelle également que
la santé mentale est « un état d'équilibre cognitif, émotionnel et comportemental qui permet a la personne de
produire, d'entretenir des relations professionnelles, de participer aux activités de son milieu de travail et d'en tirer
satisfaction » (ouvr. préc., p. 7).

261 Pour une approche en droit de la sécurité sociale : M. Badel, « Souffrance au travail et risque professionnel, La
difficile appropriation du mal-&tre du salarié par le droit de la sécurité sociale », RDSS, 2006, p. 918.

262 P_Y. Verkindt, « Travail et santé mentale », art. préc., p. 11.

263 C'est pourquoi d'ailleurs, une conception élargie de la santé mentale a pu étre proposée a 1'aune notamment de
la fatigue, du stress, du harcelement moral et des atteintes a la dignité du travailleur (L. Lerouge, ouvr. préc.,
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santé physique et mentale impose de faire en sorte que le corps ne souffre pas et que 1'ame ne
soit pas troublée : évoquer la santé mentale ne doit pas, par ailleurs, contribuer a écarter ou
minimiser la considération de la santé physique, car quelles que soient les activités, le travail
est toujours incarné par celui ou celle qui le fournit. Si cette globalité de la personne apparait
fondamentale pour appréhender complétement I'encadrement juridique du travail et si le droit
a tardé a intégrer cette vision des choses, I'observation est pour autant loin d'étre originale. Tres
tot et de maniére continue, la doctrine a pointé cette nécessité de considérer la personne en tant
que telle au travail. Des 1955, dans son ouvrage sur les forces créatrices du droit, Georges
Ripert précisait : « Le travail c'est 'homme méme, dans son corps et dans son esprit ».... « C'est
la personne humaine qui est en réalité l'objet du contrat, en méme temps qu'elle en est le
sujet »*°*. Dans le méme sens, Alain Supiot a fort justement souligné que dans le contrat de
travail, il y a de la part du salarié et « de maniere indissoluble, aliénation de l'énergie
musculaire et de l'énergie mentale »*. De ce point de vue, le travail implique bien la personne
du salarié dans son entiereté.

C'est pourquoi, méme avant 2002 et la consécration législative de la santé mentale dans le Code
du travail en France, la prise en compte du psychisme pouvait avoir cours en entreprise,
notamment s'agissant de l'intervention du médecin du travail ou a propos de licenciements
devant étre considérés comme injustifiés, car en lien avec des comportements révélant des
fragilités psychologiques®®®. De la méme maniére, des démissions données sous le coup d'une

émotion®®” ou d'un état dépressif®®

ont pu étre requalifiées en licenciements. Pareillement, la
Caisse nationale d'assurance maladie avait précisé que dans le cadre de violences subies au
travail, un traumatisme psychologique pouvait étre pris en charge au titre d'un accident du
travail®®,

Par la suite, le concept de santé mentale a été introduit dans le Code du travail avec la loi de
modernisation sociale du 17 janvier 2002%7° et dorénavant, 1'acception de « santé mentale » est

consacrée dans des champs variés. La notion est ainsi énoncée s'agissant du harceélement

p. 121).

264 G. Ripert, Les forces créatrices du droit, Paris, LGDJ, 1955, n°® 109, p. 275.

265 A. Supiot, Critique du droit du travail, Paris, PUF, 1994, p. 54.

266 Cass. soc., 2 mai 200, pourvoi n° 98-40455 (le salarié s'était a plusieurs reprises tapé la téte contre les murs) ;
Cass. (soc., 24 avril 2001, pourvoi n°® 98-45927 (le salarié avait tenu des propos complétement incohérents).

267 CA Orléans, 8 juin 2017, n° 16/00615.

268 Cass. soc., ler février 2000, pourvoi n° 98-40244.

269 Circ. CNAMTS n° 37/99, 10 déc. 1999, Sem. soc. Lamy, 2000, n° 970, 28 févr.

270 Loi n° 2002-73 de modernisation sociale du 17 janvier 2002, JORF, 18 janvier 2002, p. 1008.
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moral?’!, de 1'obligation de prévention de 1'employeur?’?, de l'alerte par les représentants du
personnel en cas d'atteinte aux droits des personnes273, de la consommation de boissons
alcoolisées sur les lieux de travail?’*, de la déclaration de certains facteurs de risques
professionnels?”, des missions des services de santé au travail?’®, des pouvoirs du médecin du
travail®’’ ou du role du médecin inspecteur du travail®’8. Cette diversité des thématiques dans
lesquels la santé mentale est admise en droit interne du travail illustre incontestablement le
caractere transversal et étendu du concept, en accord avec l'approche globale de la santé au
travail®”.

Dans le méme sens, jusqu’au décret du 1° juillet 2012, I’article R. 4623-1 du Code du travail
qui liste les missions du médecin du travail, disposait que le praticien, conseiller de
I’employeur, des travailleurs, des représentants du personnel et des services sociaux, était
notamment compétent concernant « 1’adaptation des postes, des techniques et des rythmes de
travail a la physiologie humaine ». Désormais, ’article vise « l'adaptation des postes, des
techniques et des rythmes de travail a la santé physique et mentale ». En droit positif, la notion
de santé mentale renvoie bien a cet impératif d'équilibre entre les contraintes résultant de
l'activité professionnelle et les moyens, ou plus précisément, la perception des moyens a
disposition pour répondre aux premieres. Il est par ailleurs intéressant de noter que cet article
R. 4623-1 du Code du travail évoque également I' « hygiéne » a propos de la situation générale
de I'établissement et des services de restauration. L'acception d'hygiene doit étre distinguée de
celle de santé: la premiere s'inscrit d'abord dans une dimension matérielle, concréte et
organisationnelle des espaces, lieux et périmetres du travail, alors que la seconde porte plus
globalement sur 1'état physiologique de la personne. A cet égard, la notion d'hygiéne reléve
incontestablement d’une conception d'abord physique de la protection des travailleurs, alors
que le terme de santé ambitionne plus largement d'appréhender globalement, sur un plan
physique et mental, la prévention des risques en entreprise. De ce point de vue, la consécration

de la santé mentale en droit du travail est bien en lien avec la prise en compte de la personne

270 Art. L. 1152-1 C. trav.

272 Art. L. 4121-1 C. trav.

273 Art. L. 2312-59 C. trav.

274 Art. R. 4228-20 C. trav.

25 Art. L. 4163-3 C. trav.

276 Art. L. 4622-2 C. trav.

277 Art. L. 4624-3 C. trav.

278 Art. L. 8123-1 C. trav.

29 L. Lerouge, La reconnaissance d'un droit a la protection de la santé mentale au travail, LGDJ, 2005, p. 216 :
« La personne humaine doit faire 1'objet d'une protection globale dont fait partie la santé mentale ».
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du salarié dans ce périmetre. Les caractéristiques propres au droit de la santé au travail sont

également a considérer.
b) Les mutations du droit de la santé au travail

Plusieurs raisons expliquent la prise en compte tardive de la santé mentale par le droit francais
du travail : elles sont toutes liées aux mutations ayant pénétré le droit de la santé au travail. La
premiere est simple, car historique et évidente. Le droit du travail s'est d'abord préoccupé des

corps2®

et en corollaire, de 'aménagement des espaces dédiés au labeur, c’est-a-dire les
conditions opérationnelles de travail. C'est pourquoi c'est la protection de la santé physique des
salariés qui a historiquement fondé le droit (matériel et technique) de I'hygiene et de la sécurité
au travail. A cet égard, la loi du 12 juin 1893 sur I'hygiéne et la sécurité des travailleurs dans
les établissements industriels est essentiellement un texte qui vise a renforcer la salubrité, pour
des lieux de travail protecteurs de la santé des individus (aménagement des locaux et entretien

des machines essentiellement)?®!

: la formule selon laquelle « les établissements doivent €tre
tenus dans un état constant de propreté et présenter les conditions d'hygiene et de salubrité
nécessaires a la santé du personnel » est ainsi passée a la postérité et se retrouvait jusqu’a la
recodification de 2008, a I’ancien article L. 232-1 du Code du travail®®?.

D'une certaine maniere, la considération de la santé mentale au travail a aussi été permise par
le développement de la pluridisciplinarité en santé-travail (induite par la directive-cadre de
1989) et en corollaire, par le recul de la médecine du travail en matiere de suivi individuel et le
primat de la prévention (collective) des risques professionnels. Cette prévention des risques en
entreprise se fonde en effet sur une approche globale de la santé, sur la mobilisation d'une
pluralité d'acteurs et d'institutions (Carsat, Anact, Aract, INRS), sur une diversification des
thématiques a mobiliser (ergonomie, psychologie notamment) et ce, de manicre plus prégnante
et premiere par rapport au (simple) suivi individuel des salariés. De ce point de vue, le recul de
I'approche uniquement médicale (individualisée), la pluridisciplinarité et la prévention ont

permis la montée en puissance de la santé mentale au travail. Selon certains, 1'illustration

emblématique en serait la loi de modernisation sociale de janvier 2002 qui consacre

280 S, Garnier, Droit du travail et prévention, Contribution a l'étude d'un nouveau paradigme, Paris, LGDJ, 2019,
p- 31

21 Dans le méme sens et en écho pour la société civile dans son ensemble, la loi du 15 février 1902 relative a la
protection de la santé publique s'inscrit d'abord « dans une logique de prévention sanitaire » : limiter la
transmission des maladies et renforcer la salubrité des habitats (S. Drouet, « Santé et environnement : deux siécles
de « symbiose juridique (1802-2002) », RJE, 2003, n° 3, p 325).

282 I 'article L. 4221-1 du Code du travail dispose aujourd’hui dans un premier alinéa 1°" que « les établissements
et locaux de travail sont aménagés de maniére a ce que leur utilisation garantisse la sécurité des travailleurs ».
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simultanément dans le Code du travail, la santé mentale, les services de santé au travail (a la
place de 1a médecine du travail) et les équipes pluridisciplinaires?®>.

La derniére raison qui nous semble expliquer 1'émergence tardive de la santé mentale en droit
du travail est plus complexe et illustre d'une certaine manicre, la mutation de ce droit de
I'hygiene et de la sécurité en entreprise, vers un droit de la santé au travail. Juridiquement, le
contrat de travail a été pensé et concu dans les textes, sur la base du droit commun des contrats
(qui connaissait déja le contrat de louage de services), dans une pure logique conventionnelle
d'échange : une prestation de travail contre une contrepartie financiere. D¢s lors, d'un seul point
de vue historique, en laissant de c6té la question du sens du travail, la figure juridique de contrat
de travail s'est d'abord fondée sur une approche économique et financiere : c'est la consécration
du « travail marchandise »***. Point de dimension subjective, personnelle et psychologique 13-
dedans. Dés lors, la prise en compte de la santé mentale des protagonistes au travail n'avait pas
lieu d'étre et n'était en aucun cas requise. Or, ce cadre initial et ces fondamentaux de la
consécration juridique du travail ont considérablement évolué depuis une trentaine d'années :
individualisation croissante des relations de travail ; évolution des technologies ; essor de la
digitalisation/numérisation ; prise en compte de la personne au travail ; croissance des activités
de prestation et de service mobilisant davantage ou en complément des capacités physiques, les
dispositions intellectuelles et de l'esprit. Tous ces mouvements et phénomenes ont accru et
rendu nécessaire et inévitable la considération de la psyché, de l'intime du subjectif, terreau a
une prise en compte de la santé mentale en entreprise. A cet égard, cette montée en puissance
récente de la santé mentale au travail est bien consubstantielle aux évolutions ayant pénétré la
société entrepreneuriale, des changements en conséquence dans les champs du professionnel et
des mutations organisationnelles ayant vu le jour en entreprise. Or, la question du sens est
dorénavant centrale en matiere professionnelle. Les individus agissent et s'impliquent au travail
en fonction de l'appropriation qu'ils se font de leur activité. Si la dimension économique et
transactionnelle demeure, elle n'est plus exclusive : I'appréciation des moyens a disposition,
I'implication, la reconnaissance, les relations interpersonnelles ou le jugement sur le cadre
d'accomplissement du travail sont a présent déterminants pour chacun. C'est 1a que la dimension
subjective, individuelle et psychique fonde I'appréciation et la critique portées sur le travail : la

santé mentale est bien devenue centrale en entreprise en lien avec les mutations ayant pénétré

283 B. Barlet, La santé au travail en danger, Dépolitisation et gestionnarisation de la prévention des risques
professionnels, Toulouse, Octarés Editions, 2019, p. 31.

284 A Supiot, « Homo faber : continuité et ruptures », in A. Supiot (dir.), Le travail au XXle siécle, Les éditions
de l'atelier, Ivry-sur-Seine, 2019, p. 37.
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la sphere professionnelle (relations de travail, entreprise et marché de l'emploi). Tout
déséquilibre dans cette approche globale est alors inévitablement susceptible d'altérer la santé
mentale de la personne. En définitive, outre 1’évolution vers une considération de la personne
au travail, c'est bien une conception large et systémique de la santé qui a permis la

reconnaissance et la consécration de la santé mentale en droit du travail®®.
2. Les sources juridiques de la santé mentale en droit du travail

Si les sources juridiques contribuant a consacrer la santé mentale en droit du travail sont
nombreuses et diversifiées, leur effectivité demeure inégale. Ce mouvement qui reste toutefois
important pourrait néanmoins aboutir a une sur-personnalisation du travail ou a une sur-

professionnalisation de la personne.
a) Les normes supranationales

Outre les normes légales internes, I'encadrement juridique de la santé mentale au travail reléve
aussi de normes supranationales et de dispositions conventionnelles?®¢. L'article 15 de la Charte
sociale européenne du 18 octobre 1961 porte ainsi sur le droit des personnes physiquement ou
mentalement diminuées, a la formation professionnelle et a la réadaptation professionnelle et
sociale. Toutefois, si les normes supranationales du travail faisant expressément référence a la
notion de santé mentale existent, leur portée juridique demeure toute relative et limitée en

287

France®®’. C'est notamment le cas de plusieurs conventions de 1'Organisation Internationale du

Travail non ratifiées par la France?®

. La convention OIT n° 155 du 22 juin 1981 sur la sécurité
et la santé des travailleurs précise ainsi que « le terme santé, en relation avec le travail, ne vise
pas seulement 1'absence de maladie ou d’infirmité ; il inclut aussi les éléments physiques et
mentaux affectant la santé, directement liés a la sécurité et a I'hygiene du travail. » (article 3).
De méme, la convention OIT n° 161 du 25 juin 1985 sur les services de santé au travail indique
notamment que les services de santé au travail sont compétents pour « favoriser une santé
physique et mentale optimale en relation avec le travail » et doivent adapter « le travail aux

capacités des travailleurs, compte tenu de leur état de santé physique et mentale » (article 1) ;

25 L. Lerouge, « L'obligation de sécurité : construction, réception et portée », in N. Chaignot Delage, C. Dejours
(dir.), Clinique du travail et évolution du droit, ouvr. préc., p. 149.

BOV, p.4lets.

287 Sauf a rattacher la santé mentale directement au concept plus large de dignité. V. dans ce sens : L. Lerouge,
ouvr. préc., p. 33 et s.

288 Si la convention OIT n° 187 du 15 juin 2006 sur le cadre promotionnel pour la sécurité et la santé au travail
avec « un milieu de travail sir et salubre » (articles 1, 2, 3), l'invitation a la mise en place d'institutions dédiées
(article 4) et de programmes nationaux (article 5), a par contre bien été ratifiée par la France, le texte ne précise
néanmoins pas spécialement le caractére physique et mental des problématiques de santé a impulser.
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la politique nationale « en matiere de sécurité, de santé des travailleurs et de milieu de travail »
doit tenir compte de « l'adaptation des machines, des matériels, du temps de travail, de
I'organisation du travail et des procédés de travail aux capacités physiques et mentales des
travailleurs » (article 5). Différemment a ces deux derniers textes, la loi du 8 novembre 2021 a
autorisé la ratification de la convention OIT n° 190 du 21 juin 2019 relative a I’élimination de
la violence et du harcélement dans le monde du travail®®’. Le préambule reconnait que « la
violence et le harceélement dans le monde du travail nuisent a la santé psychologique, physique
et sexuelle, a la dignité et a I’environnement familial et social de la personne » ; « I’expression
« violence et harcelement » dans le monde du travail s’entend d’un ensemble de comportements
et de pratiques inacceptables, ou de menaces de tels comportements et pratiques, qu’ils se
produisent a une seule occasion ou de maniere répétée, qui ont pour but de causer, causent ou
sont susceptibles de causer un dommage d’ordre physique, psychologique, sexuel ou
économique, et comprend la violence et le harcelement fondés sur le genre » (article 1) ; les
Iégislations nationales doivent « tenir compte de la violence et du harcelement, et des risques
psychosociaux qui y sont associés, dans la gestion de la sécurité et de la santé au travail »
(article 9).

Au niveau communautaire, les innovations de la directive 89/391 CEE du Conseil en date du
12 juin 1989 concernant la mise en ceuvre de mesures visant a promouvoir I'amélioration de la
séeurité et de la santé au travail®, furent certes essentielles?”!. Pour autant et contrairement a
une idée répandue, ce texte communautaire fondamental ne porte en aucun cas sur la santé
mentale ou psychique des travailleurs. Ce n'est pas le cas de la Charte des droits fondamentaux
de 1'Union européenne du 7 décembre 2000 qui souligne que la dignité implique pour chaque
personne, le droit « a son intégrité physique et mentale » (article 3). Dans le méme sens d'une
prise en compte de la santé mentale au travail, les interlocuteurs sociaux européens ont adopté
plusieurs textes. L'accord-cadre européen du 8 octobre 2004 sur le stress au travail précise la
description du stress et du stress au travail, les responsabilités des employeurs et des travailleurs

et pose l'exigence de prévenir, éliminer et réduire les problemes résultant du stress au travail.

289 Loi n° 2021-1458, JORF, 9 novembre 2021, texte n° 2. V. également : Commission nationale consultative des
droits de I'homme, Déclaration sur la ratification par la France de la Convention (n°190) de I'OIT concernant
[’élimination de la violence et du harcélement dans le monde du travail, JORF, 3 mai 2020, texte 47.

20 JOUE, 1989, n° L183, p 1.

! Imposition d'une obligation générale de sécurité a la charge de tout employeur (article 5), énoncé des principes
généraux de prévention pour agir en amont contre les risques au travail (évaluation, prévention, élimination,
adaptation, formation et information) (article 6), consécration du principe de participation équilibrée en vertu
duquel les travailleurs et leurs représentants doivent étre associés a la définition et a la mise en ceuvre des régles
concernant leur sécurité et leur santé (article 11).
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L'autre accord-cadre européen du 26 avril 2007 sur le harcelement et la violence au travail
indique que «le harcelement et la violence peuvent revétir des formes physiques,
psychologiques et/ou sexuelles » (article 1). Outre un encadrement de la santé mentale au

niveau supranational, les normes conventionnelles sont également anciennes en la maticre.
b) Les normes conventionnelles

D'un point de vue historique et contrairement aux normes supranationales, les normes
conventionnelles internes révelent tres tot et de facon continue, une prise en compte de la santé
mentale au travail (notamment au niveau national et interprofessionnel)?. L'accord-cadre du
17 mars 1975 sur I’amélioration des conditions de travail (modifié par 'avenant du 16 octobre
1984) contient ainsi des dispositions en lien avec 1'équilibre psychique des salariés notamment
en matiere d'organisation du travail (charge de travail, prise en compte des « besoins
intellectuels et psychologiques des salariés », santé physique et morale, implication des salariés,
enrichissement des taches d’exécution, autonomie) ou s'agissant du role de 1’encadrement
(« formation polyvalente adéquate... concernant les aspects humains des conditions de travail
» ; prise en compte de « leurs responsabilités familiales, culturelles, sociales syndicales et
civiques)>**. Pareillement, I'accord du 13 septembre 2000 sur la santé au travail et la prévention
des risques professionnels souligne l'importance de compétences diversifiées en matiere de
prévention des risques professionnels, notamment avec la psychosociologie du travail ; les
signataires appellent également a la mise en ceuvre d'une véritable pluridisciplinarité (article 1),
c'est-a-dire une approche élargie et croisée des thématiques de santé au travail.

Par la suite, transposant 1'accord européen de 2004, l'accord national interprofessionnel du
2 juillet 2008 relatif au stress au travail rappelle I'obligation des employeurs de « protéger la
santé physique et mentale des travailleurs » (article 5). Le stress est entendu a 1'aune d'une
dimension intime et personnelle : « Un état de stress survient lorsqu’il y a déséquilibre entre la
perception qu’une personne a des contraintes que lui impose son environnement et la perception
qu’elle a de ses propres ressources pour y faire face. L’individu est capable de gérer la pression
a court terme mais il éprouve de grandes difficultés face a une exposition prolongée ou répétée
a des pressions intenses » (article 3). En cela, le stress est bien susceptible de se rattacher a la
santé mentale de la personne. En lien avec 1'organisation du travail, l'accord du 26 mars 2010

sur le harcelement et la violence au travail envisage par ailleurs le harcelement dans ses effets

292 C. Vincent, « Négocier la souffrance puis le bien-étre au travail : usages par les acteurs sociaux des mots de la
santé mentale au travail », Droit social, 2019, p. 893.

293 Qutre la nécessité de la sécurité intégrée, de la coopération entre acteurs du travail, du développement de
l'ergonomie, cet accord de 1975 posait aussi déja I'exigence de 1'adaptation du travail a ’homme

103



potentiels d'altération de la santé physique et mentale des salariés (article 3). L'accord national
interprofessionnel du 19 juin 2013 relatif a la politique d'amélioration de la qualité de vie au
travail et de 1'égalité professionnelle envisage également la dimension subjective, personnelle
et mentale du sujet. Cette QVT renvoie a un « sentiment de bien-€tre au travail percu
collectivement et individuellement qui englobe 1’ambiance, la culture de 1’entreprise, 1’intérét
du travail, les conditions du travail, le sentiment d’implication, le degré d’autonomie et de
responsabilisation, 1’égalité, un droit a I’erreur accordé a chacun, une reconnaissance et une
valorisation du travail effectué » ; pareillement, il est indiqué que « la promotion de la qualité
de vie au travail suppose... que le travail participe de I’épanouissement physique, psychique et
intellectuel des individus » (article 1).

Qu'il s'agisse des normes conventionnelles interprofessionnelles ou de normes supranationales,
la santé mentale des salariés est immanquablement prise en compte par le droit du travail. La
reconnaissance de cette santé mentale au travail est a mettre en perspective avec les évolutions
et mutations du droit de la santé au travail qui se fonde a présent sur une approche élargie des
risques en entreprise (professionnels, environnementaux et de santé publique), ce qui explique
en partie la prégnance de la négociation collective en matiére de santé au travail***. En outre,
cette dynamique s'accompagne d'une meilleure prise en compte de la personne dans le champ
professionnel, au-dela de sa seule qualité de travailleur, ce qui induit également la

préoccupation de la santé mentale.

c) La sur-personnalisation du travail ou sur-professionnalisation de

la personne

Ce mouvement de mutation du droit de la santé au travail, marqué par la reconnaissance de la
personne et de sa santé au travail n'est pas sans poser quelques difficultés. Si l'exigence de
protection de la santé physique demeure en étant étendue a un impératif de protection de la
santé mentale, la santé au travail a d'abord fait 1'objet d'une approche objective et concréte, celle
de l'organisation matérielle des conditions de travail. Cela perdure incontestablement. Mais le
droit de la santé au travail est a présent complété par une approche plus subjective, axée sur la
place de la personne au travail et donc, la prise en compte de sa santé mentale. Si 1'organisation
sécurisée du travail s'accorde pleinement avec le pouvoir de direction de I'employeur et la
dimension collective de I'organisation du travail, la protection de la santé mentale suppose une

approche davantage personnelle (nécessairement subjective), en lien avec le positionnement

294 J. Dirringer, « L'entreprise, nouvel espace d'élaboration des politiques de santé au travail », Droit social, 2019,
p. 900.
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professionnel de 1'individu. A cet égard, les problématiques de santé mentale se caractérisent
par une plus grande intrusion dans le personnel, la psyché et donc, l'intime du travailleur. De
ce point de vue, la subordination organisationnelle initiale se trouve renforcée par une
subordination individualisée, subjective et d'une certaine maniere, unique : cette articulation du
collectif et de l'individuel est centrale dans la prise en compte de la santé mentale, en lien avec
les transformations et 1'organisation du travail®. Et c'est cette mutation vers une extension de
la protection de la santé au travail qui fonde aujourd'hui la réminiscence d'un encadrement
renforcé des individus au travail. Les injonctions au bonheur, au plaisir et a I'épanouissement
au travail se construisent certes sur une nécessaire protection et prise en compte de la santé
mentale des individus au travail. Pour autant, ce faisant, il y a la aussi le cadre et les jalons d'une
emprise plus singuliére et prononcée de la sphére professionnelle sur la personne humaine : la
considération de la santé mentale peut par conséquent plus facilement et plus directement inciter
A un encadrement (excessif) des comportements>%S,

De ce point de vue, la nécessaire protection de la santé mentale du travailleur est
immanquablement le signe que 1'évolution d'un droit de I'hygiéne et de la sécurité au travail
protecteur de la santé physique, est aujourd'hui insuffisante au regard des modes actuels
d'organisation du travail. Le champ professionnel impliquant les corps et les ames, la seule
réglementation de la sécurité organisationnelle au travail (d'un point de vue matériel) se révele
incomplete. Puisque c'est de l'individu dont il s'agit a présent, le droit s'ouvre a cette
reconnaissance des personnes au travail et en corollaire, a la protection de leur santé mentale.
Certes, cette évolution du droit de la santé au travail peut de prime abord sembler positive, si
elle aboutit a concilier la personne du salari€ avec 1'organisation collective du travail. Elle peut
cependant révéler une sur-personnalisation du travail ou une sur-professionnalisation de la
personne, difficilement compatibles avec I'équilibre psychique résultant de la préservation de
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la santé mentale”’. D'un point de vue juridique, ¢ 'est la tout I'enjeu, le paradoxe et la difficulté

de concilier la protection de la santé mentale avec 'organisation du travail.

25 A. Mias, C. Wolmark, « Agir pour la santé au travail », A. Mias, C. Wolmark (dir.), in Agir sur la santé au
travail, Acteurs, dispositifs, outils et expertise autour des enjeux psychosociaux, Toulouse, Octares, 2018, p. 11
296 V. a propos des accords d'entreprise conclus en matiére de qualité de vie au travail : F. Héas, « La négociation
d'entreprise sur la qualité de vie au travail », Droit social, 2019, p. 911 et 913.

27N. Chaignot Delage, C. Dejours (dir.), Clinique du travail et évolution du droit, ouvr. préc., p. 60. Dans le méme
sens : D. Linhart, La Comédie humaine du travail, De la déshumanisation taylorienne a la sur-humanisation
managériale, Paris, Eres, 2015.

105



III. LA CONNEXION DE L’ORGANISATION DU TRAVAIL AVEC LA

SANTE MENTALE

Etude réalisée par Franck Héas

« L'organisation du travail a un spectre large. »*°® Lucie Jubert

La loi du 2 aofit 2021 pour renforcer la prévention en santé au travail** a grandement renforcé
I'importance de 1'organisation du travail au cceur de toute démarche de prévention. D'une part,
le texte élargit a cet égard les missions des services de prévention et de santé au travail : leur
role traditionnel de conseil doit par exemple intégrer « I'impact du télétravail sur la santé et
l'organisation du travail » ; I'employeur, les salariés et leurs représentants doivent aussi étre
accompagnés en cas « de changements organisationnels importants dans l'entreprise »*%.
D'autre part, cette organisation du travail fait a présent expressément partie des champs et
thémes devant nécessairement étre envisagés dans le cadre de I'évaluation des risques®'. A ce
titre, 'organisation du travail doit apparaitre comme le fil conducteur, la colonne vertébrale ou
la matrice du document unique d’évaluation des risques, désormais consacré dans la 10i*%2.
Dérivé du substantif latin organum et du grec organon, le terme organisation a pu initialement
désigner un instrument de musique ou une voix. Renvoyant différemment a 1'agencement et a
I'aménagement d'un ensemble composé de divers éléments, le vocable peut aussi illustrer une
structuration en lien avec l'ordonnancement ou la mise en ordre d'un tout. Artistique ou
systémique, I'organisation du travail peut donc étre entendue dans différents sens et sur le plan
sémantique, la notion semble difficilement saisissable. En droit, selon le point de vue que 1'on
adopte, le concept peut apparaitre également comme nullement stabilisé ou au contraire, comme
offrant une certaine élasticité quant a son objet*®.

S'il n'existe pas en doctrine, d'étude juridique de I'organisation du travail ou de définition dans

la loi, le concept renvoie spontanément et en toute évidence aux conditions de travail et par

28 1, Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, Thése droit, Université Paris
Nanterre, 2019, p. 22.

29 10i n° 2021-1018, JORF, 3 aofit 2021, texte n° 2.

390 Art. L. 4622-2 C. trav.

0T Art. L. 4121-3 C. trav.

302 Art. L. 4121-3-1 C. trav.

33 N. Ferré, « Les acteurs de 1’organisation du travail : quelques éléments du contexte juridique » in V. Ganem,
E. Lafuma. C. Perrin-Joly (dir.), Interroger les nouvelles formes de gestion des ressources humaines : dispositifs
de personnalisation, acteurs et effets, coll. « Le travail en débat », Octares, Toulouse, 2017, pp. 33-48, spé. 41 et
s. ; E. Peskine, « A la recherche de I’organisation en droit du travail. Penser I’entreprise et son dépassement »,
RDT, 2019, p. 19.
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conséquent, au pouvoir de direction de I'employeur (A.). Toutefois, ce premier niveau d'analyse
trop restrictif ne saurait suffire. L'organisation du travail fait en effet aujourd'hui 1'objet d'une
approche plus large dans la loi, en lien bien évidemment avec le cadre structurel et matériel du
travail, mais aussi en intégrant la dimension humaine et psychique et donc, des problématiques

davantage ouvertes a la santé mentale (B.).

A. L'approche matérielle du concept d'organisation du travail en droit

du travail

Fondamentalement et de maniere datée, 1'organisation du travail est immanquablement liée aux
conditions matérielles de travail et releéve de toute évidence du classique pouvoir de direction

de I'employeur en la matiére.
1. L'organisation du travail au regard des conditions de travail

De maniére intuitive et spontanée, le concept d'organisation du travail renvoie inévitablement
aux conditions techniques et matérielles de travail qui se « ressentent concrétement »>%*. Jean
Rivero et Jean Savatier appréhendaient ces conditions de travail comme «les modes
d'organisation du travail qui déterminent I'ambiance et la sécurité du travail. Cela inclut la durée
du travail (...), mais aussi tous les autres facteurs qui rendent le travail pénible »*.
Pareillement la loi du 27 décembre 1973 relative a 1'amélioration des conditions de travail
précisait que le comité d'entreprise devait étre « associé a la recherche de solutions aux
problémes concernant la durée et les horaires de travail, notamment le travail de nuit,
l'organisation matérielle, 'ambiance et les facteurs physiques du travail »>%,

Si ces conditions de travail peuvent donc logiquement désigner les modalités et conjonctures
directes de I'activité professionnelle, il n'en existe pas de définition juridique”’. Certes, le Code

du travail en contient plusieurs acceptions assez diversifiées, mais la loi n'en fixe aucunement

la notion et n’adopte pas davantage une approche identique ou uniforme. La dégradation des

304 P Bance, « Recherche sur les concepts juridiques en matiére de conditions de travail », RFAS, 1978, p. 24. Dans
le méme sens : M. Gollac, S. Volkoff, Les conditions de travail, Paris, La Découverte « Repéres », 2007, 128 p.
3095 J. Rivero, J. Savatier, Droit du travail, Thémis, 1975, p. 443.

306 1,01 n® 73-1195 du 27 décembre 1973 relative a I'amélioration des conditions de travail, JO, 30 décembre 1973,
p. 14146.

397 Ce que le Conseil économique et social regrettait dés 1973 (Projet de loi pour 'amélioration des conditions de
travail, JO, avis et rapports du CES, n° 10, 25 mai 1973, séance du 9 mai 1973, p. 472). Sur le concept de conditions
de travail en droit : B. Krynen : « Le droit des conditions de travail : droit des travailleurs a la santé et a la sécurité ?
», Droit social, 1980, p. 523 ; L. Duclos, « Les conditions de travail comme condition du travail », La Revue des
conditions de travail, 1/2014, p. 19 ; G. Spyropoulos, « Conditions de travail : élargissement du concept et
problématique juridique », Droit social, 1990, p. 851 ; P-Y. Verkindt, « Un nouveau droit des conditions de
travail », Droit social, 2008, p. 634.
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conditions de travail est tout d'abord centrale en matiére de harcélement moral®®. Les
conditions de travail (mais aussi d'emploi) des salariés sont aussi un sujet possible de
négociation, dont peuvent traiter les conventions et accords collectifs de travail’®. Les
conditions de travail sont ensuite envisagées en matiere d'intérim sous I'appellation « conditions
d'exécution du travail », concernant la durée du travail, le travail de nuit, le repos hebdomadaire,
les jours fériés, la santé et la sécurité, le travail des femmes, enfants et jeunes travailleurs'?, la

312

médecine du travail®!!, les équipements de protection individuelle®'? et les moyens de transport

et installations collectifs®!3. S'agissant de 1'apprentissage, les conditions de travail portent sur la
durée du travail, les salaires et la santé et sécurité*'*. Outre le repos dominical ou hebdomadaire,
le Code du travail les envisage de maniére identique ou proche pour le stagiaire®'> ou les
enfants®'®. S'agissant des travailleurs a domicile, le réglement des litiges est aussi inclus dans
les conditions de travail’'’”. Dans la base de données économiques, sociales et
environnementales des entreprises de moins de trois cents salariés, les informations concernant
les conditions de travail portent sur la durée du travail, notamment le travail a temps partiel et
'aménagement du temps de travail®'®.

A titre supplétif, la négociation obligatoire de branche doit aussi porter tous les trois ans sur les
conditions de travail (avec la gestion prévisionnelle des emplois et des compétences et

l'exposition aux facteurs de risques professionnels)®!”

. C'est également un sujet de consultation
du comité social et économique tous les ans, avec la politique sociale de 1'entreprise et « les
conditions d'emploi ». A cet égard, en précisant les thématiques incluses dans ce champ, la loi
liste les conditions de travail, avec la formation professionnelle, I'apprentissage, 1'accueil de
stagiaires, la prévention en santé et sécurité, les congés, la durée du travail, 1'égalité
professionnelle et le droit d'expression®?. Il est possible d'en conclure qu'entendues

distinctement, les conditions de travail porteraient plus spécifiquement sur des sujets autres que

308 Art. L. 1152-1 C. trav.

399 Art. L. 2221-1 C. trav.

310 Art. L. 1251-21 C. trav.

3 Art. L. 1251-22 C. trav.

312 Art. L. 1251-23 C. trav.

313 Art. L. 1251-24 C. trav.

314 Art. L. 6222-23 et s. C. trav.

315 Art. L. 6343-1 C. trav.

316 Art. L. 7124-12 C. trav.

317 Art. L. 7423-1 C. trav.

318 Art. R. 2312-8 C. trav. Pour les entreprises de plus de trois cents salariés, la base contient des informations
supplémentaires sur la pénibilité, l'accidentalité dans 1'entreprise, les maladies professionnelles, I'absentéisme, les
conditions physiques du travail ou la médecine du travail (Art. R. 2312-9 C. trav.).

319 Art. L. 2241-12 C. trav.

320 Art. L. 2312-26 C. trav.
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ces thémes listés concomitamment. Le Code du travail mentionne également les conditions de
travail a propos de la formation des membres du comité social et économique®*!, de la
commission santé, sécurité et conditions de travail’??, de la possibilité des représentants du
personnel de recourir 4 un expert**® ou au sujet des missions attribuées a certaines institutions
particuliéres®2*.

S'il n'est donc pas toujours appréhendé de facon homogene en droit, le concept de conditions
de travail fait néanmoins 1'objet d'une approche d'abord restrictive®> dans la loi, au regard des
facteurs et éléments purement opérationnels et matériels permettant la fourniture de la

prestation de travail par le salarié (en dépit de quelques exceptions)>*

. D'une maniere générale,
le concept ne recouvre nullement les éléments permettant a cette prestation de travail d'étre
accomplie au regard d'un cadre d'emploi ou d'une structuration particuliére. Les conditions de
travail ne désigneraient pas directement l'environnement administratif, juridique et/ou

technique, extérieur a l'objet premier et basique du travail**’

: gestion des congés, recrutement,
interconnexion entre personnes au travail (collegues ou supérieurs hiérarchiques), relations
sociales, représentation du personnel ou négociation collective par exemple. C'est en cela
qu'elles se distingueraient de 1'organisation du travail. C'est d'ailleurs pourquoi en matiére de
planification de la prévention, l'article L. 4121-2 distingue les deux et mentionne la prise en
compte cumulée de I'organisation du travail, d'une part, et des conditions de travail, d'autre part.
Pour autant, les deux semblent liées et en fixant le cadre opérationnel de l'activité
professionnelle, les conditions de travail intégrent et participent incontestablement de
I'organisation générale du travail. C'est dans ce sens qu'en matiere de prévention des risques
chimiques, l'article R. 4412-118 du Code du travail impose a I'employeur, 1'obligation de fixer
une « organisation du travail » dans laquelle il doit déterminer un certain nombre d'éléments
particuliers (durée des vacations, nombre de vacations quotidiennes, temps nécessaire aux

opérations d'habillage, de déshabillage et de décontamination des travailleurs ou temps de pause

apres chaque vacation). Et le mé€me texte précise que I'employeur doit ce faisant, tenir compte

321 Art. L. 2315-18 C. trav.

322 Art. L. 2315-36 C. trav. La compétence de la CSSCT porte notamment sur les régles communes de sécurité
dans 1'établissement et I'observation des mesures de prévention (Art. L. 4523-11 C. trav.)

323 Art. L. 2315-91 C. trav.

324 Commission paritaire d'hygiéne, de sécurité et des conditions de travail en agriculture (Art. L. 2412-9 C. trav.),
College interentreprise de sécurité, de santé et des conditions de travail (Art. L. 4532-10 et s. C. trav.), Conseil
d'orientation des conditions de travail et comités régionaux d'orientation des conditions de travail (Art. L. 4641-1
et s C. trav.), I'Agence nationale pour I'amélioration des conditions de travail (Art. . 4642-1 et s. C. trav.)

325 1. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, Thése préc., p. 20.

326 P, Bance, « Recherche sur les concepts juridiques en matiére de conditions de travail », art. préc., p. 30.

327 A T'exception de la rémunération incluse par exemple dans les conditions de travail pour les apprentis ou les
enfants (supra).
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« des conditions de travail, notamment en termes de contraintes thermiques ou hygrométriques,
de postures et d'efforts ». Ces conditions de travail sont bien entendues comme une composante
de l'organisation du travail. Pareillement, les exigences concernant I'organisation du travail en
milieu hyperbare sont relatives aux procédures et méthodes d'intervention, aux procédures de
secours, a la rédaction d'un manuel sécurité et a 1'établissement de fiches individuelles de

sécurité3??

; 1l s'agit bien 1a de dimensions d'ordre structurel et d'agencement du cadre de travail.
De la méme manicre, s'agissant de la mission de 1'Agence nationale pour 1'amélioration des
conditions de travail, l'article R. 4642-1 du Code du travail dispose que « l'agence conduit des
actions visant a agir sur les éléments déterminants des conditions de travail, notamment
'organisation du travail et les relations professionnelles ».

Sur le plan juridique, en renvoyant davantage a des contingences spéciales ou situations
particuliéres®?, les conditions de travail constituent une dimension (parmi d'autres) de
I'organisation du travail. Celle-ci doit en conséquence €tre entendue plus largement que ces
seules contingences matérielles, concretes et opérationnelles de la prestation de travail. De ce

point de vue, dans la loi, les conditions de travail semblent renvoyer au circonstanciel et

l'organisation du travail, au général.
2. L'organisation du travail au regard du pouvoir patronal de direction

Parce que l'organisation du travail semble recouvrir les aspects globaux et d'ensemble de
l'activité professionnelle est en lien avec les conditions de travail, elle renvoie nécessairement
aux prérogatives de I'employeur dans 1'exécution du contrat de travail. Au regard de la qualité
de chef d'entreprise, de donneur d'ordres et de commanditaire de la prestation de travail de ce
dernier, 1'organisation du travail est d'abord liée et directement dépendante du pouvoir de
direction de I'employeur®°. D'un point de vue juridique, I'organisation du travail reléve de
l'unilatéralisme patronal et a cet égard, renvoie nécessairement a une dimension et un cadre
supérieurs et dépassant les seules conditions matérielles et concrétes de travail. Clest
précisément de ce point de vue que Stéphane Vernac appréhende le pouvoir d'organisation au-

dela du simple pouvoir de direction, comme étant « un pouvoir sur le pouvoir »*3!,

328 Art. R. 4461-6 et s. C. trav.

329 « Les conditions de travail sont les modalités d'exécution de la prestation de travail... » (P. Bance, « Recherche
sur les concepts juridiques en mati¢re de conditions de travail », art. préc., p. 178).

330 Dans ce sens a propos des conditions de travail dépendant du pouvoir de direction de I'employeur : P. Bance,
art. préc., p. 177.

31'S. Vernac, Le pouvoir d'organisation : au croisement du droit du travail et du droit des sociétés, Thése droit,
Université Paris Nanterre, 2012, p. 35.
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Le chapitre du Code du travail relatif a 1'obligation générale de prévention a la charge de
I'employeur s'articule d'ailleurs autour d'un vocabulaire qui indique parfaitement que les
diligences de I'employeur doivent en la matiére s'inscrire dans une considération large : « tenir
compte du changement des circonstances », améliorer « les situations existantes »>>2, adapter
le travail 4 'homme par le biais notamment « des méthodes de travail et de production »*3.
Dans le méme sens, l'article L. 4121-3 du Code du travail dispose que I'employeur doit mettre
en ceuvre « les actions de prévention ainsi que les méthodes de travail et de production
garantissant un meilleur niveau de protection de la santé et de la sécurité des travailleurs ».
L'information et la formation attendues de la part de I'employeur attestent également de cette
approche extensive des obligations patronales et du champ d'intervention et d'action de celui-
ci en matiere de santé au travail : la taille de 1'établissement, la nature de 1'activité, le caractére
spécifique des risques constatés et le type d'emploi des travailleurs sont les facteurs de
modulation des obligations d'information et de formation®3.

En dépit du principe d'égalité contractuelle, parce qu'elle suppose une approche générale et
macro, l'organisation du travail est d'abord une prérogative patronale. Une telle conception
rappelle aussi l'analyse ou la théorie institutionnelle de I'entreprise, en vertu de laquelle
I'employeur demeure 1'acteur premier, prioritaire, dominant et décisionnel en la matiere, parce
que c'est lui qui exerce le pouvoir au sein de 1'entreprise®®. Certes, le salarié (par définition
subordonné) n'est pas totalement passif et inactif>*®. Mais c'est de prime abord I'impulsion et la
direction données par 1'employeur qui gouvernent l'organisation du travail. Outre le pouvoir
disciplinaire et réglementaire reconnus au chef d'entreprise, c'est également dans le champ de
la santé au travail que I'entreprise est en droit une entité, une collectivité, une institution a la
téte de laquelle le responsable exerce des prérogatives d'une certaine manicre, exorbitantes du
jeu contractuel égalitaire. L'organisation du travail participe de cette logique et releve du
pouvoir reconnu et des prérogatives exercées par l'employeur. Pour autant, cette titularité de
I'organisation du travail n'est pas exclusive. Outre que le préambule de la Constitution du

27 octobre 1946 précise la possibilité pour les travailleurs et leurs représentants, de participer

32 Art. L. 4121-1 C. trav.

33 Art. L. 4121-2, 4° C. trav.

34 Art. L. 4141-3 C. trav.

35 P, Durand, « A la frontiére du contrat et de l'institution : la relation de travail », JCP, 1944, 1, 337 ; M. Hauriou,
« L'institution et le droit statutaire », Recueil de Législation de Toulouse, 2e série, T. 11, 1906, p. 134. V. ég. :
C. Giraudet, Théorie de l'institution et droit du travail, Theése droit, Paris Nanterre, 2014, 591 p.

336 Art. L. 4122-1 C. trav. : « Conformément aux instructions qui lui sont données par I'employeur, dans les
conditions prévues au réglement intérieur pour les entreprises tenues d'en élaborer un, il incombe & chaque
travailleur de prendre soin, ..., de sa santé et de sa sécurité ainsi que de de celles des autres personnes concernées
par ses actes ou ses omissions au travail ».
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a la détermination collective de leurs conditions de travail**’, le concept d'organisation du

travail est aussi entendu plus largement dans la loi.

B. L'approche élargie du concept d'organisation du travail en droit du

travail

L'approche €largie du concept d'organisation du travail dans la loi au-dela de la seule dimension
matérielle et structurelle relevant des conditions de travail, contribue a y inclure une dimension
plus subjective et interpersonnelle, propice a une prise en compte et a un croisement avec la

santé mentale.
1. Les acceptions de l'organisation du travail dans la loi

Plusieurs acceptions de 1'organisation du travail peuvent étre relevées au sein des dispositions
légales. Ces occurrences « organisation du travail » demeurent relativement nombreuses dans
le corps des dispositions du Code du travail et il apparait difficile d'étre complet sur ce
recensement’*®, Pour autant, les mentions et références a I'organisation du travail dans le Code
du travail renseignent sur la signification qui peut en étre faite. Sans prétendre a 1'exhaustivité,

l'organisation du travail est par exemple une prérogative du comité d'entreprise européen qui

339

doit étre consulté sur le sujet en cas de modification importante™” , un objet possible du droit

0

d'expression directe et collective des salariés**® ou une rubrique de la base de données

économiques, sociales et environnementales dans 1'entreprise de plus de trois cents salariés®*!.

C'est aussi une compétence générale du comité social et économique®*?

et plus spécialement en
matiére de consultation annuelle®®. La partie législative du Code du travail mentionne par
ailleurs I'organisation du travail, en regard de I'éventuel caractere insuffisant de la qualification
des salariés éligibles a la reconversion ou promotion par l'alternance®**. Le télétravail y est

13 et 1'accord collectif

précisément entendu comme un mode spécifique d'organisation du travai
instituant le forfait-jours doit déterminer les modalités de communication entre I'employeur et

le salarié sur « l'organisation du travail dans 1'entreprise »>*. Un plan de sauvegarde de 1'emploi

337 Alinéa 8.

338 Curieusement, il ne ressort que deux occurrences « organisation du travail » dans la table des matiéres du Code
du travail.

339 Art. L. 2341-9 C. trav.
30 Art. L. 2281-1 C. trav.
3L Art. R. 2312-9 C. trav.
342 Art. L. 2312-8 C. trav.
33 Art. L. 2312-24 C. trav.
3% Art. L. 6324-1 C. trav.
35 Art. L. 1222-9 C. trav.
346 Art. L. 3121-64 C. trav.
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peut contenir des mesures de réduction ou d'aménagement du temps de travail lorsque
« l'organisation du travail de l'entreprise est établie sur la base d'une durée collective
manifestement supérieure a trente-cinq heures hebdomadaires ou 1600 heures par an »>*.
Pareillement, lorsque 1'employeur initie un plan de gestion prévisionnelle des emplois et des
compétences, la demande de financement public adressée a 1'administration doit justifier la

démarche au regard notamment de l'organisation du travail®*s.

Différemment, « des
présomptions tirées des conditions d'organisation du travail de tout ou partie des salariés
employés dans l'entreprise » peuvent étre relevées par l'inspecteur du travail pour établir un
cumul irrégulier d'emplois®*.

Au-dela de cette variété dans les acceptions de 1'organisation du travail, 1'expression demeure
centrale dans le champ de la santé au travail. Elle est a cet égard un élément essentiel de 1'objet
de I'obligation patronale de prévention qui doit porter sur « la mise en place d'une organisation
et de moyens adaptés »>°°. Elle est également expressément mentionnée dans les principes
généraux de prévention, ceux relatifs a la planification®! et a 1'évaluation des risques®>? devant
expressément intégrer cette organisation du travail. C'est surtout dans la partie réglementaire
traitant de cette thématique de la santé que l'expression est mentionnée a de nombreuses
reprises, concernant par exemple la prévention des risques chimiques®>® ou de ceux en milieu
hyperbare®**, 1a prévention des explosions*> ou de 1'exposition au bruit**® ou encore la possible
mise en demeure par le directeur régional des entreprises, de la concurrence, de la

357 En lien

consommation, du travail et de I'emploi dans 1'hypothése d'une situation dangereuse
avec la santé au travail, I'organisation du travail est également mentionnée dans plusieurs autres
textes relatifs a la durée et a I'aménagement du temps de travail. Le médecin du travail doit ainsi
étre consulté « avant toute décision importante relative a la mise en place ou a la modification
de l'organisation du travail de nuit »**%. Le Code du travail mentionne aussi par exemple

plusieurs modes d'organisation du travail, tels le travail en continu que l'inspecteur du travail

37 Art. L. 1233-62 C. trav.
38 Art. D. 5121-18 C. trav.
349 Art. D. 8261-1 C. trav.
30 Art. L. 4121, 2° C. trav.
BT Art. L. 4121-2, 7° C. trav.
32 Art. L. 4121-3 C. trav.

333 Art. R. 4412-118 et 119 C. trav.
334 Art. R. 4461-6 C ; trav.
355 Art. R. 4227-54 C. trav.
356 Art. R. 4434-2 C. trav.
357 Art. R. 4721-1 C. trav.

358 Art. L. 3122-10 C. trav.
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peut autoriser « pour raisons économiques®>® ou le travail par relais, par roulement ou par
équipes successives**’. De méme, lorsque 1'organisation collective du travail le justifie, les
jeunes travailleurs peuvent étre employés plus de huit heures par jour ou trente-cinq heures par
semaine®¢!.

Il ressort de cet inventaire partiel qu'au sein du Code du travail, 1'organisation du travail désigne
le cadre général, I'ensemble et I'environnement structuré dans lequel la prestation fournie par le
salarié peut s'accomplir. Il ne s'agit pas uniquement de la situation concréete ou des circonstances
particulieres et spécifiques dans lesquelles le contrat de travail est exécuté (les conditions de
travail). La doctrine a spécifiquement noté cette évolution dans la prise en compte des
conditions de travail, vers une considération plus globale de l'organisation du travail,
notamment en matiére de prévention des risques professionnels>®2.

L'organisation du travail suppose par conséquent une vue d'ensemble et peut a cet égard
apparaitre en lien avec « le service organisé »>* qui sert de critére distinctif du contrat de
travail, pour identifier le lien de subordination sur la base de sujétions et contraintes imposées

par l'employeur, dépassant le seul cadre technique du travail®®*

et démontrant ainsi que le
travailleur ne décide pas librement « de 1'organisation de son activité »*®°. Mais cette fonction
structurante de l'organisation du travail demeure incomplete pour apprécier les contours du

concept en droit qui implique également une dimension subjective.
2. La dimension subjective de l'organisation du travail

Prenant appui sur une extension déja observée du concept de conditions de travail®®®, il est
possible de considérer un €largissement de celui d'organisation du travail sur le plan juridique,
au-dela de l'unique approche matérielle et structurelle. L'organisation du travail peut aussi
inclure une dimension plus subjective et interpersonnelle en lien avec un dépassement du

(simple) pouvoir de direction, par un pouvoir patronal d'organisation (nécessairement plus

39 Art. R. 3132-9 C. trav.

360 Art. D. 3171-7 C. trav.

361 Art. R. 3162-1 C. trav.

362 PY. Verkindt, « Un nouveau droit des conditions de travail », art. préc., p. 634 ; S. Guedes da Costa et
E. Lafuma, « Le CHSCT dans la décision d’organisation du travail », RDT, 2010, p. 419.

363 Dans ce sens : L. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, Thése préc.,
p- 22.

364 Cass. Ass. Plén., 18 juin 1976, Bull. ass. plén., n° 9 ; Cass. soc., 13 novembre 1996, Bull. civ., V, n° 386 ; Cass.
2e civ., 25 mai 2004, Bull. civ., II, n°® 233.

365 Cass. soc., 4 mars 2020, pourvoi n° 19-13316 (affaire Uber).

36 @G. Spyropoulos, « Conditions de travail : élargissement du concept et problématique juridique », art. préc.,

p- 851 : 'auteur observe a cet égard un « mouvement d'humanisation du travail ».
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)367

global Pierre-Yves Verkindt a ainsi pu noter «la triple dimension matérielle,

organisationnelle et relationnelle des conditions de travail »>®%,
Etonnamment au regard du titre (plus restrictif) du texte, cette conception élargie de
l'organisation du travail nous semblait déja en germe dans I'accord-cadre du 17 mars 1975 sur
I'amélioration des conditions de travail (modifié par I'avenant du 16 octobre 1984). Sur un plan
matériel, la norme conventionnelle traitait de I'aménagement du temps de travail (Titre II), de
la rémunération du travail au rendement (Titre II), de 1'hygiene, de la sécurité et de la
prévention®® (Titre IV) et du rdle de I'encadrement (Titre V). L'accord contenait a cet égard de
nombreuses dispositions innovantes pour 1'époque, ce qu'attestaient d'une certaine maniere les
formules utilisées ou le contenu du texte : objectif d'éviter I'alourdissement de la charge de
travail, promotion d'une réduction progressive de la charge de travail’™® (article 8);
programmation d'études sur les conditions de transport et de loisir des travailleurs postés
(article 14) ; prise en compte des aspirations des hommes (sic) pour réduire le champ
d'application du salaire au rendement (article 17); développement de la sécurité intégrée
(article 20) ; coopération des travailleurs et de leurs représentants aux actions de prévention
(article 23) ; role des médecins en mati¢re d'adaptation du travail a I'homme (article 24) ;
importance de l'ergonomie (article 27) ; compatibilité des charges et horaires de travail du
personnel d'encadrement avec leurs aspirations et leurs responsabilités familiales, culturelles,
sociales, syndicales et civiques (article 34). Cet accord national interprofessionnel de 1975
contenait surtout un Titre I intitulé « Organisation du travail », dont la finalité était
d'appréhender les conditions de travail au-dela du seul aspect opérationnel et technique de
I'environnement de travail. Il semble d'ailleurs notable que cette conception renouvelée des
conditions de travail vers l'organisation du travail fut posée des le Titre premier du texte
conventionnel. Les trois premiers alinéas de 'article premier étaient a cet égard emblématiques
du prisme extensif porté alors par le concept d'organisation du travail :
« Les normes de travail ne doivent pas conduire a un rythme de travail, a une
intensité d’effort musculaire ou intellectuel, a une tension nerveuse imposant une

fatigue excessive.

367 S. Vernac, Le pouvoir d'organisation : au croisement du droit du travail et du droit des sociétés, Thése préc.,
454 p : 'auteur évoque notamment « un pouvoir qui ne s'exerce plus sur le travail mais sur la direction du travail »
(p- 39).

368 P_Y.Verkindt, « Un nouveau droit des conditions de travail », art. préc., p. 634.

399 Cette thématique était entendue comme I' « élément essentiel de I'amélioration des conditions de travail » (Art.
20).

370 « En vue d'aboutir a la semaine de 40 heures ».
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Aussi la charge de travail supportée par les salariés doit-elle étre compatible
avec les exigences de leur santé physique et morale.
Le respect de ces exigences est une condition nécessaire au développement de
la personnalité des salariés. »

Plus loin étaient envisagés la question des effectifs qui devaient étre suffisants pour « éviter
toute charge de travail » (article 2), la nécessité d'une charge de travail compatible avec la santé
des travailleurs (article 3), I'objectif de répondre « aux besoins intellectuels et psychologiques
des salariés dans I’accomplissement de leur travail », le caractére non immuable « des méthodes
d'organisation du travail » pouvant étre modifiées pour diminuer la pénibilité (article 4), le
souhait d'un élargissement et d'un enrichissement des tiches et la participation des salariés a
I'organisation de leur travail pour « accroitre leur capacité d'initiative » (article 5). Dans la
méme veine, s'agissant du personnel d'encadrement, 1'accord mentionnait la nécessité qu'il soit
adapté aux conditions de travail, aux niveaux culturels et aux rapports humains dans 1'entreprise
(article 31) et qu'il recoive une « formation polyvalente adéquate » aux « aspects humains des
conditions de travail » (article 32). Incluant les conditions matérielles et fixant le cadre
structurel de l'activité professionnelle, 1'organisation du travail peut donc également
comprendre une dimension plus subjective et personnalisée, qui renvoie aux relations entre
individus (quels qu’ils soient, collegues, supérieurs hiérarchiques, managers et direction) qui
se nouent en entreprise. Dans une telle idée, le concept ne reléve donc pas uniquement des
circonstances environnant le travail et de 1'unilatéralisme patronal, contrairement a ce qu'une
approche au regard des seules conditions de travail pourrait laisser croire®’!.
Méme s'il est en effet incontestable que, sur le plan juridique, 1'organisation du travail est
d'abord liée et dépendante des pouvoirs de l'employeur, en tant que chef d'entreprise, la
dimension plus personnelle et psychologique, liée aux interconnexions entre personnes n'est
pas a exclure. Dans un article datant de 1978 Pierre Bance définissait déja les conditions de
travail comme étant «les modalités d'exécution de la prestation de travail, réglées par
I'employeur dans le cadre de son pouvoir de direction, éventuellement corrigées par la loi ou

les conventions collectives, et qui influent sur le temps, 1'organisation, I'environnement matériel

37U 1 est a cet égard grandement étonnant que l'accord national interprofessionnel sur la santé au travail du
9 décembre 2020 ne comprenne aucune acception de la santé mentale (F. Héas, « Un ANI sur la santé au travail,
pour quoi faire ? », Droit social, 2021, p. 257). V. également : Garnier S., « La culture de la prévention : une lecture
du projet d'ANI sur la santé au travail du 9 décembre 2020 », Bull. Joly Travail 2021,n° 1, p. 11 ; M. Véricel, « Le
nouvel accord interprofessionnel du 9 décembre 2020 en mati¢re de santé au travail : pas révolutionnaire, mais
pas vraiment anodin non plus », RDT 2021, p. 112.
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et psychologique du travail »*”2. Une telle conception soulignait déja la porosité entre
I'organisation du travail et les problématiques de santé mentale. De la méme manicre, la
définition des risques psychosociaux proposée par Michel Gollac et Marceline Bodier se fondait
sur cette interrelation : selon ces auteurs, il s'agissait en effet des « risques pour la santé mentale,
physique et sociale, engendrés par les conditions d’emploi et les facteurs organisationnels et
relationnels susceptibles d’interagir avec le fonctionnement mental »*3. A cet égard également,
lorsque le 1égislateur introduisit en 2002 le concept de santé mentale dans le Code du travail, il
y intégra simultanément celui de harcélement moral. La préoccupation de la santé psychique
du salarié était alors explicitement mise en lien avec 1'organisation du travail. L'article L. 4121-2
du Code du travail qui liste les principes généraux de prévention précise en effet a présent que
la planification de la prévention inclut « dans un ensemble cohérent, la technique, I'organisation
du travail, les conditions de travail, les relations sociales et 'influence des facteurs ambiants,
notamment les risques liés au harcélement moral »*’*. Comme cela a déja été mentionné,
I'évaluation des risques prévue a l'article L. 4121-3 du méme Code porte expressément depuis
la loi du 2 aolit 2021, sur 1'organisation du travail. De ce point de vue, la politique générale de
prévention dans l'entreprise doit contribuer a organiser le travail, en intégrant la protection de
la santé mentale des salariés. Fondé sur les conditions concretes de travail et aussi ouvert a une
dimension subjective et psychique, le concept d'organisation du travail apparait par conséquent
directement en lien avec celui de santé mentale des personnes. Lucie Jubert a ainsi précisé dans
sa these, que « I’organisation du travail intégre également les aspects sociaux de 1’activité de
travail, tenant A I’interaction des travailleurs entre eux » et en lien avec la ligne managériale®”>.
En définitive, au-dela du seul environnement direct, physique, matériel et structurel du travail,
le concept d'organisation du travail vise de facon extensive a y inclure également les rapports
interpersonnels. Dans une conception contemporaine, 1'organisation du travail nous semble
donc comprendre une dimension plus subjective, susceptible de 1'ouvrir aux problématiques de

sant¢ mentale. A l'issue de ces développements, nous considérons en conséquence

372 P, Bance, « Concepts juridiques en matiére de conditions de travail », art. préc., p. 178.

373 M. Gollac, M. Bodier, Mesurer les facteurs psychosociaux de risque au travail pour les maitriser, Rapport du
College d’expertise sur le suivi des risques psychosociaux au travail, faisant suite a la demande du ministre du
Travail, de I’Emploi et de la Santé, avril 2011, p. 42.

374 Les risques liés au harcélement sexuel et aux agissements sexistes sont également mentionnés depuis
respectivement 2012 et 2016.

375 L. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, Thése droit, Université Paris
Nanterre, 2019, p. 22.

117



I'organisation du travail comme désignant le cadre et 1'environnement physique, matériel,

social, structurel et personnel de 1'activité professionnelle®’®.

376 Dans un sens qui nous semble proche, Lucie. Jubert définit I'organisation du travail comme « la coordination
par 'employeur de I’activité des travailleurs, entre eux et avec les choses, en vue de produire des biens ou des
services ayant une valeur économique » (Thése préc., p. 26).
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IV. LE ROLE DE LA JURISPRUDENCE DANS LE CONTROLE DES

ORGANISATIONS DELETERES DE TRAVAIL, ATTENTATOIRES A LA

SANTE MENTALE DES SALARIES

Axe coordonné par Franck Héas

« Si on integre la santé mentale dans les obligations de santé et
de sécurité qui pesent sur l'employeur, on permet au juge d'entrer

dans la boite noire du management. »*"

Alain Supiot
Certes, 1’étude de la jurisprudence est par nature fondée sur un biais : celui d’appréhender un
sujet par la difficulté, le désaccord et le conflit, nécessairement en germe dans le cadre d’un
contentieux. Pour autant I’examen des décisions rendues par les juridictions permet d’une
certaine maniére d’incarner, de concrétiser et de matérialiser aussi certaines situations de
travail, notamment de souffrance sur le plan de la santé mentale. Sous un tel angle, 1’étude
permet également de concevoir le rdle et I’action des juges relativement aux organisations du
travail déléteres.

A cet égard, les exemples sont nombreux en jurisprudence, entremélant une problématique de
santé mentale en lien avec I’environnement, le cadre et I’organisation du travail. Est ainsi un

N

accident du travail le choc psychologique provoqué a une salariée par le ton directif et

culpabilisant de sa responsable®’®

ou la dépression de 1’assistante d’un magicien due a un tour
raté, la pyramide dans laquelle elle se trouvait enfermée ayant pris feu’’”®. Pareillement, un
accident du travail étant directement li€ a 'organisation du travail décidée par 1'employeur peut
résulter de la faute inexcusable de celui-ci. En 1'espéce, le salarié avait été victime d'un infarctus
du myocarde, a propos duquel les juges ont estimé que 1’employeur ne pouvait « ignorer ou
s'affranchir des données médicales afférentes au stress au travail ». Or, «la politique de
surcharge », « les pressions », « les objectifs inatteignables », « I’accroissement du travail » ou
I’absence de considération des conséquences de 1’« objectif de réduction des cofits en terme de

facteurs de risque pour la santé des employés » avait placé le salarié, intégré a la hiérarchie de

I’entreprise, dans une « position délicate... pour s'y opposer »°’. Dans le méme sens,

377 Santé & Travail, 2021,n° 113, p 9.
378 Cass. 2° civ, 4 mai 2017, pourvoi n°15-29.411.
379 CA Paris, 17 septembre 2009, n° 07/07067.

380 Cass. 2° civ., 8 novembre 2012, pourvoi n° 11-23855.
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381 Une situation

I’allégation d’un harcelement moral peut fonder la prise d’acte de la salariée
de souffrance morale peut également justifier 1'exercice de son droit de retrait par le salarié,
notamment au regard d'une enquéte du CHSCT ayant conclu a I'existence d'un risque de stress
1ié a un ressenti par le personnel d'un manque de soutien de 1'encadrement®?,

Au-dela de ces premiceres illustrations, I’objectif de la recherche a été d’analyser comment la
jurisprudence contribue au contrdle des organisations du travail ? Comment un tel mouvement
s’est-il construit ? Quelles thématiques et quels dispositifs juridiques sont mobilisés par les
juges pour sanctionner les organisations délétéres de travail ?

Deux voies ont ici été privilégiées. La premiere a consisté a étudier la jurisprudence de la Cour
de cassation pour déterminer plus spécialement comment la chambre sociale appréhende le
controle des organisations de travail en lien avec la santé mentale des salariés et au regard des
pratiques managériales. Dans un second temps, plusieurs contentieux spécifiques examinés par
les juridictions du fond (exclusivement les cours d’appel) ont également été étudiés. La question
des connexions entre organisation de travail et santé mentale a donc été appréhendée de maniere
générale au regard des principes juridiques mobilisés et consacrés par les juges du droit

(jurisprudence de la Cour de cassation), mais aussi par une approche plus empirique au regard

des solutions posées par les juges du second degré (jurisprudence des cours d’appel).

A. Le management, I’organisation du travail et la santé mentale en

jurisprudence

Etude réalisée par Franck Héas

Au-dela de la décision rendue par le juge pénal en 2019, sanctionnant le « harcelement

383

managérial » au sein de France Telecom’®”, il a depuis longtemps été observé que les pratiques

de management peuvent incontestablement renforcer les interconnexions entre une organisation
du travail délétere et les atteintes susceptibles d'étre portées a la santé mentale des salariés.
Depuis une dizaine d'années, les auteurs ont pu observer et alerter sur la « maltraitance

385

managériale »***, le « tournant managérial »**° ou encore, le « développement d’une idéologie

381 Cass. soc., 6 janvier 2021, pourvoi n° 19-17299.

382 Cass. soc., 31 mai 2017, pourvoi n°® 15-29225.

383 Trib. Correct. Paris, 20 décembre 2019, n° 093579057. Infra.

384 M.-F. Hirigoyen, Malaise dans le travail. Harcélement moral, déméler le vrai du faux, La Découverte, Paris,
2004, p. 22.

385 C. Dejours, Souffrance en France. La banalisation de Iinjustice sociale, Ed. du Seuil,, coll. « Points. Essais »,
Paris, 2009, p. 52.
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managériale »*%, Complexe et entrecroisée, 1'analyse et 1'étude de cette relation de cause a effet
dépassent le seul champ juridique®®’, interroge les rapports entre droit et gestion et illustre pour
certains, une « managérialisation » du droit®®®. Dans sa thése, Lucie Jubert précise ainsi
qu'intrinséquement lié a 'organisation du travail et a la direction de I'entreprise, le management
correspond a «la structure ou ligne hiérarchique » qui ordonne et systémise les processus
décisionnels, les méthodes d'encadrement, la répartition des taches et le controle des
travailleurs : par conséquent, outre sa dimension technique incluant également la gestion des
informations, I'organisation du travail comprend aussi sur une forte « dimension sociale »389
c'est-a-dire interpersonnelle.

Sur le plan de 1'étymologie, le terme « management » provient d'abord de l'italien et du verbe
« maneggiare », qui peut €tre traduit par « manier », voire « manipuler ». La racine latine est
« manus », 1a main®*°, dont un dérivé est le « manége » au sein duquel il est possible de diriger
et faire tourner le cheval pour l'acclimater a une mainmise, une autorité, une direction®”!.
Manager c'est donc « avoir en main », « tenir en main » et le « maniement des hommes » a pu
A cet égard étre évoqué®”. De ce point de vue, le management renvoie parfaitement a
l'organisation structurée du travail, sur la base de déclinaisons du pouvoir de I'employeur au
bénéfice de différents autres travailleurs dans l'entreprise (responsables quelconques,
supérieurs hiérarchiques, managers de proximité, cadres intermédiaires, chefs d'équipe, etc.) :

c'est ici I'ensemble de la ligne managériale qui est entendue, dans toute sa diversité. Par nature,

386 P_Y. Verkindt, « Pratique du juge et interprétation des normes : regards historique et contemporain sur la
construction du droit de la santé au travail », in N. Chaignot Delage, C. Dejours (dir.), Clinique du travail et
évolution du droit, PUF, 2017, p. 77.

387 D. Asquinazi-Bailleux, « Risques psychosociaux et méthodes de gestion de l'entreprise, JCP S, 2010, 1393 ;
F. Debord. J.-F. Paulin, « La santé au confluent du droit du travail et du management », Sem. soc. Lamy, 2013,
suppl. n°1576, p. 50 ; M. Del Sol, « Les décisions et pratiques managériales a 1'épreuve du droit a la santé au
travail », RDSS, 2013, n° 5, p. 867. V. également : « Harcélement moral, management et organisation du travail »
(actes de colloque), Droit Ouvrier, 2002, p. 225.

388 E. Lafuma et C. Perrin-Joly, « La personnalisation : une “managérialisation du droit“ au profit de la
professionnalisation de la fonction RH ? » in V. Ganem, E. Lafuma et C. Perrin-Joly (dir.), Interroger les nouvelles
formes de gestion des ressources humaines : dispositifs de personnalisation, acteurs et effet, Octares, Toulouse,
2017, p. 13 ; J. Pélisse, « La mise en ceuvre des 35 heures : d’une managérialisation du droit a une internalisation
de la fonction de justice », Droit et société, 2011, n° 77, p. 39. V. également : M. Roussel, L’évaluation
professionnelle des salariés, LGDIJ, coll. « Bibliothéque de droit social », Paris, 2019, 532 p.; C. Wolmark,
E. Mazuyer, « Les relations entre pratiques du management et droit du travail : interdépendance, domination,
contournement ou complémentarité ? », Sem. soc. Lamy, 2013, suppl. n° 1576, p. 3.

389 L. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, Thése préc., p. 128. Dans le
méme sens, V. p. 106 et s.

30 A, Rey (dir.), Dictionnaire historique de la langue frangaise, Tome 2, Paris, Le Robert, 2012.

1 B. Rappin, « Oeil pour ceil, main pour main : Digressions autour de I'étymologie du management », Rue
Descartes, 2017, n° 91, p. 35 « manager, ce n'est pas faire, c'est faire faire ».

32 T. Le Texier, Le maniement des hommes, Essai sur la rationalité managériale, Paris, La Découverte, 2016
(rééd. en 2022), 288 p.
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le management apparait donc comme une structuration sociale de I'organisation du travail. A
cet égard, le management participe, fonde, structure et est l'organisation du travail. C'est
pourquoi il peut étre logiquement considéré comme un déterminant de la protection ou des
atteintes portées a la santé mentale des salariés®®.

En la matiere, 'action de contrdle des juges sur le management, les pratiques managériales et
les managers n'est pas nouvelle et apparait relativement diversifiée en jurisprudence, tant au
regard du contentieux civil que pénal. L'objectif des présents développements est de retracer
les différentes étapes de ce contrdle jurisprudentiel des organisations du travail a 1'aune de
problématiques de santé mentale et de présenter différents champs dans lesquels ce pouvoir
d'appréciation des juges peut opérer. Ce faisant, il s'agit de pointer les contentieux dans lesquels
les juges apprécient et contrOlent les pratiques de management, en tant que rouage de
l'organisation du travail, au regard de leur impact sur la santé mentale des travailleurs.

Partant d'un droit de regard et donc, de contr6le de la jurisprudence sur la qualité des
organisations du travail intégrant les pratiques de management, les juges peuvent en effet
prendre en compte les conséquences de l'organisation délétére de travail sur la santé mentale
des travailleurs. Si cette connexion a d'abord été rendue possible relativement a une approche
collective du travail, dans la lignée de la jurisprudence Snecma de 2008, un processus de
raisonnement identique des juges peut les amener a considérer I'impact de I'organisation du
travail sur un plan individuel, pour établir le harcélement moral en résultant ou le motif de
licenciement du supérieur hiérarchique. Consubstantiel a l'organisation du travail, le
management en est un facteur dans une dimension collective (1.) mais également dans ses
déclinaisons : de ce point de vue, au regard de la jurisprudence, le manager en tant qu'élément
intégré a la ligne managériale, apparait directement comme un déterminant de la santé mentale

des salariés (2.).

1. Le management, un déterminant de la santé mentale en lien avec

l'organisation collective de travail

Certes, 'organisation du travail n'est pas que le management et les deux doivent étre distingués.
Cependant, dans une acception élargie, l'organisation du travail qui dépasse les simples
conditions matérielles et techniques de travail, inclut inévitablement une dimension
relationnelle et plus interpersonnelle et integre de ce fait le management : la ligne managériale

est en conséquence une composante essentielle et incontournable de I'organisation du travail.

393 M. Detchessahar, « Santé au travail. Quand le management n'est pas le probléme, mais la solution », Revue

frangaise de gestion, 2011, vol. 37, n° 214, p 89.
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A cet égard, en complément de I'obligation patronale de prévention et de I'énoncé des principes
généraux de prévention, l'article L. 4121-3 du Code du travail dispose que 1'évaluation des
risques opérée par l'employeur doit €tre ciblée et adaptée aux spécificités de I'entreprise, en
intégrant depuis la loi du 2 aofit 20213**, 'organisation du travail ; les actions de prévention des
risques pour la santé et la sécurité des travailleurs doivent ensuite €tre mises en ceuvre,
notamment a « tous les niveaux d'encadrement ». Dans un tel schéma, la structuration du
management et les salariés intégrés a la ligne managériale participent directement de
l'organisation du travail. Un éventuel contrdle judiciaire reste par conséquent envisageable et
peut se retrouver par exemple dans le contentieux sur 1'obligation patronale de sécurité (a.) ou

dans celui portant sur les prérogatives des représentants du personnel (b.).
a) Dans le contentieux sur l'obligation patronale de sécurité

Depuis 2008, la Cour de cassation a renforcé le contrdle qu'elle exerce sur les organisations du
travail. Cette évolution s'est construite dans le contentieux sur l'obligation patronale de sécurité,
en y intégrant la santé mentale des salariés impliqués et les pratiques ou la structuration

managériales en cours dans l'entreprise.

(1)  L'origine : la jurisprudence Snecma

839 a fortement contribué a étendre et structurer juridiquement

La jurisprudence Snecma de 200
le contréle des juges sur les organisations de travail envisagées ou mises en place par
I'employeur dans l'entreprise. L'apport de cet arrét fut en effet triple : fondant d'une part
expressément ce contrdle juridictionnel sur I'obligation de sécurité, la Cour de cassation
procéda d'autre part pour la premicre fois a une appréciation collective de cette obligation

3% Dans les contentieux

patronale, en en renforcant considérablement la dimension préventive
précédents, la chambre sociale avait d'abord sanctionné l'employeur pour manquement a
l'obligation de sécurité, dans des affaires individuelles et desquelles ressortait un non-respect
de regles particulieéres de sécurité: absence de visite de reprise aprés un arrét pour accident du

travail®’, défaut de protection contre le tabagisme passif>*®, insuffisante protection du salarié

394 Loi n® 2021-1018 du 2 aofit 2021 pour renforcer la prévention en santé au travail, JORF, 3 aofit 2021, texte 2.
395 Cass. soc., 5 mars 2008, Bull. civ., V,n°46 ; RJS, 2008/5, p. 403 ; Sem. soc. Lamy, 2008, 1369, note P. Bailly ;
JCP E, 2008, 1834, note M. Babin ; Droit social, 2008, p. 605, obs. P. Chaumette ; JSL, 2008, 231, obs.
M. Hautefort ; Droit ouvrier, 2008, p. 424, comm. F. Héas ; Cah. Soc., 2008, p. 250, obs. S. Kemel ; RDT, 2008,
p. 316, obs. L. Lerouge ; Droit social, 2008, p. 519, note P.-Y. Verkindt.

3% 1. Desbarats, « Prévention des risques et protection de la santé au travail : pour une meilleure articulation, LPA,
2006, n° 202, p. 4. V. également : G. Pignarre, L.F. Pignarre, « La prévention : pierre angulaire ou/et maillon faible
de 'obligation de santé et sécurité au travail de I'employeur », RDT, 2016, p. 151.

37 Cass. soc., 28 février 2006, Bull. civ., 2006, V, n° 87.

398 Cass. soc., 29 juin 2005, JCP S, 2005, n° 2, 34.
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399

victime d'actes de harcelement ayant fait une tentative de suicide™”, pratique d'une politique de

400

surcharge, de pressions et d'objectifs inatteignables™" ou encore, défaut de mise en place des

¢*1. Dans le cas d'espéce ayant donné lieu a 1'arrét Snecma, 1’ entreprise

équipements de sécurit
concernée comprenait un site classé Seveso pour lequel I’employeur avait envisagé de mettre
en place une nouvelle organisation du travail de maintenance et de surveillance*??. A cet effet,
le comité d’hygiene, de sécurité et des conditions de travail (CHSCT) avait été consulté et,
apres recours a un expert, avait émis un avis négatif sur le projet. Le comité d’établissement en
fit autant. Par une note de service du 21 février 2005, I’employeur passa néanmoins outre et
informa I’ensemble du personnel des nouvelles modalités de maintenance et de surveillance au
sein de I’entité classée Seveso. Une des organisations syndicales représentative (la CGT) saisit
alors le tribunal de grande instance (TGI) de Nanterre pour obtenir I’annulation de la note
litigieuse et faire ainsi obstacle a 1’application des nouvelles mesures organisationnelles
décidées par I’employeur. Les juges du premier degré firent droit a la demande du syndicat et
le jugement fut confirmé par la cour d’appel. Saisie par I'employeur, la Cour de cassation rejeta
le pourvoi. Admettant qu'un aménagement des activités de l'entreprise décidé unilatéralement
par I’employeur puisse €tre contesté sur la base de considérations sécuritaires, les juges du droit
considérerent que la nouvelle organisation du travail envisagée par I’employeur devait étre
suspendue, car elle n’apparaissait pas suffisante pour garantir la sécurité du personnel.
L’employeur fut donc sanctionné (par anticipation) pour manquement a 1’obligation de sécurité,
alors méme qu’aucun risque professionnel ne s’était réalisé :
« L’employeur est tenu, a I’égard de son personnel, d’une obligation de sécurité de
résultat qui lui impose de prendre les mesures nécessaires pour assurer la sécurité
et protéger la santé des travailleurs ; qu’il lui est interdit, dans [’exercice de son
pouvoir de direction, de prendre des mesures qui auraient pour objet ou pour effet
de compromettre la santé et la sécurité des salariés »
C'était 1a une évolution importante en jurisprudence, dans la mesure ol cette obligation de
sécurité, fondée sur une logique collective et anticipatrice, n'était en outre pas mise ici en
perspective au regard de la seule dimension technique et matérielle des conditions de travail.

C'était bien plus largement I'organisation du travail dans sa globalité, qui était en cause. Il en

399 Cass. 2e civ., 22 février 2007, Bull. civ., II, n°.

400 Cagss. 2e civ., 8 novembre 2012, n° 11-23855.

401Cass. soc., 14 mars 2006, JCP S, 2006, n° 18, 1360.

402 'organisation envisagée avait notamment des incidences sur le roulement des équipes travaillant de nuit ou le
week-end, modifiait le dispositif d'assistance des salariés de permanence ou impactait le rythme de travail d'été,
les repos ou les modalités d'assistance des salariés en poste.
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résulte donc que le pouvoir de direction de I'employeur n'est aucunement absolu en maticre
d'organisation du travail et qu'une appréciation judiciaire de l'exécution de 1'obligation de
sécurité en permet un contrdle entier et effectif*™>. C'est sur de telles bases que le champ de
l'obligation patronale de sécurité s'est ensuite ouvert en jurisprudence aux problématiques de
santé mentale. Plusieurs autres contentieux s'inscrivent ainsi dans la lignée de la jurisprudence
Snecma. 1ls ne portent certes pas nécessairement ou directement sur une appréciation du
management. Pour autant, il s'agit de décisions mettant en jeu des pratiques managériales
résultant d'une organisation du travail mise en cause ou étant en elles-mémes sources d'atteintes

a la santé mentale des travailleurs.
(2)  Lajurisprudence FNAC

La jurisprudence FNAC demeure a cet égard emblématique de la soumission des organisations
de travail au contrdle judiciaire, dés lors que sont en jeu des problématiques de santé mentale.
L'origine du contentieux portait sur un projet de réorganisation de la société (dénommé
« Organisation 2012 ») porté par la holding du groupe. A l'occasion des processus de
consultation au sein des différents magasins, plusieurs comités d'hygiene, de sécurité et des
conditions de travail avaient décidé de recourir a une mesure d'expertise et en commun avec
plusieurs syndicats, une demande d'annulation du projet avait été déposée aupres du TGI de
Créteil : le jugement la rejeta, au motif essentiellement qu'il s'agissait d'une « action future ne

donnant pas lieu 2 un litige actuel »*%,

oo

Dans un arrét en date du 13 décembre 2012, la cour d'appel de Paris se refusa également
annuler, décidant plus simplement de suspendre le processus et d'inviter 1'employeur a
transmettre davantage d'informations aux requérants, relativement a la réorganisation qui était
envisagée et qui était contestée par les représentants du personnel (notamment en matieére de
charge de travail)**. Se fondant sur l'obligation de sécurité (de résultat encore a 1'époque), sur
les principes généraux de prévention et mentionnant I'accord cadre européen du 8 octobre 2004
et l'accord national interprofessionnel du 2 juillet 2008 sur le stress au travail, la décision
souligne les « risques d'altération de la santé mentale et physique des salariés » :

« Les obligations de la SAS FNAC Relais, tant légales que conventionnelles,

consistent en premier lieu, dans le cadre de la prévention des risques, a prendre

403 P Sargos, « L’émancipation de I’obligation de sécurité de résultat et I’exigence d’effectivité du droit », Droit
social, 2006, p. 514.

404 Un tel argument ne semble pas recevable au regard de la dimension préventive attachée a l'exécution de
'obligation patronale de sécurité, résultant de la jurisprudence Snecma.

405 CA Paris, 13 décembre 2012, n°® 12/00303, Sem. soc. Lamy, 2012, n°® 1565, p. 13.
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tous moyens utiles pour les identifier, y compris les risques psychosociaux,

principalement invoqués dans le présent litige, susceptibles d'étre induits par la

nouvelle organisation qu'elle entend mettre en ceuvre. »
Les arguments développés par les juges du second degré prenaient particuliérement en compte
les risques psychosociaux susceptibles de résulter de la charge de travail imposée aux salariés
amenés a rester en fonction postérieurement a la restructuration : la perspective étant la
suppression de divers postes (dans les ressources humaines, la communication, la gestion
administrative et les services financiers), les transferts de charge de travail sur les salariés
demeurant en fonction étaient inévitables (notamment, pour les salariés en forfait-jours et/ou
assumant des responsabilités particulieres) ; et d'apres la cour d'appel, ces conséquences avaient
été insuffisamment envisagées et évaluées par la direction de 1'entreprise.
Saisie par les différents CHSCT et organisations syndicales, la Cour de cassation estima au
contraire que l'employeur avait suffisamment agi en amont pour identifier de maniere
satisfaisante et évalué correctement les éventuels risques psychosociaux. Selon la chambre
sociale, une telle démarche préventive était suffisante pour conclure a une absence de risques
psychosociaux caractérisés ou avérés**®. Ce sont donc les mesures, actions et dispositions
organisationnelles, mises en place par l'employeur pour prendre en compte et limiter les
atteintes a la santé mentale du personnel qui furent ici examinées et appréciées par les juges du

droit.
(3)  La jurisprudence AREVA

Pareillement, la jurisprudence AREVA illustre la possibilité du contrdle des organisations du
travail en jurisprudence, incluant ici plus particulierement une appréciation du management. En
I'espece, il s'agissait d'une usine du groupe, dont l'activité portait sur le retraitement de
combustibles nucléaires a La Hague. Suite a un projet de modification technique de la part de
la direction, les syndicats CGT et FO s'étaient opposés a l'externalisation d'une activité
spécifique (celle de traitement de déchets nucléaires). Leur requéte fut acceptée par les premiers
juges en raison des « risques psychosociaux et risques techniques ou industriels importants »

susceptibles d'en résulter*"’

. Apres un rejet de leur demande par la cour d'appel, la Cour de
cassation fut saisie: le pourvoi des représentants du personnel critiquait des mesures
susceptibles de « compromettre la santé, la sécurité et la dignité des salariés » et arguait du fait

que le projet avait généré un hyper stress, des pathologies anxiodépressives, une souffrance au

406 Cass. soc., 5 mars 2015, pourvoi n°® 13-26321.
407 TGI Paris 5 juillet 2011, Droit ouvrier, 2011, p. 633.
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travail et des risques psychosociaux. D'apres les requérants, la politique managériale avait eu
des effets déléteres : les postes de travail évoluant, les contraintes d'adaptation et de formation
imposées aux salariés avaient été fortes; notamment, les salariés devant former leurs
successeurs, il en serait résulté des surcharges et « une remise en cause de leurs capacités et de
leur professionnalisme ». La chambre sociale ne se rangea pas a cette analyse : s'il est reconnu
que « la question des RPS avait été particulicrement aigiie », les juges du droit soulignerent que
I'employeur avait notamment initié un plan global de prévention des risques psychosociaux
(avec mise en place d'un dispositif d'écoute et d'accompagnement des salariés et d'un dispositif
d'évaluation des conditions de vie au travail et de formation des managers) et qu’il avait
poursuivi la démarche dans la durée avec un suivi mensuel. La demande des représentants du
personnel d'interdire la nouvelle organisation du travail résultant du projet d'externalisation fut
par conséquent définitivement rejetée*®,

Par cette décision, la Cour de cassation confirmait sa jurisprudence. D'une part, une correcte
exécution de l'obligation patronale de sécurité impose de maniere proactive a l'employeur,
d'agir en amont et de manic¢re continue pour éviter la survenance d'atteintes a la santé (ici
mentale) des salariés. D'autre part, les juges disposent d'un pouvoir de contrdle et d'appréciation
de l'organisation du travail décidée par I'employeur, afin d'en apprécier et d'en mesurer les
modalités et les effets a 'aune de la santé mentale des salariés. C'est bien globalement et de
facon systémique que le sujet est abordé et traité : si les juges peuvent dorénavant se prononcer
sur « la politique de prévention structurée » mise en ceuvre par I'employeur*?”, rien ne s'oppose

a ce qu'un tel examen porte aussi sur la conduite du management.
(4)  L'affaire Caisse d’Epargne Rhone Alpes

A cet égard, le contentieux initié au sein la Caisse d'Epargne Rhone Alpes*'” est une autre
illustration du regard et de l'appréciation susceptibles d'étre portés en jurisprudence sur les

organisations de travail et le mode de management, dés lors que peuvent exister des atteintes a

408 Cass. soc., 22 octobre 2015, Bull. civ., V, n° 397.

409 P.-H. Antonmattéi, « Obligation de sécurité de résultat : virage jurisprudentiel sur l'aile ! », Droit social, 2016,
p. 457. V. également : A. Bonnet, « Le contrdle des risques psychosociaux opéré par le Cour de cassation dans le
cadre d'un projet de réorganisation d'entreprise : un nouveau chapitre sur 1'obligation de sécurité ? », Jurisprudence
sociale Lamy, 2016, n° 402, p. 4 ; F. Champeaux, « La jurisprudence sur l'obligation de sécurité de résultat est
préservée », Sem. soc. Lamy, 2015, n° 1697, p. 11 ; F. Dumont, « Risques psychosociaux : nouvelle lecture de
l'obligation de sécurité de résultat », JCP S, 2016, 1046.

40 1] est méme possible de parler de saga dés lors que plusieurs autres décisions ont été rendues dans cette affaire
concernant la Caisse d'Epargne Rhone Alpes. D'une part, la demande d’expertise pour risque grave sollicitée par
le CHSCT avait été contestée par 1'employeur (CA Lyon, 17 octobre 2011, n° 11/07898.). D’autre part, suite a
I’infarctus d’un salarié, une procédure pour reconnaissance de la faute inexcusable de I'employeur avait également
été initiée (CA Grenoble, 25 septembre 2018, n° 16/04373.).
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la santé mentale des salariés*'!. Plus précisément, le TGI de Lyon avait en l'espéce été saisi en
raison de pratiques durables de management fondées sur le benchmark. Issue du marketing, il
s'agit d'une technique d'étalonnage basée sur la comparaison des résultats de produits. Appliqué
au management, un tel mode opératoire permet, sans recourir a des objectifs pré-établis, de
mettre en place une constante et véritable gestion des performances du personnel, par une
évaluation permanente et une mise en concurrence continue des salariés*'?. C'est sur cette
logique que la Caisse d'Epargne Rhone Alpes avait organisé depuis 2007, le fonctionnement

des agences et la structuration de la ligne managériale*!?

et c'est ce qui avait été contesté par un
syndicat. Le jugement rendu en premiere instance par le TGI considéra le systéeme mis en place,
comme insuffisamment protecteur de la santé des salariés en raison d'atteintes a la dignité, du
« sentiment d'instabilité », «de honte » et de « dévalorisation» qu'il générait, de la
« culpabilisation permanente », de I'« incitation pernicieuse a passer outre la réglementation »
et de la multiplication des troubles physiques et mentaux, des troubles anxiodépressifs, du
stress, des TMS ou des accidents cardio-vasculaires :

« Aucun objectif n'est imposé officiellement, ni aux agences, ni aux salariés ; le
seul objectif qui existe est de faire mieux que les autres ; ... ainsi nul ne sait a l'issue
d'une journée donnée, s'il a ou non correctement travaillé, puisque la qualité de
son travail dépend avant tout des résultats des autres » ;

« les médecins du travail ont stigmatisé le benchmark comme un facteur de risques
psychosociaux »** ;

« les mesures mises en place par la défenderesse a savoir un observatoire des
risques psychosociaux, un numéro vert, un plan d'action qualité du travail, sont
largement insuffisants a répondre a la problématique du benchmark ; comme le
notent dans leur rapport de 2010 les médecins du travail, « la CERA a encore

beaucoup d'efforts a faire pour la prévention des risques psychosociaux, il y a loin

entre le « beau » plan d'action et la réalité du terrain. »

41 TGI Lyon, 4 septembre 2012, n° 11/05300 ; Droit ouvrier, 2013, p. 279, Sem. soc. Lamy, 2012 n° 1550, p. 15.
CA Lyon, 21 février 2014, n° 12/06988 ; Cah. Soc., 2014, p. 225, comm. M. Grévy ; Droit ouvrier, 2014, p. 417,
note J. Cadot et C. Gallon.

42 PY. Verkindt, « Le benchmark touché au cceur », Sem. soc. Lamy, 2012, n° 1551, p. 62.

43 L'outil informatique directement intitulé « benchmark » était destiné au suivi et au pilotage de l'activité
commerciale des collaborateurs. Un des objectifs était de « donner aux responsables des différents niveaux, un
outil de pilotage permettant de mesurer la performance et la dynamique commerciale, d'identifier les forces et axes
de progres et répéter les « best practices ».

414 En l'espéce, le jugement reléve également que le cabinet d'expertise mandaté, l'inspection du travail et les
assistantes sociales avaient alerté la direction sur les risques résultant de la pratique de benchmark.
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Se fondant sur l'exigence générale de prévention, considérant que « l'organisation collective du
travail basée sur le benchmark compromet gravement la santé des salariés... et contrevient aux
dispositions de l'article L 4121-1 du Code du travail », constatant 1'absence de démarche
suffisante en amont de la part de I'employeur et concluant a un manquement a I'obligation
patronale de sécurité (encore de résultat), les premiers juges firent droit a la requéte du
syndicat : le jugement imposa donc a la Caisse d'Epargne Rhone Alpes de faire cesser
l'organisation du travail fondée sur le benchmark.
Cette décision fut infirmée par la cour d'appel de Lyon, au motif essentiellement que 1'outil
benchmark avait été « remanié » a partir de 2013, notamment sur les modalités de détermination
des rémunérations, ce qui avait d'une certaine maniere contribuer a quelque peu assouplir les
pratiques managériales en cause : par exemple, le « classement nominatif » ou la « comparaison
individuelle » entre salariés avaient disparu de 1'outil. Au-dela de la différence de solution, le
raisonnement et le positionnement des juges demeuraient néanmoins identiques quant a
I'opportunité d'apprécier 1'organisation du travail :
« Si la mise en place de l'outil de pilotage « benchmark », basé sur la performance,
n'est pas en lui-méme créateur d'une souffrance collective au travail, l'application
telle qu'elle a été faite au sein de la CERA, entre fin 2007 et 2012, a causé une
souffrance collective réelle aux salariés de cette entreprise. »
Certes, les juges du second degré ne conclurent pas a la dangerosité intrinseéque de I'organisation
particuliere du travail qui avait été€ mise en place et qui fondait un management axé sur la mise
en concurrence et 1'évaluation continue des salariés. Il apparaissait a la cour d'appel de Lyon
que si les « mesures de gestion et d'organisation du travail ont compromis la santé et la sécurité
des salariés » de 2007 a 2012, I'employeur avait toutefois adapté et modifié la mise en ceuvre
de 'outil de benchmark a partir de 2013 : 'organisation du travail qui en était résultée était des
lors devenue acceptable et n'encourait plus la critique. Nonobstant des constats divergents, les
juges du premier et du second degré appréciaient qualitativement 'organisation du travail et la
facon de manager qui en résultait, tant au regard des modalités mises en ceuvre, que des effets
en résultant sur la santé notamment mentale des salariés. Il demeure par conséquent que relevant
du pouvoir de direction de I'employeur, toute organisation du travail reste susceptible d'un
contrOle judiciaire total, spécialement lorsque des risques probables ou avérés d'atteinte a la
santé mentale du personnel existent. Fondée sur le controle de I'obligation patronale de sécurité,
cette appréciation des juges est également susceptible d'opérer a 1'occasion de la mise en ceuvre

de leurs prérogatives par les représentants du personnel.
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b) Dans le contentieux sur les prérogatives des représentants du

personnel

Associés a la conduite générale de l'entreprise par le biais de différentes prérogatives, les
représentants du personnel ont par conséquent toute légitimité pour intervenir en maticre
d'organisation du travail, mé€me si celle-ci demeure d’abord déterminée par I'employeur. En cas
de contentieux, le juge peut alors intervenir et ce faisant, porter également un regard sur cette

organisation du travail.
(1)  Le recours a l'expertise

Les représentants du personnel peuvent recourir a un expert en différentes hypothéses*!® : dans
le cadre des consultations récurrentes dont le comité social et économique*'® bénéficie
nécessairement (s'agissant des orientations stratégiques de l'entreprise, de la situation financiere
et économique ou de la politique sociale, des conditions de travail et de 1'emploi) ; ou a
I'occasion de situations particulieéres (projet de concentration, alerte économique, licenciement
collectif, offre publique d'acquisition, préparation a la négociation sur I'égalité professionnelle).
S'agissant de ces circonstances précises, certaines peuvent étre plus directement en lien avec
une problématique de santé des salariés. A cet égard, un risque grave, l'introduction de
nouvelles technologies ou un projet important modifiant les conditions de santé et de sécurité
ou les conditions de travail peuvent également justifier une expertise. Et c'est a cette occasion
qu'un litige peut parfois naitre, 1'employeur considérant que les conditions de recours a un
expert par les représentants du personnel ne sont pas réunies*!”. Les juges se trouvent alors
saisis d'une question les amenant a examiner le cadre professionnel, 1'organisation et les
conditions du travail et 1'exercice du management, en lien avec la santé des salariés*!®. Ainsi
par exemple, a I'occasion du projet d'instaurer la méthode Lean au sein du groupe Capgemini,
le CHSCT avait décidé de recourir a un expert, ce que I’employeur avait contesté devant le

juge. Le TGI décida de valider la demande d'expertise des représentants du personnel, au regard

45 Art. L. 2315-87 et s. C. trav.

416 Avant 2017 et l'instauration du comité social et économique, c'est le comité d'hygiéne, de sécurité et des
conditions de travail qui était consulté en mati¢re de santé et sécurité au travail.

47 Tres souvent parce que la gravité du risque ne serait pas avérée ou que l'importance du projet ne serait pas
établie.

418 N. Ferré, « Retour sur le CHSCT et son droit a expertise », RDT, 2016, p. 629 ; V. Piccoli, « Le régime de
I'expertise apres 1'ordonnance du 22 septembre 2017 », JCP S, 2017, 1354 ; 1. Taraud, « Expliquer I’'information :
la montée en puissance de I’expertise », Droit social, 2013, p. 121 ; P.-Y. Verkindt, « La place pour l'expertise
apres les réformes de 2017 et 2018 », RJS, 2018, n° 12, p. 847.
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notamment du lien incontestable entre 1'organisation renouvelée du travail et la santé des
salariés*!® :
« La méthode Lean, dans la mesure ou elle s’inscrit dans une approche nouvelle de
I’amélioration des performances, peut impacter des transformations importantes
des postes de travail découlant de I’organisation du travail, des modifications des
cadences et normes de productivité, voire des aménagements modifiant les
conditions de santé et sécurité ou les conditions de travail. »
Egalement, suite a l'entrée en vigueur d'un accord d'entreprise relatif a 'amélioration des
conditions de travail et a 'évolution des métiers au sein de La Poste, plusieurs CHSCT avaient
décidé de solliciter un expert agréé, ce que I'employeur leur avait contesté. Justifié par « une
adaptation continue des organisations », 1'accord transformait fondamentalement les activités
attendues de la part des facteurs et factrices, en leur imposant de consacrer « plus de la moitié
de leur temps de travail a d'autres activités que la distribution de courrier traditionnel, incluant
notamment des remises commentées, des prestations de services de proximité et des visites a
domicile ». Considérant qu'il s'agissait d'un projet important, la Cour de cassation estima que
le projet justifiait le recours a une expertise. Cet arrét était certes fondé sur des considérations
davantage liées aux risques d'atteintes a la santé physique des salariés de La Poste. Il est
néanmoins intéressant d'observer que les juges portent une appréciation directe sur 1'impact
organisationnel du projet patronal et notamment, les implications en mati¢re de ressources
humaines qui en résultent : les juges du droit relévent en effet qu'il impliquait « des ajustements
en termes d'emplois », des modalités différentes de décompte du temps de travail, « une
évolution du référentiel de compétences » et pouvait « générer des situations d'incivilité voire
d'agression du fait de 1'activité des services a la personne sans formation adéquate »**°.
Plus spécialement en mati¢re de santé mentale, des questions d'organisation du travail intégrant
des problématiques de gestion du personnel et de management sont également susceptibles de
justifier le recours des représentants du personnel a un expert. La jurisprudence semble a cet
égard solidement établie. Dans une affaire antérieure, la cour d'appel de Rouen avait ainsi
justifié la nomination d'un expert par le CHSCT, en raison notamment des « risques
psychosociaux susceptibles d'en résulter », ce 2 quoi 'employeur s'opposait initialement*?!. En
I'espece, la mesure litigieuse consistait en la recherche d'une fuite d'air dans un réacteur

nucléaire. Les RPS résultaient alors du danger potentiel, de 1'exposition aux neutrons et du stress

419 TGI Nanterre, 6 janvier 2012, n° 11/03192.
420 Cass. soc., 19 décembre 2018, pourvois n° 17-26.699 et 17-26.700.
421 CA Rouen, 22 février 2011, JCP G, 2011, n° 36, p. 1540.
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lié aux conditions particulieres d'accomplissement de 1'opération envisagée. Plus récemment,
la Cour de cassation a confirmé sa jurisprudence, considérant que le recours a un expert par les
représentants du personnel est pleinement légitime, dés lors que des risques d'atteinte a la santé
mentale des salariés sont établis*** :
« Le président du tribunal de grande instance qui a relevé, d'une part qu'il était fait
état par le CHSCT, depuis le 16 octobre 2017, d'une surcharge de travail des agents
non-grévistes et encadrants, de stress, d'anxiété, de fatigue physique et morale, de
pression psychologique et de harceélement sur les agents non-grévistes et
l'encadrement, d'arréts maladie des agents grévistes et d'un risque psychosocial
tres élevé, puis d'une souffrance éthique due a l'impossibilité de respecter les délais
d'acheminement des produits sanguins en période de sous-effectif ou en périodes
récurrentes de trafic important sur les trajets, éléments confortés par une pétition,
fut-elle non datée, d'autre part que les actions entreprises par le centre hospitalier
pour améliorer les conditions de travail des agents se heurtaient a la tension
existante entre grévistes et non-grévistes, a pu en déduire l'existence d'un risque
grave, identifié et actuel. »
Outre I'impact de I'organisation du travail sur la santé mentale des salariés, le recours a un expert
se trouve par ailleurs régulierement justifi€ en jurisprudence, au regard de considérations liées
a la gestion du personnel et a la mise en ceuvre de décisions managériales que les représentants
du personnel entendent contester ou dont ils souhaitent souligner les effets délétéres. A cet
égard, les conséquences d'une « politique de réduction des effectifs » menée au sein de
I'entreprise peuvent €tre prises en compte pour apprécier la 1égitimité d'un CHSCT de recourir
A un expert pour risque grave, ce que l'employeur contestait 12 encore**® :
« Ayant retenu que les enquétes menées par les représentants du personnel et les
nombreux témoignages versés aux débats, corroborés par une note de l'ingénieur-
conseil de la CRAMIF et un courrier de l'inspecteur du travail, établissaient que la
politique de réduction des effectifs menée depuis 2010 par la société Dia France
avait entrainé un alourdissement de la charge de travail ainsi qu'une importante
pression sur les salariés, a l'origine de cas sérieux de souffrance au travail, voire

de harcelement moral se traduisant par une augmentation sensible des plaintes

422 Cass. soc., 8 janvier 2020, pourvoi n° 18-19279 ; RJS, 2020, n° 3, p. 215.
423 Cass. soc., 25 novembre 2015, pourvoi n° 14-15.815.
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relatives a des situations de stress ainsi que par des arréts de travail pour
dépression, la cour d'appel a pu en déduire l'existence d'un risque grave. »

Dans une autre affaire proche, a I'occasion d'une réorganisation de la société ayant formé le

pourvoi, la chambre sociale a pu mettre en avant dans son argumentaire plusieurs éléments

relevant directement du management et de la gestion des ressources humaines*?* :
« Ayant retenu, par motifs propres et adoptés, procédant aux recherches
prétendument omises, que la suppression de l'établissement Est et son absorption
pour partie par l'établissement Nord ne constituait pas une simple mesure
administrative mais emportait des conséquences sur les conditions de travail du
fait d'un périmetre accru des déplacements en relation avec la plus grande surface
géographique de l'établissement, d'un nouveau régime des astreintes et d'une
modification du rattachement hiérarchique organisationnel et des processus RH
par automatisation, la cour d'appel a pu en déduire qu'il s'agissait d'un projet
important au sens de l'article L. 4616-12-2° du code du travail justifiant le recours
a l'expertise. »

De la méme maniére, a la suite d'une alerte individuelle sur la base de faits pour harcélement

moral, la sollicitation d'un expert par les représentants du personnel peut se justifier en raison

d'un risque grave, directement lié a des pratiques managériales portant atteinte a la santé

mentale des salariés*? :
« Ayant relevé que plusieurs témoins, salariés et anciens salariés de l'entreprise,
relataient des situations de souffrance au travail allant du mal-étre dépressif a des
tentatives de suicide en suite de certaines pratiques managériales brutales et que
l'inspecteur du travail, apres avoir alerté l'employeur sur une possible situation de
souffrance au travail et l'avoir interrogé sur les mesures qu'il envisageait de mettre
en ceuvre afin de prévenir efficacement toute dérive, par une lettre du 6 aoiit 2012,
avait dans une lettre ultérieure déploré que la société Auchan France s'inscrive
dans une situation de déni de toute problématique psychosociale, la cour d'appel a
ainsi caractérisé l'existence d'un risque grave. »

La contestation du recours par les représentants du personnel a un expert dans 1'hypothése d'un

risque grave, d'un projet important voire de 1'introduction de nouvelles technologies**®, permet

aux juges de contrOler l'organisation du travail et spécialement, 1'exercice et la pratique du

424 Cass. soc., 21 juin 2016, pourvoi n° 14-29745.
425 Cass. soc., 19 novembre 2014, pourvoi n°® 13-21523.
426 e contentieux relatif a la sollicitation d'un expert dans cette derniére hypothése est plus rare.
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management, au regard des effets qui en résultent sur la santé mentale des salariés. Le
contentieux li€ a l'information et la consultation du comité social et économique en offre

d'autres illustrations.
(2) L'information, consultation

La mission générale du comité social et économique est d' « assurer une expression collective
des salariés permettant la prise en compte permanente de leurs intéréts dans les décisions
relatives a la gestion et a 1'évolution économique et financiere de l'entreprise, a 1'organisation
du travail, a la formation professionnelle et aux techniques de production » ; c'est pourquoi
d'ailleurs, le CSE doit étre « informé et consulté sur les questions intéressant 1'organisation, la
gestion et la marche générale de l'entreprise » ; cela concerne notamment les conditions
d'emploi et de travail, tout aménagement important modifiant les conditions de santé et de
sécurité ou les conditions de travail et la mise, la remise ou le maintien en emploi des salariés

dont 1'état de santé est dégradé*?’. De maniére complémentaire, le Code du travail impose que

428 et ponctuelles*” doivent également étre transmises au

d'autres informations récurrentes
bénéfice du comité. Il ne s'agit certes pas d'un systeme de cogestion. Pour autant, ces
attributions sur des sujets transversaux conditionnent d'une certaine maniere l'intervention et
l'implication du CSE dans une entreprise de plus de cinquante salariés*°. Par ce biais, c'est un
role de surveillance et d'association des représentants du personnel au fonctionnement de
l'entreprise qui est institué. Et c'est a 'occasion de tels échanges, que des contentieux peuvent
survenir portant sur I'organisation du travail, en lien avec la santé mentale des salariés et le type
de management pratiqué.

Ainsi, dans l'arrét Mornay en 2007, a la suite de la saisine du juge des référés par les

représentants du personnel, I'employeur contestait l'interdiction qui lui avait été faite d'instituer

un projet d'évaluation des salariés, au moyen d'entretiens annuels; l'enjeu était plus

427 Art. L. 2312-8 C. trav. : de maniére générale, l'information/consultation du CSE porte aussi sur les mesures de
nature a affecter le volume ou la structure des effectifs, la modification de I'organisation économique ou juridique,
l'introduction de nouvelles technologies.

428 Art. L. 2312-17 et s. C. trav. : les informations récurrentes du CSE concernent les orientations stratégiques, la
situation financiére et économique et la politique sociale, les conditions de travail et I'emploi dans l'entreprise.

429 Art. L. 2312-37 et s. C. trav. : les informations ponctuelles du CSE portent sur des sujets, situations ou
événements particuliers (méthodes et techniques d'aide au recrutement, restructurations, licenciement pour motif
économique, concentration, offre publique d'acquisition ou procédure collective).

430 G. Auzero, « La participation des salariés a la stratégie de l'entreprise », Droit social, 2015, p. 1006 ; F. Géa,
« La réforme de l'information et de la consultation du comité d'entreprise, batir une culture de la confiance ? »,
Droit social,2013, 717 ; A. Martinon, « L'information et la consultation des représentants du personnel : nouveaux
droits ou nouveau partage de responsabilité ? », JCP S, 2013, 1263 ; M. Véricel, « Pour une participation
authentique des salariés a la vie de l'entreprise », Droit social, 2018, p. 924.
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particuliérement de déterminer si le CHSCT devait en amont étre consulté par I'employeur*!.
Dans son pourvoi, ce dernier arguait qu' « un simple risque de tension, de stress ou de pression
psychologique imputé... a la pratique courante des entretiens d'évaluation n'était pas de nature
a compromettre la santé physique ou mentale des travailleurs » ; en outre, selon I'employeur, il
ne s'agissait aucunement d'un aménagement important des conditions de travail. Reprenant
I'analyse des juges du second degré, la Cour de cassation rejeta pourtant (sur ce point) le
pourvoi**? en se fondant explicitement sur la connexion croisée de l'organisation du travail, du
management et des enjeux de santé :
« Les évaluations annuelles devaient permettre une meilleure cohérence entre les
décisions salariales et l'accomplissement des objectifs, ... elles pouvaient avoir une
incidence sur le comportement des salariés, leur évolution de carriére et leur
rémunération, et... les modalités et les enjeux de l'entretien étaient manifestement
de nature a générer une pression psychologique entrainant des répercussions sur
les conditions de travail. »
C'est bien ici la dimension « santé mentale » qui a fondé la décision de juges du droit de justifier
l'intervention du CHSCT et de sanctionner le défaut de consultation préalable par I'employeur.
Dans le méme sens, les juges peuvent étre amenés a se prononcer directement sur le recours a
un mécanisme ou mode opératoire quelconque par l'employeur dans l'administration du
personnel, dés lors qu'un lien apparait avec la santé mentale. En 1'espeéce, la société Wolters
Kluwer France avait mis en place un nouvel outil d'évaluation (et de notation) des salariés et
avait, a ce titre, consulté les représentants du personnel qui refusérent de donner un avis,
estimant le projet insuffisamment abouti. Ces derniers saisirent ensuite les juges afin d'obtenir
davantage d'éléments et que la procédure d'information/consultation se poursuive, alors que
I'employeur estimait qu'une absence d'avis équivalait a un avis négatif. Se fondant directement
sur les conséquences du projet relativement a la santé du personnel, les premiers juges
considérérent a cette occasion le systéme dévaluation comme illicite**? :
« Les criteres mis en place restent flous et ne permettent pas de savoir si ce sont
des compétences et des objectifs concrets qui sont jugés ou si, comme le soutiennent

les demandeurs, ce sont des comportements qui sont évalués avec le risque de

41 Cass., soc., 28 novembre 2007, Bull. civ., V, n° 201, RDT, 2008, p. 180, obs. P. Adam ; A. Mole, P.-Y. Verkindt,
« La Cnil et le CHSCT au chevet des systémes d’évaluation », Sem. soc. Lamy, 2008, 1343.

432 C'est sur la base de considérations liées au traitement de données personnelles que la cassation fut prononcée.
433 TGI Nanterre, 5 septembre 2008, n° 08/05737 ; Droit ouvrier, 2008, note Patrice Adam ; D., 2009, p. 1124,
note Antoine Lyon-Caen.
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subjectivité d'une notation basée sur le comportement du salarié devant adhérer a
des valeurs d'entreprise »... ;
« Une notation sur des critéres aussi vagues ne peut qu'avoir un impact sur les
conditions de travail des salariés dont l'importance est établie par le fait que
l'évaluation a de nécessaires conséquences sur leur rémunération ».... ;
« La multiplication de criteres comportementaux détachés de toute effectivité du
travail accompli implique la multiplication de performances a atteindre qui ne sont
pas dénuées d'équivoques et peuvent placer les salariés dans une insécurité
préjudiciable. Insécurité renforcée par l'absence de lisibilité pour l'avenir de
l'introduction de nouveaux criteres d'appréciation des salariés ce qui est
préjudiciable a leur santé mentale. »
Un autre contentieux plus récent illustre cette nécessaire implication des représentants du
personnel dans les processus de transformation de l'entreprise, notamment lorsque des
problématiques de santé mentale surgissent et que des pratiques souvent nouvelles de
management sont susceptibles d'intervenir. En l'espece, le CHSCT de chez Altran Technologies
a contesté et obtenu la suspension de la mise en place d'un nouvel outil de gestion et de mesure
du temps de travail. Les juges se sont fondés sur le défaut de consultation préalable des
représentants du personnel, alors que le nouveau dispositif était « susceptible de porter atteinte
2 la santé des salariés par le nombre d'heures supplémentaires effectuées »*>* :
« L’instauration du nouvel outil Smart RH était un projet important au sens de
Uarticle L. 4612-8-1 du code du travail’>, en ce que ce nouvel outil, mis en ceuvre
depuis octobre 2015, a encore a ce jour des effets importants sur les conditions de
travail des salariés, par Uinstauration d’un systeme de décompte du temps de
travail effectif inadapté et non conforme aux dispositions légales et donc
susceptible de porter atteinte a la santé des salariés par le nombre d’heures
supplémentaires effectuées. »
Les prérogatives du comité social et économique en matiere d'information permettent donc aux
représentants du personnel de porter un regard sur I'organisation du travail mis en place dans

l'entreprise et sur les pratiques managériales qui en résultent, dés lors que I'impact sur la santé

434 Cass. soc. 26 février 2020, pourvoi n° 18-24758, Revue Lamy Droit de l'immatériel, 2020, n° 169, p. 25.

435 Jusqu'en 2017, I’ancien article L 4612-8-1 du Code du travail prévoyait : « Le comité d’hygiéene, de sécurité et
des conditions de travail est consulté avant toute décision d’ aménagement important modifiant les conditions de
santé et de sécurité ou les conditions de travail et, notamment, avant toute transformation importante des postes
de travail découlant de la modification de l'outillage, d’'un changement de produit ou de 'organisation du travail,
avant toute modification des cadences et des normes de productivité liées ou non a la rémunération du travail. ».
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au travail est avéré. Plusieurs enseignements peuvent étre tirés de ce débat qui existe en
jurisprudence, sur la consultation des représentants du personnel en matiere d'organisation du
travail. D'une part, le recours de ces derniers aux juges illustre leur implication et leur
association nécessaires a l'analyse et a la prévention des risques professionnels et plus

436

largement, liées a l'activité de l'entreprise™®. Un tel positionnement des élus du comité social

et économique est logique. Leur implication se fonde juridiquement sur les principes de

437 et 1a directive-cadre communautaire

participation posés par le Préambule de la Constitution
du 12 juin 1989*8. De ce point de vue, I'information des représentants du personnel renforce
leur connaissance des risques, leur permet d'analyser les données y afférent et plus largement
de mettre en perspective les organisations du travail au regard de la santé mentale des
salariés**. D'autre part et en corollaire, une possible autre analyse de I'organisation du travail
peut également étre effectuée par les juges, en cas de saisine par les représentants du personnel.
A ce titre, le contentieux de I'information/consultation demeure a cet égard une voie potentielle
de contrdle des organisations déléteres de travail. Et dans ce cadre, les juridictions ont la
possibilité d'intégrer au contréle, les pratiques managériales, dimension a part entiére du cadre
professionnel alors en cause. Qu’il soit en lien avec l'obligation patronale de sécurité ou les
prérogatives des instances représentatives du personnel, un contr6le et une appréciation
qualitative des organisations du travail et des pratiques de management qu'elles incluent,

existent donc en jurisprudence. Au niveau individuel, le pouvoir d'appréciation des juges sur

les organisations du travail délétéres, se confirme.

436 Dans le champ de la santé, de la sécurité et des conditions de travail, les représentants élus du personnel peuvent
aussi procéder a l'analyse des risques professionnels ou « susciter toute initiative » qu'ils estiment utiles (Art.
L. 2312-9 C. trav.). Le CSE peut aussi procéder a des inspections en matiere de santé, de sécurité et des conditions
de travail (Art. L. 2312-13 C. trav.).

437 « Tout travailleur participe, par l'intermédiaire de ses délégués, a la détermination collective des conditions de
travail ainsi qu'a la gestion des entreprises » (Constitution du 27 octobre 1946, Alinéa 8).

438 « Les employeurs consultent les travailleurs et/ou leurs représentants et permettent leur participation dans le
cadre de toutes les questions touchant a la sécurité et a la santé au travail. Cela implique : ... la participation
équilibrée... » (Directive n° 89/391/CEE du 12 juin 1989 concernant la mise en ceuvre des mesures visant a
promouvoir I'amélioration de la sécurité et de la santé des travailleurs au travail, JOCE, 1989, n° L 183/1, Art. 11).
439 L. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, Thése préc., p. 285 : I'ouvrage
Poste, plusieurs CHSCT demandant alors la suspension du projet car s'estimant insuffisamment informés (CA
Paris, 23 mars 2016, n°® 15/1768 ; CA Rouen, 16 mars 2016, n° 14/05154 ; CA Grenoble, 16 février 2017,
n°16/03919 ; CA Aix-en-Provence, 24 mai 2017, n° 16/06000 ; CA Versailles, 22 mars 2018, n°17/04710 ; CA
Paris 25 mai 2018, n°17/19288 ; CA Versailles, 21 juin 2018, n°17/01710 ; CA Grenoble, 18 Septembre 2018,
n°17/04941). L'entreprise a également été le siége d'un autre contentieux lié a I'organisation du travail, a I'occasion
de la reprise d'activité, postérieure a la période de confinement en 2020 (CA Versailles, 24 septembre 2020,
n° 19/07782).
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2. Le manager, un autre déterminant de la santé mentale au travail, a titre

individuel

L'extension en jurisprudence du champ de I'obligation patronale de sécurité a permis et fondé
le contrdle juridictionnel des organisations de travail, notamment a l'aune de problématiques
relevant directement de la santé mentale des salariés. Sur le plan collectif, ce controle
systémique des cadres professionnels dans toutes leurs dimensions a également inclus les
éventuelles « méthodes managériales dangereuses »**°. Si I'organisation du travail n'est certes
pas que le management, de la méme manicre, ce management ne se réduit pas aux actions et
comportements des seuls managers et responsables hiérarchiques de 1'entreprise. Pour autant,
dans sa globalité et ses orientations, le management permet de poser, de choisir et d'orienter
l'organisation du travail, a un niveau collectif, structurant et donc, davantage macro. A titre
individuel, le manager doit aussi étre considéré comme un rouage, un échelon et/ou un élément
de la ligne managériale d'ensemble, qui intervient plutot dans 1'opérationnel et la mise en ceuvre
de l'organisation du travail et par conséquent, a un échelon davantage micro. Une telle
distinction se révele alors parfaitement compatible avec une appréciation plutdt subjective et
individuelle des organisations du travail potentiellement délétéres. En effet, les juges peuvent
étre amenés a examiner l'organisation du travail, par l'appréciation des comportements,
décisions, actes et omissions des personnes incarnant l'autorité et déclinant l'organisation du
travail dans I'entreprise, a savoir les managers. Ce contrdle (individualis€) de 1'organisation du

travail en lien avec la santé mentale des salariés se retrouve dans les contentieux du harcélement

moral (a.) et du licenciement (b.).
a) Dans le contentieux sur le harcelement moral

Si le harceélement moral est couramment reconnu dans le cadre d'une relation interpersonnelle,
il n'en demeure pas moins que depuis 2009, la Cour de cassation admet que ce type de
harceélement puisse ressortir de 1'organisation méme du travail. Cette jurisprudence implique
que les juges peuvent controler le comportement, les actes et les qualités**! du manager, dés

lors qu'il participe de 'organisation du travail.

4O L, Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, These préc., p 412.
41 P.E. Berthier, « Les qualités attendues du salarié : entre droit du travail et management », Sem. soc. Lamy,
2013, suppl. n° 1576, p. 102
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(1)  L'origine : les jurisprudences Salon Vacances Loisirs et

HSBC France

C'est depuis 2002 que le Code du travail prévoit qu' « aucun salarié ne doit subir les agissements
répétés de harcélement moral »**2. L'approche est d'abord individuelle, car il s'agit de protéger
un salarié qui apparait maltraité au travail. Pour autant, I’environnement professionnel et
surtout, les méthodes managériales peuvent étre plus singulierement évoqués par les juges,
lorsque le harcélement moral est qualifié : il peut par exemple s'agir d'une forme de
« placardisation », de méthodes vexatoires et humiliantes, d'une pression démesurée pour
accélérer le rythme de travail, de décisions prises sans justification, etc.**>. Il y a ainsi
harcelement moral lorsque la salariée se voit retirer son téléphone portable a usage
professionnel, est obligée sans justification de se présenter tous les matins dans le bureau de sa
supérieure hiérarchique et doit assumer des taches nouvelles sans lien avec ses fonctions, faits
qui avaient généré un état dépressif médicalement constaté et ayant nécessité des arréts de

travail***

. La solution est identique lorsque I'employeur impose a un salarié de maniere répétée,
sans tenir compte des prescriptions du médecin du travail, d'effectuer des taches de manutention
lourde ayant provoqué de nombreux arréts de travail et lui propose un poste de niveau
inférieur*.

Au-dela et plus globalement, la jurisprudence admet aussi depuis longtemps qu'un mode
spécifique d'organisation du travail, couplé a des méthodes managériales particuliéres puisse
étre suffisant pour caractériser un harcélement moral. Dans l'arrét Salon Vacances Loisirs du
10 novembre 2009, la Cour de cassation a ainsi pu caractériser un harcelement moral, au regard
de « méthodes de gestion » contestables, ce que certains ont fort justement assimilé a un

« harcélement moral managérial »*¢ :

#2 De tels agissements sont ceux « qui ont pour objet une dégradation de ses conditions de travail susceptible de
porter atteinte a ses droits, a sa dignité, d’altérer sa santé physique ou mentale ou de compromettre son avenir
professionnel » (Art. L. 1152-1 C. trav.). V. notamment : C. Ferté, « Harcélement moral : de l'interdiction a la
prévention », JSL, 2011, n° 306-1 ; H. Gosselin, « Harcélement moral, état de santé et obligation de sécurité de
résultat, Sem. soc. Lamy, 2015, n° 1707, p. 4 ; C. Leborgne-Inggelaere, « Entre intention de nuire et obligation de
sécurité de résultat », JCP S, 2010, 1125 ; R. Mésa, « Le manque de pertinence du régime répressif du harcélement
moral », RDT, 2019, p. 87.

43 G. Encrenaz et L. Lerouge, « Qualification juridique du harcélement moral en France », Perspectives
interdisciplinaires sur le travail et la santé, 2019, p 14 ; URL : http://journals.openedition.org/pistes/6348.

444 Cass. soc., 27 octobre 2004, Droit social, 2005, p. 100.

45 Cass. soc., 28 janvier 2010, RDT, 2010, p. 239.

46 P Adam, « La figure juridique du « harcélement moral managérial », Sem. soc. Lamy, 2011, n°1504, p. 4 ;
B. Pereira, « Du harcélement moral au harcélement managérial », Revue frangaise de gestion, 2013, n° 4, p. 33. V.
également : S. Béal, C. Terrenoire, « Harcélement moral et méthodes de gestion », JCP E, 2010, 1424.

139



« Peuvent caractériser un harcelement moral les méthodes de gestion mises en
ceuvre par un supérieur hiérarchique des lors qu’elles se manifestent pour un
salarié déterminé par des agissements répétés ayant pour objet ou pour effet
d’entrainer une dégradation des conditions de travail susceptible de porter atteinte
a ses droits et a sa dignité, d’altérer sa santé physique ou mentale ou de
compromettre son avenir professionnel ».
En l'espece, « le directeur de l'établissement soumettait les salariés a une pression
continuelle, des reproches incessants, des ordres et contre-ordres dans l'intention
de diviser l'équipe se traduisant, en ce qui concerne M. X.., par sa mise a l'écart,
un mépris affiché a son égard, une absence de dialogue caractérisée par une
communication par l'intermédiaire d'un tableau, et ayant entrainé un état tres
dépressif. »

Pour la chambre sociale, « ces agissement répétés portaient atteinte aux droits et a la dignité du

1**7. Dans

salarié et altéraient sa santé » : ils constituaient en conséquence un harcelement mora
un autre arrét HSBC France rendu le méme jour, la Cour de cassation sanctionne les juges du
second degré qui avaient exclu la reconnaissance du harcélement moral, au motif que les
agissements dont se plaignait la salariée requérante s'inscrivaient « dans le pouvoir de direction
de I'employeur », considérant en cela qu'il s'agissait de pratiques générales, voire généralisées,

é**8_ Outre la nouveauté de

et non pas destinées a I'endroit d'un salarié spécialement détermin
ne plus exiger l'intention malveillante comme critére du harcélement moral, les juges du droit
admettent ici que des pratiques (globales) de management peuvent étre a l'origine d'un
harcélement moral (individuel).

L'idée n'est pas nouvelle. Reprenant et se fondant sur un avis de la Commission nationale
consultative des Droits de 'Homme de 2000, un rapport du Conseil économique et social en
date du 11 avril 2001 mentionnait déja I'hypothese (a 1'époque limitée, selon les rédacteurs)
d'un « harcelement institutionnel ». Il s'agissait de « pratiques orchestrées » visant par exemple
a déstructurer les collectifs de travail, a favoriser « les pressions individualisées pouvant aller
jusqu'a la persécution » ou a volontairement détériorer 1'atmosphére au sein de 1'encadrement

afin de renforcer I'emprise d'une direction**®. En définitive, s'il ressort souvent d'actes dirigés

vers une personne unique, le harcelement moral peut aussi résulter de modes opératoires plus

447 Cass. soc., 10 novembre 2009, Bull. civ., V, n° 247.

448 Cass. soc., 10 novembre 2009, Bull. civ., V, n° 248.

49 M. Debout, Le harcélement moral au travail, Avis du Conseil économique et social, adopté le 11 avril 2001,
p-2l ets.
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globaux et diffus, mais susceptibles de rejaillir sur I'ensemble des salariés ou plusieurs d'entre
eux. En ce sens, c'est depuis ces arréts de 2009 que le harcelement moral peut « trouver sources
et racines dans l'organisation du travail, dans les modes de gestion du personnel »*°. La

jurisprudence a depuis été largement confirmée.
(2)  Une jurisprudence solidement établie

De maniere maintenant classique et établie en jurisprudence, le harcelement moral peut étre 1ié
a une organisation particuliére, a des conditions de travail ou a un environnement professionnel

1 Dans

spécifique, portés par une ou plusieurs personnes impliquées dans la ligne managériale
un contentieux ol se posait la question de I'imputabilité de la rupture du contrat de travail d'une
salariée dont la santé s'était notablement dégradée, la Cour de cassation a décidé que les
agissements répétés du directeur de la société portaient atteinte aux droits et a la dignité de
l'intéressée et altéraient sa santé et que le harcélement moral était dés lors constitué (I'employeur
devant en conséquence assumer les conséquences de la rupture contractuelle)*? :
« Le directeur de la société Socrec soumettait les vendeurs a un management par
objectifs intensifs et a des conditions de travail extrémement difficiles se traduisant,
en ce qui concerne M. X..., par la mise en cause sans motif de ses méthodes de
travail notamment par des propos insultants et un dénigrement au moins a deux
reprises en présence de collegues et ayant entrainé un état de stress majeur
nécessitant un traitement et un suivi médical. »
Pareillement, des pratiques contestables de management peuvent €tre prises en compte et
appréciées par les juges, pour dénier au licenciement toute justification, en cas d'inaptitude du
salarié, consécutive a un harcélement moral*> :
« Le responsable du département fruits et légumes (au sein d'une grande surface)
avait mis en ceuvre une méthode habituelle de direction soumettant les salariés de
son secteur a des pressions, des vexations et humiliations répétées que M. X... avait
subies comme le révele l'altercation qui l'a opposé a ce responsable la veille de son

arrét de travail ; qu'ayant constaté que ces agissements répétés avaient entrainé

40P Adam, « Le harcélement moral est mort, vive le harcélement moral ? Oraison funébre », Droit ouvrier, 2010,
p. 123.

4! De la méme maniére, I'accord national interprofessionnel du 26 mars 2010 sur le harcélement et la violence au
travail précisait qu'un processus de harcélement peut résulter de facteurs organisationnels dans l'entreprise ;
comme l'a indiqué Lucie Jubert, une conception « systémique et organisationnelle » du harceélement doit par
conséquent primer en la matiere (L. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels,
these préc., p. 122).

452 Cass. soc., 3 févr. 2010, pourvoi n° 08-44107, JCP E, 2010, n° 17, p. 43..

433 Cass. soc., 27 oct. 2010, pourvoi n° 09-42.488, RJS, 2011, n° 1, p. 29.
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une dégradation des conditions de travail ayant porté atteinte aux droits et a la
dignité de M. X... et altéré sa santé, elle a caractérisé un harcelement moral a
l'origine de l'inaptitude rendant le licenciement sans cause réelle et sérieuse. »
Ce qui est sanctionné en jurisprudence, c'est I'exercice délétere et donc, détourné, du pouvoir
de direction exercé par I'employeur ou son représentant et produisant des effets nocifs sur les
salariés subordonnés*>* :
« Le supérieur hiérarchique avait, de 2001 a 2004 eu une attitude irrespectueuse
vis-a-vis de ses subordonnés, se traduisant en ce qui concerne Mme X..., qui était
par ailleurs, malgré ses trente-deux ans d'ancienneté, passée sous la subordination
d'une personne de méme qualification, par des critiques brutales et vexantes faites
en public ; qu'ayant constaté que ces agissements répétés portaient atteinte aux
droits et a la dignité de la salariée et altéraient sa santé, elle a ainsi caractérisé un
harcelement moral a l'origine de l'inaptitude professionnelle, rendant le
licenciement sans cause réelle et sérieuse. »
Si c'est parfois en raison du comportement personnel d'un responsable, manager ou supérieur
hiérarchique que peuvent apparaitre les actes répréhensibles de harcélement moral, le schéma
en cause révele d'abord trés souvent des pratiques générales, systématisées, chroniques et
presque méthodiques. La Cour de cassation a ainsi indiqué que « les méthodes de gestion mises
en ceuvre par un supérieur hiérarchique » peuvent caractériser un harcélement moral ; en
l'espece, étaient en cause « de nouveaux outils de gestion », des pratiques de formation et

t455

I' « autorité de fait » exercée par I'auteur du harcelement™>. Dans le méme sens, « des méthodes

de management a 1'égard de plusieurs salariés »*°

ou « des méthodes de gestion répétées sur
une longue période mises en ceuvre par I'employeur, au mépris des réelles difficultés signalées
par la salariée pour faire face a sa charge de travail » et qui avaient provoqué « une altération

de la santé physique et mentale » peuvent caractériser un harceélement moral*’. Il y a alors une

454 Cass. soc., 19 janv. 2011, pourvoi n° 09-67.463, RJS, 2011, n° 4, p. 278.

455 Cass. soc., ler mars 2011, Bull civ., V, n° 53. A l'inverse, la chambre sociale a pu écarter le reproche de
harcelement moral a I'endroit d'une salariée et invalider son licenciement qui avait été prononcé sur de telles bases ;
en 'espece, il était pourtant reproché a la salariée un management relativement agressif et inapproprié, fondé sur
«des propos agressifs, déplaisants et injustifiés », une gestion d'équipe trés autoritaire (proche de
I’« autoritarisme ») et des brimades qui avaient eu des répercussions sur l'ensemble de 1'équipe encadrée par la
salariée ; « les méthodes de gestion mises en ceuvre par un supérieur hiérarchique ne peuvent caractériser un
harcelement moral que si elles se manifestent pour un salarié déterminé par des agissements répétés ayant pour
objet ou pour effet d'entrainer une dégradation des conditions de travail susceptible de porter atteinte a ses droits
et a sa dignité, d'altérer sa santé physique ou mentale ou de compromettre son avenir professionnel », ce qui n'était
pas le cas en l'espéce.(Cass. soc., 22 octobre 2014, Bull. civ., V, n° 247).

436 Cass. soc., 19 juin 2019, pourvoi n® 18-11343.

457 Cass. soc., 21 décembre 2017, pourvoi n°® 16-13343.

142



connexion entre le collectif (le cadre global dans lequel opere la gestion du personnel) et
I'individuel (I'action du titulaire de 1'autorité, membre de la ligne managériale). Dans tous ces
contentieux de harcélement moral, la dimension individuelle originelle du harcélement moral
se double d'une dimension collective liée aux organisations de travail mises en place, dans
lesquelles les pratiques de management sont éminemment centrales et a ce titre, soumises au
controle des juges.
Un arrét plus récent de la Cour de cassation peut étre interprété dans le sens ou la dimension
collective de 1'organisation du travail et les pratiques de management peuvent étre en général,
en soi et plus spécialement pointées pour caractériser le harcelement moral, au-dela de la seule
situation individuelle du salarié demandeur ou du comportement particulier d'un supérieur
hiérarchique. En I'espéce, il s'agissait d'un salarié qui avait pris acte de la rupture de son contrat
de travail et qui, devant le juge prud'homal, avait également sollicit¢ un dédommagement au
titre d'un harcelement moral dont il s'estimait victime. La cour d'appel rejeta cette demande au
motif que les éléments apportés « portaient sur des considérations trop générales concernant les
méthodes de gestion du centre d'appel dirigé par la société et que les agissements de
harceélement moral collectif dénoncés ne s'étaient pas manifestés personnellement pour le
salarié déterminé qui s'en prévalait ». Refusant une telle analyse centrée sur la situation
personnelle du salarié, la Cour de cassation contredit les juges du second degré+** :
« Plusieurs salariés témoignaient, d'une part, de pressions en matiere d'objectifs,
imposées aux directeurs de projets, aux responsables de projets, aux chargés de
terrain, aux superviseurs et aux téléconseillers par une organisation tres
hiérarchisée du directeur de site et qui se traduisaient par une surveillance des
prestations décrite comme du "flicage" et, d'autre part, d'une analyse de leurs
prestations qu'ils ressentaient comme une souffrance au travail. »
La chambre sociale met en avant directement, principalement et de manicére générale
I'organisation du travail et les pratiques managériales déléteres en résultant pour casser la cour
d'appel qui a refusé de reconnaitre le harcélement moral. Ce harcelement peut ainsi étre
caractérisé plus simplement en jurisprudence, sans que soit nécessairement relevé le
comportement ciblé d'un supérieur hiérarchique. Comme 1'a fort bien observé Lucie Jubert, la
jurisprudence sur le harcélement moral a pu ainsi en admettre une dimension collective liée aux

méthodes de gestion, au-dela de 'unique approche individuelle, prédominante du harcelement

458 Cass. soc., 3 mars 2021, pourvoi n° 19-24.232. V.: R. Gauriau, « Ressenti d'une souffrance collective et
harcelement moral », RDT, 2021, p. 376.
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moral*®. Ce faisant, c'est l'organisation du travail et sa composante du management qui est
alors controlée par les juges au prisme de ses effets sur la santé mentale**’ dés lors, comme I'a

souligné Alain Supiot, qu'une « menace »*%! pése sur les salariés.

(3)  La proposition d'une nouvelle définition du harcélement

moral

C'est dans ce cadre d'analyse qu'une proposition de définir plus précisément le harcelement
moral a été proposée par Patrice Adam*®? :
« Sont constitutifs d'un harceélement moral, les agissements répétés ou les actes
uniques a effet délétere répété commis, sur une période méme courte, a l'égard d'un
ou plusieurs salariés nommément identifiés, qui, en dégradant les conditions de
travail, portent volontairement et objectivement atteinte a son ou a leur identité
personnelle ou professionnelle, a sa ou leur dignité, ou qui créent volontairement
un environnement de travail intimidant, avilissant ou offensant.
Constituent un harcelement moral managérial, les pratiques ou méthodes de
gestion du personnel des lors qu'elles se manifestent pour un ou plusieurs salariés
déterminés par des agissements de harcelement moral.
Constituent un harcelement moral institutionnel, les agissements de harcelement
moral qui visent une collectivité de salariés qui sont rattachables a une politique
d'entreprise, soit parce qu'ils procédent de cette politique, soit parce qu'ils en sont
une conséquence prévisible. »
Le mérite de cette définition élargie du harcelement moral est précisément d'en envisager
expressément la figure (classique) interpersonnelle et la possible dimension collective,
nécessairement en lien avec l'organisation du travail*®®. Le harcélement moral managérial
renverrait ainsi, de maniére ciblée, a des pratiques de gestion du personnel du fait de 1'action de
personnes identifiées, délétéres pour un ou des salariés, afin d'en tirer « un bénéfice pour
'organisation et son efficacité ». Le harcélement moral institutionnel fait directement écho a la

solution consacrée par le tribunal correctionnel de Paris en 2019, dans l'affaire France

459 L. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, Thése Droit, Paris-Nanterre,
2019, p 123 et s.

460 Dans le méme sens, « un mode de management par la peur » générant des « situations de souffrance au travail »
pour de nombreux salariés, caractérise un manquement de I'employeur a son obligation de prévention des risques
professionnels (Cass. soc., 6 décembre 2017, pourvoi n° 16-10891).

461 A Supiot (dir.), Le travail au XXle siécle, Ivry-sur-Seine, 2019, Les éditions de 'atelier, p. 34.

462 p. Adam, « Pour une nouvelle définition du harcélement moral au travail », Droit social, 2020, p. 249.

463 Pour un avis différent sur cette dimension collective du harcélement moral : L. Gamet, « Propos critiques sur
la pénalisation du harceélement moral institutionnel », Sem. soc. Lamy, 2020, n° 1895, p. 4.
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Telecom®®*. 11 désignerait une forme de harcélement moral plus généralisée dans 1'entreprise,
systémique, ne visant pas spécialement une ou plusieurs personnes déterminées, mais « une
collectivité de salariés » a qui il serait porté atteinte en raison des instructions, directives et du
mode de direction de l'entreprise. Le jugement France Telecom précise a cet égard le concept
de « politique d'entreprise », fondement des actions de harcelement moral institutionnel :
« Elle désigne un ensemble de décisions prises afin d'atteindre, grdce a l'utilisation
de divers instruments, certains objectifs concernant la situation économique,
commerciale, financiere, etc.
Elle est définie par la ou les personnes qui ont le pouvoir, la capacité de faire
appliquer les décisions aux autres et d'en modifier les comportements. Comme les
mesures doivent étre coordonnées et cohérentes entre elles, il est nécessaire qu'une
seule autorité décide ».
« Doivent étre examinés l'ensemble des éléments, comme les éléments dans leur
ensemble, d'autant qu'est en place une politique d'entreprise censée concerner tous
les agents et étre appliquée par eux. Cette politique est le vecteur méme de
l'expression de la volonté du dirigeant, ses choix révélant ses priorités et
déterminant les moyens de la mettre en place. »
A spécifier ainsi les différentes formes individuelles, pratiques ou politiques qu'il peut prendre,
une définition renouvelée du harcélement moral permettrait fort utilement d'en consacrer d'une
certaine manicre l'approche pragmatique et d'acter en la matiére la concordance de la
jurisprudence civile du travail avec la jurisprudence pénale. Par ailleurs, une telle précision
présenterait un intérét pédagogique pour les protagonistes au sein des entreprises, le texte
renvoyant aux responsables hiérarchiques et différents managers dépositaires de 1'autorité,
susceptibles par leurs comportements d'engager la responsabilité de I'employeur : en effet, « le
harceélement moral..... peut prendre racine dans 1'organisation du travail et/ou dans le systéme
de management »*63,
Au-dela de cette proposition impliquant nécessairement l'organisation du travail, il demeure

que le contentieux sur le harcélement moral démontre déja cette prise en compte de la santé

464 TGI Paris, 20 décembre 2019, n° 0935790257, AJ Pénal, 2010, 136 : « loin de se réduire a un conflit individuel,
le harcelement moral peut avoir ses racines profondes dans l'organisation du travail et dans les formes de
management. Il lui arrive d'étre la répercussion d'organisations du travail malsaines, comme ['a admis l'accord
national interprofessionnel du 26 mars 2010 dans son article 2.1 : les phénomenes de stress lorsqu'ils découlent
de facteurs tenant a l'organisation du travail, l'environnement de travail ou une mauvaise communication dans
'entreprise peuvent conduire a des situations de harcelement ».

465 P, Adam, « Sur le délit de harcélement moral institutionnel », Sem. soc. Lamy, 2020, n° 1895, p. 6.
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mentale des salari€s par les juges, sur un plan collectif et individuel. Le contentieux relatif au

licenciement en offre une autre illustration.
b) Dans le contentieux relatif au licenciement

Dans sa dimension « organisation du travail », le management est bien évidemment un facteur
essentiel de la santé au travail. C’est la raison pour laquelle, la jurisprudence peut étre amenée
a en apprécier les modalités dans I’entreprise et les effets sur les salarié€s. Si plusieurs décisions
ont déja mis en exergue les défaillances du management en matiére de risques psycho-sociaux,
d’un point de vue organisationnel et collectif, dans plusieurs arréts rendus en 2017, la Cour de
cassation a également étendu sur le plan individuel, son contrle et son appréciation du
management pratiqué. S’il est peut-Etre trop tot pour y voir une jurisprudence établie, il n’en
demeure pas moins qu’il s’agit 1a d’une ligne forte que dégage la chambre sociale, en vertu de
laquelle les pratiques de management et leurs effets sur la santé au travail sont dorénavant
susceptibles d’un contrdle judiciaire approfondi, sur le plan individuel en cas de licenciement.
Deux axes se développent en jurisprudence : d'une part, le management peut étre source d'une
faute disciplinaire ; d'autre part, le management peut étre source d'une insuffisance

professionnelle.
(1)  Le management, source d'une faute disciplinaire

La chambre sociale admet qu’un management défaillant, notamment s'il a des conséquences en
matiere de santé mentale au travail, peut constituer un juste motif de licenciement du salarié

responsable, délégataire de 1'autorité de 1'employeur en sa qualité de manager*®

. Ce n’est plus
collectivement au regard de l'organisation du travail, mais sur un plan disciplinaire et donc au
regard des obligations contractuelles du responsable ou supérieur hiérarchique, que le
management en cause est alors apprécié par les juges. Dans plusieurs arréts de 2017, la Cour

de cassation a ainsi précisé sa jurisprudence*®’.

466 Dans le méme sens, la jurisprudence a pu admettre que l'attitude contestable de 1'encadrement, du manager ou
de la hiérarchie peut d'une certaine maniere « excuser » le comportement consécutivement fautif du salarié. Ainsi,
une animosité permanente et des propos incorrects de la part du supérieur hiérarchique permettent d'exclure la
faute grave du salarié qui est par la suite lui-méme irrespectueux et licencié sur cette base (Cass. soc., 18 oct. 1994,
pourvoi n° 93-40.050). De la méme maniére, la faute grave n'est pas constituée lorsque le licenciement se fonde
sur « l'emportement passager du salarié » suite au comportement de l'employeur qui voulait imposer un
déclassement a I'intéressé a son retour d'absence pour maladie (Cass. soc., 16 mars 1994, pourvoi n°® 90-45.315).
467 Sur une jurisprudence antérieure, fondée sur des éléments de sécurité et non pas de santé mentale : « de
nombreuses carences dans la mise en ceuvre de mesures de sécurité » et d'importantes négligences en termes de
management peuvent fonder le licenciement pour faute grave d'un salarié, responsable maintenance et sécurité
(Cass. soc., 26 mai 2015, pourvoi n° 14-14219).
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Dans une premiere affaire, il s'agissait d'une salariée exercant les fonctions de responsable des
ressources humaines dans un magasin, qui contestait son licenciement pour faute. L’employeur
lui reprochait spécialement son inertie face aux méthodes de management d'un autre salarié,
directeur du magasin, qualifiées d’inacceptables. La salariée faisait d’une part valoir que les
faits de harcelement moral dont les employés du magasin avaient été victimes ne lui étaient pas
personnellement imputables et, d’autre part, que son inaction résultait d’'un manquement de la
société employeur qui n’avait pas mis en ceuvre les moyens organisationnels qui lui auraient
permis de dénoncer de tels faits. Ces arguments furent rejetés par la Cour de cassation qui
précise au contraire que la cause réelle et sérieuse de licenciement est caractérisée. Pour les
juges du droit, en cautionnant les méthodes managériales inacceptables du directeur du magasin
et en les laissant perdurer, la salariée avait manqué a ses obligations contractuelles et avait mis
en danger la santé physique et mentale des salariés*®® :
« La salariée, ... travaillait en tres étroite collaboration avec le directeur du
magasin, avait connaissance du comportement inacceptable de celui-ci a l'encontre
de ses subordonnés et pouvait en outre s'y associer, ... elle n'a rien fait pour mettre
fin a ces pratiques alors qu'en sa qualité de responsable des ressources humaines,
elle avait une mission particuliere en matiere de management, qu'il relevait de ses
fonctions de veiller au climat social et a des conditions de travail « optimales »
pour les collaborateurs, que la définition contractuelle de ses fonctions précisait
qu'elle devait « mettre en ceuvre, dans le cadre de la politique RH France, les
politiques humaines et sociales » et que le responsable des ressources humaines est
« un expert en matiere d'évaluation et de management des hommes et des équipes »
et retenu qu'en cautionnant les méthodes managériales inacceptables du directeur
du magasin avec lequel elle travaillait en tres étroite collaboration, et en les
laissant perdurer, la salariée avait manqué a ses obligations contractuelles et avait
mis en danger tant la santé physique que mentale des salariés. »
Sans conteste, la chambre sociale apprécie qualitativement la maniére dont la salariée exerce
ses attributions managériales et en tire les conclusions : des lors, I'exécution du contrat de travail
peut sur ces bases €tre fautive. Dans un autre arrét en date du 14 décembre 2017, la Cour de
cassation considere comme justifié le licenciement d'une responsable de groupe au sein d'une
société d'assurance, la procédure disciplinaire étant fondée sur « un comportement managérial

intrusif facteur de stress et de mal-€tre, ayant entrainé un fort malaise au sein de 1’équipe et une

468 Cass. soc., 8 mars 2017, pourvoi n°® 15-24406, RF Social, 2018, n° 190, p. 10.
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forte démotivation des collaborateurs ainsi qu’un climat de suspicion sur la plateforme
désorganisant fortement le service ». Alors que la salariée ayant formé le pourvoi considérait
qu'il s'agissait d'un fondement imprécis, 1'arrét indique explicitement qu'il s'agit 1a d'un juste
« motif de licenciement matériellement vérifiable pouvant étre précisé et discuté devant les
juges du fond »*%,

Est également justifié le licenciement pour faute grave d'un salarié cadre, responsable d'équipe,
demeuré passif lors d'une activité a risques a laquelle participaient ses collégues et qu'il était
chargé de superviser. En l'espéce, le manager n'était pas intervenu durant un stage de « team
booster », alors qu'il était demandé aux salariés de marcher pieds nus sur du verre. Ce faisant,
la Cour de cassation établit que l'intéressé manque a son obligation particuliere de sécurité, pour
ne pas avoir contribué a « préserver l'intégrité physique et psychique de ces collaborateurs »*°.
La solution doit étre pleinement approuvée des lors que 1'article L. 4122-1 du Code du travail
dispose que « chaque travailleur doit prendre soin de sa santé et de sa sécurité, ainsi que de
celles des autres », notamment en fonction « de ses possibilités ».

Du point de vue du manager, les conditions d'accomplissement de ses fonctions, I'exemplarité
attendue de sa part, les diligences mises en ceuvre pour organiser les activités des autres salariés
et/ou les modalités particulieres d'exercice de son autorité participent donc pleinement des
obligations contractuelles et tout manquement peut étre considéré comme fautif sur le plan
disciplinaire (méme en l'absence de toute délégation d'autorité)*’!. A cet égard, le management
délétere peut Etre un motif de licenciement disciplinaire du manager, sur la base de ce qui a pu
étre dénommé une « faute de fonction »*’2. Le contentieux du licenciement disciplinaire du
manager apparait par conséquent comme une autre illustration de 1'appréciation portée par les
juges sur l'organisation du travail, a 'aune de problématiques de santé mentale. Le contentieux

de I’insuffisance professionnelle du manager en offre une autre illustration.

469 Cass. soc., 14 décembre 2017, pourvoi n° 15-26.106.

470 Cass. soc., 23 octobre 2019, pourvoi n° 18-14260, RJS, 2020, n° 1, p. 51.

471 Par contre, si 'employeur n'a pas lui-méme pris les mesures pour que le responsable, manager puisse remplir
correctement les fonctions qui lui sont confiées, le mangement défaillant n'est pas imputable au salarié concerné.
V. dans ce sens : CA Rouen, 28 mars 2019, n° RG 16/06300 : « Les reproches de management formulés a 1 'encontre
de la salariée, a savoir une forme d'instrumentalisation de I'évaluation, les rappels a 1'égard de Mme G. sur sa
lenteur dans I'exécution des tiches, les entretiens multipliés, mettent en avant un comportement inadapté...
Cependant, ainsi que le relévent les conclusions du CHSCT, I'employeur ne démontre avoir organisé des sessions
de formation pour les responsables et assistantes responsables du rayon, les mettant en capacité de répondre a une
situation de souffrance au travail ».

472 L. Jubert, L'organisation du travail et la prévention des risques professionnels, thése préc., p. 513.
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(2) Le  management, source  d’une insuffisance

professionnelle

Au-dela du cadre disciplinaire et de l'appréciation du comportement fautif du salarié
responsable, les actes, comportements et/ou omissions de l'intéressé peuvent aussi €étre
constitutifs d'une insuffisance professionnelle, pareillement susceptible de 1égitimer la rupture
du contrat de travail a I'initiative de I'employeur. Dans cet autre cadre d'analyse, le management
peut tout a fait constituer un motif de licenciement, mais non disciplinaire, excluant tout
comportement fautif*’?. L'hypothése vise alors les situations dans lesquelles il apparait que le
travailleur ne dispose pas des compétences suffisantes pour exercer correctement les fonctions
de responsabilité qui lui sont confiées. Depuis longtemps, la Cour de cassation a ainsi admis
que puisse étre licencié pour insuffisance professionnelle le salarié qui n'a pas « les qualités
d'ordre et d'organisation nécessaires a un chef de service investi de fonctions de responsabilités
et qu'il est exclu qu'il les acquiére »*74.

De la méme maniere, le juge administratif a pu admettre le licenciement pour insuffisance
professionnelle d'un agent contractuel recruté en tant que directeur de la culture*’> . Dans son

N

arrét, le Conseil d'Etat souligne a plusieurs reprises que c'est la « maniére de servir » de
l'intéressé qui pose difficulté, établissant ainsi des « insuffisances managériales »*76 :

« Il ressort des pieces du dossier soumis aux juges du fond que, pour licencier M. A.
pour insuffisance professionnelle, le président de la communauté urbaine de
Strasbourg s'est fondé sur son incapacité a développer des relations de travail
adéquates avec ses équipes, cette insuffisante compétence managériale étant
susceptible de compromettre le bon fonctionnement du service public ; qu'alors
méme que la communauté urbaine de Strasbourg ne contestait pas les

connaissances techniques de l'intéressé en matiere d'action culturelle, la fonction

de directeur de la culture exercée par M.A..., de nature essentiellement

473 En dehors du motif, 'option entre un licenciement disciplinaire ou un licenciement pour insuffisance

professionnelle demeure éminemment délicate, des lors que les éléments imputés au salarié releévent a la fois de
son incapacité objective a exécuter de facon satisfaisante l'emploi correspondant a sa qualification et d'un
manquement a ses obligations professionnelles. La question du choix entre ces deux procédures est importante,
car en cas de mauvaise qualification par I’employeur, celui-ci prend le risque que le licenciement soit considéré
comme ne reposant pas sur une cause réelle et sérieuse, le rendant ainsi redevable a I’égard de son ancien salarié
d’une somme a titre de dommages et intéréts.

474 Cass. soc., 2 février 1978, Bull. civ., V, n° 85, D, 1978, IR 390, obs. J. Pélissier : l'arrét précise également « que
le maintien plus longtemps a son poste de travail aurait été nuisible a I'entreprise ».

475 CE, 20 mai 2016 Communauté urbaine de Strasbourg, n° 387105, publié au recueil Lebon.

476 Pour un autre exemple de licenciement d'un agent public au sein d'une communauté de communes, sur la base
d'une « incompétence managériale », annulé par le juge administratif : CAA Bordeaux, 4 décembre 2020, AJFP,
2020, p. 327.
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managériale, ainsi que la mission de réorganisation et de rationalisation du service
culturel qui lui était également confiée exigeaient des qualités professionnelles de
gestion, de communication, de dialogue et de conduite du changement, ainsi
d'ailleurs que sa fiche de poste le mentionnait ; que les carences ainsi relevées dans
la maniere de servir de M. A..., sont de nature a établir son incapacité a remplir
les fonctions qui lui avaient été confiées. »
Dans le prolongement de ces jurisprudences, et toujours en dehors de toute démarche
disciplinaire initiée par I’employeur, la Cour de cassation a admis I’insuffisance professionnelle
(non fautive) d'une salariée exercant des fonctions de directrice, des lors que les pratiques de
management de I’intéressée se révélent largement contestables*’’. La solution est d'autant plus
intéressante qu'en 1’espece, 1'employeur avait licencié parce que le comportement de cette
responsable était a I’origine de risques psychosociaux dans I'entreprise. L'arrét indique plus
précisément, que son « management directif » se fondait sur « un leadership autoritaire »,
qu'elle avait fait « preuve d'un manque de cohérence et d'honnéteté » et « de respect de la
personne », qu'elle était « animée d'une volonté de démotiver les équipes », usait « d'un langage
insultant et dégradant », avait « une mauvaise communication avec son équipe dévalorisante et
dénigrante » ou des propos ou des courriels insultants et qu’elle avait élaboré un horoscope
satirique (expérience considérée comme une maladresse par l'intéressée). Si de tels éléments
compromettent immanquablement une organisation équilibrée du travail, sur un plan davantage
individuel, les juges considérent que le licenciement repose bien sur une cause réelle et sérieuse,
I’atteinte a la santé mentale des salariés étant notamment établie. La Cour de cassation confirme
ce raisonnement, soulignant que les griefs invoqués dans le courrier de licenciement
caractérisent en réalité une « insuffisance managériale ». Certes, dans une affaire précédente,
la Cour de cassation avait indiqué qu’un « comportement odieux et agressif », des « insultes et
menaces » et des « tentatives de déstabilisation » devaient €tre sanctionnés sur le terrain
disciplinaire, et non sur celui de I’insuffisance*®. Toutefois, dans 1’arrét du 2 juin 2017, ce ne
sont pas tant les insultes ou le comportement dévalorisant de la salariée qui sont sanctionnés
dans la lettre de licenciement, mais bien 1’incapacité de cette derniére a assumer ses fonctions
managériales et de responsabilité, en tant que rouage de 1'organisation du travail. Dans ce cas
précis, il s’agit bien d’une insuffisance professionnelle et non d’une conduite fautive.

L'incompétence et 1'insuffisance managériale se manifestaient par un comportement inadapté a

477 Cass. soc., 2 juin 2017, pourvoi n°16-13.134, RF Social, 2018, n° 190, p. 10.
478 Cass. soc., 13 janvier 2016, pourvoi n° 14-20.306.
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I’égard des subordonnés : « la salariée était a l'origine de la souffrance au travail de ses
subordonnés par un mode de management autoritaire et non participatif ». Il en résulte qu'en
tant que partie prenante de l'organisation du travail, les actions et omissions du supérieur
hiérarchique, méme non fautives, peuvent étre examinées en jurisprudence pour justifier un
licenciement, dés lors qu'il y a atteinte a la santé mentale des autres salariés*”.

Appréciées en jurisprudence a I’aune des conditions de travail, du pouvoir disciplinaire de
I’employeur ou des qualités professionnelles du salarié exercant des responsabilités, les actions
du manager, composante a part entiére de I'organisation du travail, sont a présent susceptibles

de faire I’objet d’un contrdle judiciaire complet, notamment parce que 1’intéressé participe

directement a la santé au travail*®’, notamment la santé mentale des salariés.
B. L’étude de contentieux spécifiques

Au-dela des connexions entre organisation de travail et santé mentale, appréhendées de manicre
générale, au regard des principes mobilisés dans la jurisprudence de la Cour de cassation, le
projet Orga-SEN a aussi ambitionné de mener une approche plus pragmatique au regard des
solutions posées en jurisprudence, par les juges du second degré.

Sur la base de différents contentieux, il s’est agi de cumuler, sur plusieurs thématiques traitées
par les cours d’appel, une approche juridique (comment les juridictions du fond traitent-elles
l'interconnexion entre I'organisation du travail et la santé mentale au regard du droit positif ?)
et une approche davantage empirique (comment ces juridictions du fond appréhendent les
problématiques de santé mentale a 1'aune des organisations de travail ; quels mécanismes et
dispositifs juridiques sont en jeu ? Quels sont les axes de solution ?). Un tel positionnement est
plutdt original s’agissant d’une recherche en droit, en dépit de quelques travaux antérieurs ayant
adopté la méme démarche, pour par exemple, une étude des arréts rendus par les cours d’appel

de la région Aquitaine en 2011 en matiére de harcélement moral*®! ou une analyse des décisions

47 Dans une décision de 2021, certes en dehors de toute considération de santé mentale, la Cour de cassation a
également décidé que le licenciement du responsable des ressources humaines pouvait €tre justifié par son
« insuffisance professionnelle », au regard du fait que l'intéressé n'avait pas « exécuté des attributions relevant
normalement de ses fonctions » ; en I'espece, le salarié n'avait pas mis en place la base de données économiques
et sociales, n'avait procédé a aucune évaluation des salariés soumis a des risques, n'avait pas envisagé la conclusion
d'un accord de prévention des effets de l'exposition a certains facteurs de risques professionnels, n'avait pas
organisé les entretiens professionnels et n'avait pas respecté un accord collectif relatif aux niveaux de classification
(Cass. soc., 27 janvier 2021, pourvoi n° 19-16692).

480, Besnier, Les fonctions de la protection de la santé des travailleurs en droit du travail, Thése droit, Université
de Strasbourg, 2021, p. 135.

481 G. Encrenaz et L. Lerouge, « Qualification juridique du harcélement moral en France, Etude empirique des
arréts des cours d’appel de la région Aquitaine », Perspectives Interdisciplinaires sur le Travail et la Santé
(PISTES), 2019, 10.4000/pistes.6348. Pour une démarche proche, V. également : C. Bonafons, L. Jehel, M.-
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rendues par les cours d'appel en matiere de faute inexcusable de novembre 2015 a décembre
2019%2,

Les intéréts d'une étude fondée sur les décisions des juridictions du fond sont en effet multiples.
En premier lieu, le droit 1égal et textuel ne suffit pas a lui seul a appréhender la facon dont les
acteurs du travail se saisissent (ou pas) des thématiques de santé mentale, en perspective des
organisations du travail (et inversement). De notre point de vue, une approche plus concrete et
ce faisant, davantage expérimentale, est nécessaire pour comprendre et apprécier les
mécanismes et raisonnements mobilisés par les juges du travail sur de tels contentieux. En
second lieu, un tel positionnement permet de comprendre la pratique judiciaire sur la prise en
compte des sujets de santé mentale et de mesurer les controles des organisations déléteres de
travail (nature et niveau du controle) par les juges. En troisieéme lieu, étudier les décisions des
juridictions du fond permet aussi de saisir plus directement comment en pratique 'organisation
du travail peut étre un déterminant de la santé mentale des salariés ; ce faisant, 1’étude peut
éclairer les acteurs de la santé au travail sur la variété des facteurs organisationnels, susceptibles
d'altérer ou d'améliorer la santé mentale en entreprise*>.

Pour autant, I’approche étant juridique, un biais important doit étre mentionné. En effet, les
décisions ayant servi de base a l'analyse sont des décisions de cours d'appel. Il s'agit donc a
chaque fois d'un contentieux ayant été examiné par un premier juge (conseil de prud’hommes,
tribunal judiciaire, ou antérieurement TGI ou TI), le jugement ayant fait 1'objet d'un appel a
l'initiative d'une des parties au litige. Les conflits pour lesquels aucun appel n'a été interjeté ne
sont par conséquent pas inclus dans 1'étude. En outre, si en dépit d'une altération ou d'une
problématique de santé mentale, susceptible d'étre rattachée a une organisation délétere de
recherche. Dans ce cadre et de ce point de vue, 1'échantillon n'est pas et ne peut pas étre
completement représentatif de 1'ensemble des conflits au travail mettant en jeu une atteinte a la
santé mentale de salariés, en lien avec un environnement particulier d'organisation du travail.
Les présents développements permettent cependant d'illustrer et de saisir comment sur le plan

juridique, les juridictions du fond se saisissent de ce type de contentieux, puis appréhendent et

F. Hirigoyen, A. Coroller-Béquet, « Précision de la définition du harcélement moral au travail », L’Encéphale,
2008, 34, pp. 419-426.

482 T, Montpellier, La prévention des risques professionnels a I'épreuve de la responsabilité de l'employeur, Thése
droit, Paris I, 2021, p 394 et s.

483 C’est la raison pour laquelle, les présentations des contentieux contiennent plusieurs extraits des décisions, afin
d’illustrer plus directement comment des contentieux peuvent contribuer & mettre en cause I'organisation du travail,
a l'aune de problématiques de santé mentale.
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contrdlent les organisations du travail susceptibles d'étre attentatoires a la santé mentale des

personnes.
1. Le contentieux de I’inaptitude d’origine professionnelle
Etude réalisée par Franck Héas

a) Cadre juridique de la déclaration d’inaptitude du salarié

consécutivement a la réalisation d’un risque professionnel

Le cadre juridique de I’inaptitude consécutive a un accident du travail ou a une maladie
professionnelle est fixé aux articles L. 1226-10 et suivants du Code du travail. A la fin de I’ arrét,
a défaut d’aptitude et donc de réintégration, le salarié anciennement victime d’un risque
professionnel peut étre déclaré inapte par le médecin du travail. Une obligation de reclassement
s’impose alors a I’employeur. L’objectif est d’éviter le licenciement et de rechercher activement
et avec diligence toutes les possibilités permettant de maintenir le contrat de travail de I’inapte.
A la lumiére des conclusions écrites et des indications du praticien et aprés avis du comité social
et économique, I’employeur doit examiner les possibilités de proposer un emploi approprié aux
capacités réduites de I’intéressé et aussi comparable que possible avec 1’emploi précédemment
occupé. Il peut s’agir de mutations, d’aménagements, adaptations ou transformations de postes
existants ou d’aménagements du temps de travail, la diminution de rémunération étant
envisageable. Depuis la loi du 24 novembre 2009, dans les entreprises d’au moins
cinquante salariés, le médecin du travail peut aussi proposer des actions de formation. Les
recherches de reclassement ne sont pas circonscrites et doivent étre menées a 1’intérieur du
groupe auquel appartient I’employeur, parmi les entreprises dont les activités, 1’ organisation ou
le lieu d’exploitation permettent les permutations de tout ou partie du personnel. Toutefois,
comme en matiére d’inaptitude d’origine non professionnelle, la loi limite depuis 2017 ce
périmetre au territoire national et au groupe constitué par une entreprise dominante et des
entreprises contrdlées, dont une partie du capital et des droits de votes est détenue par la
premiere.

En cas d’impossibilité de réaffectation, la rupture du contrat de travail peut €tre envisagée par
I’employeur. Seule la voie du licenciement est ouverte et le motif ne peut en €tre que
I’impossibilité pour I’employeur de proposer un emploi correspondant aux capacités réduites
de I'inapte ou le refus par I’intéressé de la réaffectation proposée. La loi d’aofit 2016 a ajouté
que le licenciement est également possible lorsque 1’avis médical indique expressément que
tout maintien du salarié dans un emploi serait gravement préjudiciable a sa santé ou que I’état
de santé du salarié fait obstacle a tout reclassement dans un emploi. L’employeur doit faire
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connaitre par écrit les motifs qui s’opposent au reclassement, car seul cet obstacle peut
constituer un motif précis de licenciement. En soi, I’inaptitude résultant de la réalisation d’un
risque professionnel n’est jamais un juste motif de licenciement : il s’agirait nécessairement
d’une mesure discriminatoire au regard de I’article L. 1132-1 du Code du travail, car fondée
directement sur 1’état de santé.

Le salarié déclaré inapte suite a un accident du travail ou a une maladie professionnelle a droit
aune indemnisation originale. Ce régime préférentiel illustre les prérogatives plus avantageuses
réservées aux victimes de risques professionnels, par rapport aux salari€s victimes de risques
non professionnels. Sauf refus abusif des propositions de reclassement, le travailleur percoit :

- une indemnité correspondant au montant de I’indemnité compensatrice de préavis,
alors que précisément il est dans 1’incapacité de fournir la prestation de travail prévue au
contrat ;

- une indemnité spéciale de licenciement égale au double de I’indemnité 1égale (sauf

dispositions conventionnelles plus favorables).
b) Meéthodologie

Pour récolter les décisions, la base utilisée a été celle de LexisNexis, car elle permet des
possibilités de requéte et des modalités souples de repérage des décisions, ce que n’offrent pas
d’autres bases d’éditeurs juridiques. Il est ainsi possible de limiter la recherche entre deux
dates : au regard du nombre trop important de décisions ressortant sur trois ans, la période du
ler janvier 2020 au 31 décembre 2020 a ainsi été choisie pour le contentieux sur 1’inaptitude.

Pour plusieurs raisons, cette recherche n’a porté que sur le contentieux de I’inaptitude d’origine
professionnelle du salarié. Il s’agit d’une part d’une problématique de santé au travail par
excellence et une telle hypothéese de dégradation de 1’état de santé du salarié est nécessairement
en lien avec I’entreprise employeur. D’autre part, la procédure 1€gale impose 1’intervention
nécessaire de plusieurs acteurs de la santé au travail et implique donc, une pluralité des
protagonistes : salarié, employeur, médecin du travail et représentants du personnel. Enfin, c’est
un processus de gestion du personnel toujours complexe en entreprise et mobilisant des enjeux
d’organisation du travail : prise en compte de la dégradation de la santé du salarié, examen des
possibilités de réaffectation, a défaut rupture du contrat de travail. Le contentieux portant sur
des inaptitudes d’origine non professionnelle a été exclu de la recherche, car le processus qui
en découle en entreprise est identique. Les contentieux sont donc proches et le nombre

d’affaires est équivalent (155 sur I’année 2020 sur la base LexisNexis, avec les mémes critéres
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de recherche, a I’exception d’une recherche sur la base de I’article L. 1226-2 du Code du travail
au lieu de I’article L. 1226-10).

Pour les contentieux ressortant d’inaptitudes d’origine professionnelle, liées a un accident du
travail ou a une maladie professionnelle, les décisions de cours d’appel ont été sélectionnées
sur la base du fondement textuel, a savoir ’article L. 1226-10 du Code du travail et des mots-
clefs utilisés en filtres supplémentaires : inaptitude, reclassement et licenciement. Ces entrées
ont été inscrites dans la barre de recherche entre guillemets, de la manicre suivante : « Article
L 1226-10 » ET « inaptitude » ET « reclassement » ET « licenciement ».

L’objectif a été de ne conserver que des décisions dans lesquelles les faits se sont déroulés selon
le méme processus : suite a la réalisation d’un accident du travail ou a la survenance d’une
maladie professionnelle, le salarié¢ a fait 1’objet d’une déclaration d’inaptitude de la part du
médecin du travail ; une recherche de reclassement a en conséquence été menée par
I’employeur en vue d’une réaffectation ; mais a défaut de possibilité de reclassement, un
licenciement a été prononcé. Il est alors ressorti 133 décisions de cours d’appel. Une lecture a
en outre permis d’en retirer 18 du corpus, la qualification de risque professionnel a I’origine de
I’inaptitude (en débat dans le contentieux) ayant été écartée par la CPAM ou les juges ou
résultant d’une décision postérieure a la rupture du contrat de travail en cause. Au final, I’étude
a donc porté sur 115 décisions de cours d’appel entre le 1 janvier et le 31 décembre 2020, qui
constituent de ce point de vue un échantillon significatif du contentieux de I’inaptitude d’origine
professionnelle (d’autant plus au regard des autres terrains contentieux examinés).

L’objectif a été d’étudier ces décisions des juridictions d’appel pour déterminer si dans ce
contentieux, le débat judiciaire pouvait porter et/ou mobiliser des éléments en lien
concomitamment avec la santé mentale des salariés et 1’organisation du travail. ? En quoi les
déclarations d’inaptitude délivrées par le médecin du travail se fondent-elles sur des facteurs de
santé mentale ? Quels liens existent éventuellement lors de la procédure de déclaration
d’inaptitude d’un salarié entre des altérations de nature mentale de sa santé et des
problématiques d’organisation du travail ? Comment les contraintes d’organisation du travail
sont-elles prises en compte par les juges pour apprécier les possibilités de reclassement

formulées par le praticien ?
c) Observation globale

D’emblée, il apparait que le contentieux de I’inaptitude d’origine professionnelle n’est pas le
terrain sur lequel les juges confrontent les organisations de travail aux enjeux de santé mentale

des salariés. Toutefois, si cette question de la santé mentale demeure largement secondaire et
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accessoire dans ce contentieux de I'inaptitude d’origine professionnelle, la thématique peut
éventuellement étre abordée a la marge, s’agissant de la nature de I’inaptitude ou de demandes
du salarié, relativement a la reconnaissance d’un harcélement moral ou a la contestation d’une

bonne exécution de I’obligation patronale de sécurité.
d) Eléments généraux d’appréciation

Les 115 décisions de cours d’appel étudiées concernent 37,39 % de femmes et 62,61 %

d’hommes.

Contentieux de l'inaptitude d'origine
professionnelle,
Proportion femmes/hommes

= Hommes = Femmes

Les salariés cadres ou avec des fonctions de responsabilité ne représentent que 3,47 % de
I’ensemble (seulement quatre personnes). La déclaration d’inaptitude concerne tres
majoritairement des salariés occupant des fonctions d’exécution, de base, manuelles ou a faible
niveau de responsabilité ou de qualification (par exemple, femme de ménage, agent de sécurité,
chauffeur, assistant administratif, agent de service, ouvrier du batiment, opérateur technique,
grutier, conducteur d’engins, hote de caisse, réceptionniste, aide-soignant, magasinier, cariste

ou vendeur).
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Contentieux de l'inaptitude d'origine
professionnelle,
Proportion cadres/non-cadres

\

= Non-cadres = Cadres, responsables

L’ancienneté moyenne des salariés inaptes, parties au litige, est de douze ans. Au final, le
licenciement du travailleur est considéré par les juges comme justifié dans 58,26 % et injustifié

dans 40,87 % des contentieux.

Licenciement justitifé ou injustifié
suite a l'inaptitude

® Licenciement justifié = Licenciement injustifié

L’inaptitude et la rupture du contrat de travail qui s’ensuivent concernent surtout des salariés a
des niveaux premiers de qualification professionnelle, affectés a des fonctions davantage
d’exécution et avec une ancienneté importante dans 1’entreprise. Si I'inaptitude est certes
d’origine professionnelle et par conséquent directement consécutive a un accident du travail ou
a une maladie professionnelle, il apparait néanmoins que 1’altération de la santé frappant les
salariés dépend largement des conditions matérielles, directes de travail. De ce point de vue,
’usure, les sollicitations corporelles, la répétition des contraintes et la diminution des capacités
(notamment physiques) peuvent fort justement €tre envisagées comme un déterminant de

I’inaptitude.
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e) Sur la nature physique ou mentale de [!’inaptitude d’origine

professionnelle

Au global, peu de décisions d’inaptitude sont fondées en lien avec une altération médicalement
constatée de la santé mentale du salarié (14,66 %). D’un point de vue juridique, 1’observation
peut surprendre des lors que le Code du travail qui envisage depuis 2002 la protection cumulée
de la santé physique et mentale, ne réserve pas davantage les hypotheéses d’inaptitude a une
dimension particuliére de la dégradation de 1’état de santé. Il n’en demeure pas moins que
I’altération de santé mentale est peu mobilisée en jurisprudence dans les contentieux relatifs a
une inaptitude d’origine professionnelle. En conséquence, les affaires sont nombreuses dans
lesquelles, il n’y a aucune considération de santé mentale (ni dans la survenance de I’inaptitude,
ni concernant la mobilisation d’éléments par le salarié tendant a démontrer 1’atteinte a la santé
mentale (allégation de harcélement moral ou manquement a 1’obligation de sécurité). De
maniere plutdt exceptionnelle, les contentieux dans lesquels des éléments de santé mentale sont
mobilisés a I’appui de I’inaptitude portent par exemple sur :

- une dépression, une charge de travail excessive, des conditions anxiogenes et
stressantes, un manque de reconnaissance, des dévalorisations répétées, des critiques infondées
et un harcelement managérial (CA Caen, Chambre sociale, 2e section, 10 décembre 2020,
n° 19/00900) ;

- une dépression réactionnelle liée aux conditions de travail (CA Pau, Chambre sociale,
25 juin 2020, n°® 18/01497) ;

- un syndrome dépressif réactionnel (CA Rennes, 8¢ chambre prud'homale, 29 mai
2020, n° 18/00435) ;

- un stress résultant du travail ou des conditions de travail (CA Bordeaux, Chambre
sociale, section A, 28 octobre 2020, n° 18/00150) ;

- un stress post traumatique résultant de menaces formulées par I'employeur (CA
Bordeaux, Chambre sociale, section A, 18 novembre 2020, n°® 17/06778) ;

- un état dépressif réactionnel, suite a une agression sur le lieu de travail (CA Nancy,
Chambre sociale, 2e section, 1° octobre 2020, n°® 19/01558) ;

- des pressions de la part de la responsable de la salariée, le choc d'une procédure
disciplinaire abusive et le suicide d'un colleégue dans "un contexte de surmenage professionnel
et de difficultés personnelles” (CA Caen, Chambre sociale, 2e section, 25 juin 2020,

n° 18/03045).
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Inaptitude d'origine physique ou
mentale

= |naptitude physique = |[naptitude mentale

Au-dela de ces rares exemples, il demeure que les constats d’inaptitude se fondent
principalement sur des dégradations de la santé physique des personnes au travail. Assez
classiquement, elles résultent par exemple de chutes, de blessures, de troubles
musculosquelettiques, de briilures, de coupures, de mauvaises manipulations, de postures
prolongées, ou encore de malaises. En corollaire, dans une tres large mesure, il est commun
qu’aucun enjeu d’organisation du travail ou de problématique en lien avec la santé mentale ne
puisse étre relevé : sur 1I’échantillon de 115 arréts de cours d’appel sur 2020, 1’observation en
concerne 99 (85,34 %). Dans ces nombreuses décisions, les demandes portent plutdt sur des
questions liées a la procédure suivie ou devant I’étre en cas de constat d’inaptitude :
établissement de 1’origine professionnelle de 1’inaptitude consécutive a un accident du travail
ou une maladie professionnelle, absence de consultation des représentants du personnel,
sanction de I’incompléte mobilisation du médecin du travail par I’employeur, octroi au salarié
des compensations dues (indemnité spéciale de licenciement et/ou indemnité compensatrice de
préavis) et/ou encore vérification que I’employeur a correctement satisfait a 1’exécution
préalable de I’obligation de reclassement (recherche effective, consciencieuse et compléte des
possibilités de réaffectation).

Il en ressort que le contentieux de I’inaptitude d’origine professionnelle est d’abord et
principalement un contentieux de la santé physique, les problématiques de santé mentale y étant

exceptionnellement mobilisées.
}i, Sur I’exécution de l’obligation patronale de sécurité

De maniére connexe au sujet de 1’inaptitude, la question de I’organisation du travail peut étre
appréhendée dans les contentieux, des lors que le salarié soutient que le risque professionnel

s’est réalisé en raison d’un manquement de 1I’employeur a son obligation de sécurité. En

159



référence aux articles L. 4121-1 (obligation générale de prévention) et L. 4121-2 (principes
généraux de prévention) du Code du travail, le salarié peut soutenir que 1’inaptitude résulte
d’une insuffisance des mesures de sécurité (par exemple, absence des équipements individuels
ou collectifs de protection) et/ou d’une insuffisance des actions de prévention (par exemple, pas
d’évaluation des risques ou défaut dans la formation). Considérant alors que I’inaptitude dont
il a fait I’objet est consécutive a des défaillances de I’employeur au niveau de 1’organisation du
travail, le salarié entend obtenir dédommagement sur cette base. Cet argument d’un lien entre
le cadre organisationnel de travail et I’inaptitude reste toutefois trés peu mobilisé : il ne I’a été

que dans 21 affaires de I’échantillon constitué (18%).

Inaptitude d'origine professionnelle et
obligation de sécurité

m Absence de mobilisation de I'obligation de sécurité

Mobilisation de I'obligation de sécurité

De plus, les juges n’ont conclu a un manquement a I’obligation de sécurité que dans 8 de ces
décisions (7% de I’ensemble de I’échantillon). Il s’agit d’affaires dans lesquelles par exemple :

- un équipement adéquat de protection (en I’espece, des gants) n’avait pas été mis a
disposition du salarié (CA Montpellier, 2e chambre sociale, 7 octobre 2020, n° 16/00441) ;

- une protection insuffisante de la santé du travailleur handicapé a pu étre démontrée
(CA Colmar, Chambre sociale, section A, 24 septembre 2020, n° 19/02324) ;

- une visite médicale n’avait pas été effectuée (CA Aix-en-Provence, Chambre 4-3,
13 mars 2020, n° 17/14514) ;

- ’employeur n’avait pas réagi suite a des faits de harcelement moral (CA Paris, Pole 6,
chambre 7, 26 novembre 2020, n® 18/09481) ;

- le document unique de sécurité n’avait pas été actualisé (CA Paris, Pole 6, chambre 7,

6 février 2020, n° 17/15298) ;
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- les mesures de prévention des risques, d’organisation et d’adaptation avaient été
insuffisantes (Cour d'appel Aix-en-Provence, 4e et 1re chambres réunies, 6 novembre 2020 —

n° 17/19170).

Inaptitude d'origine professionnelle et
manquement a I'obligation patronale
de sécurité

8

108

m Décisions sans manquement a I'obligation de sécurité

Décisions concluant a un manquement a l'obligation patronale de
sécurité

En outre, cette prérogative des juges d’examiner qualitativement 1’organisation du travail est
treés exceptionnellement 1’occasion d’apprécier cette organisation a 1’aune d’enjeux de santé
mentale. C’est d’abord une approche matérielle, concréte et opérationnelle des conditions de
travail qui est privilégiée. Il n’y a qu’une seule affaire dans laquelle le manquement a
I’obligation de sécurité a été argumenté sur la base d’éléments liés a la santé mentale du salarié.
En I’espece, le salarié, directeur technique au sein de la société, faisait état d’un « stress lié a
ses conditions de travail », en raison notamment d’humiliations, d’un contexte de surmenage,
d’un avertissement que le salarié estimait comme infondé et d’actions de déstabilisation et de
décrédibilisation aupres des autres salariés ; en outre, le « trouble anxieux généralisé » et le

« stress professionnel » avaient été constatés par un médecin psychiatre et un psychologue.

Extrait

« Ensuite, il a été dit que l'avertissement notifié au salarié n'était pas fondé alors
que ce dernier a écrit a son employeur - le 23 juin 2015- en étre affecté " au plus
haut niveau" ; M. D. y ajoute étre déstabilisé et décrédibilisé aupres des salariés
par l'absence de répartition claire des pouvoirs entre la direction, M. H. -
embauché en qualité de directeur - et lui-méme ; collegue de M. D., M. de O. atteste
avoir constaté des changements importants dans le comportement et l'apparence
physique de M. D. qui avait l'attitude d'un homme de plus en plus stressé par son

environnement professionnel et notamment a compter de l'arrivée de M. H. " on ne
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savait plus qui décide dans ' entreprise" ; en dépit de ce stress apparent de M. D.
et de sa demande de clarification, I’employeur n'a pas déterminé les charges et
pouvoirs de chacun et la position de ce salarié au sein de l'entreprise en a été
fragilisée ;

M. D. indique avoir alerté la direction de la mauvaise qualité du bois - qu'il achetait
- pouvant engager la responsabilité de l'employeur qui n'y a apporté aucune
réponse ;

Tant le psychologue du service hospitalier de médecine du travail que le psychiatre
de M. D. contre-indiquent le retour du salarié dans l'entreprise compte tenu du
risque de majoration de l'altération de son état de santé mentale.

Il est ainsi suffisamment établi que la société qui avait la responsabilité de
déterminer les mesures appropriées lui incombant au vu du stress apparent du
salarié qui invoquait ses conditions de travail, a manqué a son obligation de
sécurité. »

CA Bordeaux, Chambre sociale, section A, 28 octobre 2020 — n° 18/00150

Au-dela de ce cas d’espece, il ressort que le contentieux de 1’inaptitude d’origine
professionnelle n’est pas un contentieux a I’occasion duquel I’organisation du travail fait I’objet
d’une analyse approfondie de la part des juges. Ceux-ci sont trés peu sollicités sur le sujet par
les salariés demandeurs et les enjeux de santé mentale ne sont quasiment pas mobilisés dans le
débat judiciaire. Lorsqu’ils le sont, les juges considerent trés majoritairement que 1’inaptitude

n’est pas en lien avec 1’organisation du travail.
g) Sur le harcelement moral

Alors que dans les contentieux relatifs a 1’inaptitude d’origine professionnelle du salarié, les
problématiques de santé mentale en lien avec une question d’organisation du travail sont peu
présentes, certains salariés sollicitent néanmoins conjointement les juges sur la base d’un
harcelement moral. La proportion n’est pas significative et la question du harcelement moral

est soulevée dans seulement 11 décisions de 1’échantillon (9%).
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Inaptitude d'origine professionnelle et
harcelement moral

\

= Absence de mobilisation du harcélement moral

= Mobilisation du harcélement moral

De plus, les demandes des salari€és sont quasiment toujours rejetées sur ce point a I’issue du
débat judiciaire qui opere nécessairement en deux temps. Selon I’article L. 1154-1 du Code du
travail, le salarié doit en effet présenter des éléments de fait laissant supposer I’existence d’un
harcelement et il revient ensuite a I’employeur (en tant que défendeur), au vu de ces éléments
factuels, de prouver que les agissements mis en cause ne sont pas constitutifs d’un harcelement
et qu’il a agi sur la base d’éléments objectifs étrangers a toute pratique de harcelement. Dans
ce cadre, les juges d’appel peuvent estimer d’une part que les éléments de fait avancés par le
salarié sont insuffisants et/ou non établis et d’autre part, considérer que 1I’employeur établit ne
pas avoir harcelé. Il en résulte, que les demandes des salariés sur la base d’un harcelement
moral, dans le cadre d’un contentieux d’inaptitude professionnelle sont rejetées dans une tres
importante proportion. Dans 1’échantillon sélectionné sur I’année 2020, seules 3 décisions

aboutissent a une sanction de I’employeur et a une indemnisation subséquente du salarié inapte.

Inaptitude d'origine professionnelle et
sanction pour harcelement moral

\

= Absence de sanction pour harcelement moral

= Sanction de I'employeur pour harcélement moral
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Dans ces contentieux portant initialement sur I’inaptitude d’origine professionnelle du salarié,
a I’occasion desquels I’employeur a été sanctionné pour harcelement moral, les faits reprochés
constituaient en :

- un climat délétére au sein du service, des propos inacceptables du supérieur
hiérarchique, une "situation intenable avec le management", une lassitude et une oppression du
salarié (CA Paris, Pble 6, chambre 7, 26 novembre 2020, n° 18/09481) ;

- des déstabilisations de la salariée, des critiques de son travail en public lors de
réunions, ces critiques étant agressives et humiliantes et un avertissement s’était révélé infondé
(CA Toulouse, 4e chambre, 2e section, 9 octobre 2020, n° 18/01802) ;

- des tensions relationnelles, des dégradations des conditions de travail et une absence
d'action "suffisamment en aval" de la société employeur (CA Orléans, 30 avril 2020,

n° 17/03456).

Extraits

« Les pieces médicales produites par la salariée, établissent un lien entre les faits
susvisés subis par cette derniere et la dégradation de son état de santé qui a conduit
a la constatation de son inaptitude par le médecin du travail dans son avis du
12 février 2015.

L'employeur ne justifie pas que le climat délétere régnant au sein du service, qui a
eu des conséquences sur les conditions de travail de Mme Guillet de la B. et le
comportement de M. L. lors de l'entretien du 3 septembre 2013 soient étrangers a
tout harcelement moral.

Il y a donc lieu, en infirmant le jugement, de condamner l'employeur a payer a Mme
Guillet de la B. la somme de 4000€ a titre de demande de dommages et intéréts. »

(CA Paris, Pole 6, chambre 7, 26 novembre 2020, n° 18/09481)

« Mais les faits établis et pris dans leur ensemble, mettant en évidence la
dégradation de ses relations avec sa supérieure hiérarchique et les membres de
l'équipe éducative, sa situation d'isolement, les critiques et reproches formulés a
son égard lors des réunions de l'équipe éducative, ses plaintes notamment aupres
du médecin du travail, son mal étre manifesté a plusieurs reprises publiqguement

ayant justifié des arréts de travail, le dernier ayant abouti a la déclaration
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d'inaptitude a son poste et a tout poste dans l'entreprise, font présumer que Mme B.
a été victime de harcelement moral. »

(CA Toulouse, 4e chambre, 2e section, 9 octobre 2020, n° 18/01802)

« considérant qu'il ressort des éléments du dossier que le contenu du poste
réellement occupé par lui n'est plus celui d'un coordinateur technique mais celui
d'un simple expert ; qu'il est, en réalité, placé sous la hiérarchie directe d'un autre
coordinateur technique, que ces éléments sont établis par le dernier compte-rendu
d'entretien annuel du salarié ; que cet élément a notamment contribué a la
dégradation des conditions de travail de l'intéressé ; ...

- considérant qu'il ressort des éléments recueillis au cours de l'enquéte, et
notamment de l'avis rendu par le médecin inspecteur régional du travail, ayant
examiné le salarié, le 11 mars 2016, que l'état de santé de Monsieur S. n'est pas
compatible avec son poste de coordinateur technique et que tout maintien du
salarié dans l'établissement de St Pierre des Corps serait gravement préjudiciable
a sa santé. »

Sur appel de l'employeur, cette décision de l'inspection du travail du 29 mars 2016
a été confirmée par décision du Ministre du travail le 19 juillet 2016, aux motifs :
« que l'environnement du travail de Monsieur S. est caractérisé par des conditions
de travail dégradées du fait de tensions relationnelles entre le salarié et son
employeur,

- qu'en raison de cet environnement de travail anxiogéne et en l'absence de
modification de ses conditions de travail, un retour du salarié au sein de
l'établissement de St Pierre des Corps serait gravement préjudiciable a sa santé
mentale,

- que l'intéressé doit étre regardé comme inapte a son poste de coordinateur
technique au sein de l'établissement de St Pierre des Corps et qu'il serait apte a un
poste de coordinateur technique au sein d'un autre établissement de la société
EUREXO TEL en dehors de la région Centre Val de Loire. »

(CA Oirléans, 30 avril 2020, n°® 17/03456)

h) Conclusion
Il en ressort que le contentieux de I’inaptitude d’origine professionnelle du salarié tend a

demeurer un contentieux circonscrit aux modalités procédurales de constatation de I’inaptitude
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et aux obligations subséquentes a la charge de I’employeur (consultation des représentants du
personnel, sollicitation du médecin du travail, recherche sérieuse d’une réaffectation et
paiement des indemnités majorées au salarié inapte). Globalement, les questions de santé
mentale en lien avec I’organisation du travail sont peu présentes dans les débats judiciaires qui
naissent de ce type de contentieux, qui reste essentiellement circonscrit a la santé physique des

salariés.
2. Le contentieux du harcelement moral

Etude réalisée par Marie Mesnil

L’objectif de cette étude du contentieux en matiere de harcelement moral au travail est
d’identifier la place occupée, dans les faits dénoncés, par les méthodes de gestion et de
management défaillantes. Il s’agit plus particulierement d’analyser, dans les décisions rendues
par les cours d’appel, la fréquence de 1’usage des expressions « harcélement managérial »,
« harcelement collectif » et «harcelement institutionnel ». Les résultats présentés se
concentrent sur le harcelement managérial dans la mesure ou c’est avec le harcelement moral
que la « santé mentale » fait son entrée dans le code du travail et que le harcélement moral
managérial fait directement le lien entre la sant¢ mentale du salarié et les méthodes de

gestion**

. Apres un exposé rapide du régime juridique du harcelement moral managérial, nous
présenterons la méthodologie des recherches effectuées sur JuriCA et les principaux résultats

obtenus a partir de 1’analyse des décisions ainsi identifiées.

a) Le régime juridique du harcelement moral managérial en droit

francgais

Il convient d’abord de revenir rapidement sur le régime juridique du harcélement moral avant

d’évoquer les particularités du harcélement managérial.
(1)  Le cadre juridique du harcélement moral

Le harcelement moral connait plusieurs définitions juridiques, issues de sources européennes
et nationales. Au niveau de 1’Union européenne, le harcelement moral est d’abord défini par
I’article 26 de la Charte sociale européenne, intégrée en droit francais par le biais du décret
n° 2000-110 du 4 février 2000. Cet article 26 relatif au droit a la dignité au travail vise ainsi la

promotion de «la sensibilisation, l'information et la prévention en matiere d'actes

®4V.p.95ets.
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condamnables ou explicitement hostiles et offensifs dirigés de facon répétée contre tout salarié
sur le lieu de travail ou en relation avec le travail, et a prendre toute mesure appropriée pour
protéger les travailleurs contre de tels comportements ». Si la notion de « harcélement moral »
n’apparait pas ici explicitement, c’est bien de tels agissements dont il est question comme
I’explicite I’article 26 de I’annexe a cette charge. Par la suite, la directive européenne n° 2000-
78 du 27 novembre 2000 définit le harcelement « comme une forme de discrimination au sens
du paragraphe 1 lorsqu'un comportement indésirable 1i€¢ a 1'un des motifs visés a 'article ler se
manifeste, qui a pour objet ou pour effet de porter atteinte a la dignité d'une personne et de créer
un environnement intimidant, hostile, dégradant, humiliant ou offensant » (Art. 2, §3).

Quant aux sources nationales, elles définissent le harcélement moral dans le Code du travail et
dans le Code pénal, de manicere relativement proche. La seule différence textuelle consiste, pour
le Code pénal, a définir les agissements répétés soit comme des propos ou des comportements.
Par ailleurs, la sanction pénale du harceélement moral suppose de caractériser I’intention de
I’auteur alors qu’en droit civil, il n’est pas nécessaire de prouver I’intention malveillante de
I’auteur. L’article L. 1152-1 du Code du travail sert ainsi de principal fondement lorsqu’il s’agit
de dénoncer aupres des juridictions civiles des faits de harcelement moral. Il dispose qu’« aucun
salarié ne doit subir les agissements répétés de harcelement moral qui ont pour objet ou pour
effet une dégradation de ses conditions de travail susceptible de porter atteinte a ses droits et a
sa dignité, d'altérer sa santé physique ou mentale ou de compromettre son avenir
professionnel ». De cette définition se dégagent trois critéres cumulatifs, a savoir d’abord, le
caractere répété des agissements, ensuite le caractere excessif des actes qui ont pour objet (actes
intentionnels) ou pour effet (actes non-intentionnels) une dégradation des conditions de travail
de la victime portant atteinte a ses droits et a sa dignité, et enfin une potentielle altération de la
santé physique ou mentale du salarié ou compromission de son avenir professionnel. Cet article
L. 1152-1 du Code du travail n’est toutefois pas le seul fondement utilisé dans la mesure ou le
législateur a prévu un arsenal juridique complet visant aussi bien a obliger I’employeur a
prévenir (Art. L. 1152-4 et L. 1321-2 C. trav.) qu’a réprimer le harcélement moral (Art.
L. 1152-5 C. trav.). Une protection des victimes et témoins est prévue (Art. L. 1152-3 C. trav.),
tout comme un aménagement de la charge de la preuve (Art. L. 1154-1 C. trav.) et la sanction
par la nullité de la rupture du contrat de travail dés lors que le harcelement moral est qualifié
par le juge (Art. L. 1152-3 C. trav.). Dans ce cadre, le contentieux du harcelement porte pour
beaucoup sur la requalification de la rupture du contrat de travail en licenciement sans cause
réelle et sérieuse. En effet, depuis la promulgation des ordonnances du 22 septembre 2017 et

réformant le Code du travail, un baréme d’indemnisation a été instauré pour les licenciements
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illégitimes. Toutefois, il est possible de se détacher du bareme lorsque le juge constate que le
licenciement est entaché d’une nullit¢ afférente soit a «la violation d'une liberté
fondamentale », soit a « des faits de harcélement moral ou sexuel dans les conditions
mentionnées aux articles L. 1152-3 et L. 1153-4 » (art. L. 1235-3-1 c. trav.). La mobilisation
du harcelement moral dans le cadre d’un contentieux relatif a la rupture du contrat de travail

devient ainsi un argument juridique particulierement intéressant.

(2) Le harcelement moral peut étre en lien avec

l’organisation du travail

Plus particulierement, le harcelement moral peut étre directement en lien avec 1’organisation
du travail. Ce sont alors les pratiques de management ou de gestion du personnel qui peuvent
étre constitutives d’un harcélement moral. Les agissements en cause visent souvent I’ensemble
du personnel de I’entreprise ou de 1'une de ses subdivisions et il est alors question de

1485, Comme cela a déja été

harcelement managérial, collectif, institutionnel ou organisationne
indiqué, la chambre sociale de la Cour de cassation a, dans un arrét « Association Salon
Vacances Loisirs » en date du 10 novembre 2009, reconnu que « peuvent caractériser un
harceélement moral les méthodes de gestion mises en ceuvre par un supérieur hiérarchique deés
lors qu'elles se manifestent pour un salarié déterminé par des agissements répétés ayant pour
objet ou pour effet d'entrainer une dégradation des conditions de travail susceptible de porter
atteinte a ses droits et a sa dignité, d'altérer sa santé physique ou mentale ou de compromettre
son avenir professionnel »*¥. Depuis lors la jurisprudence de la Cour de cassation est restée
constante sur le sujet et a été mise en ceuvre par les juges du fond qui doivent alors s’ assurer de
caractériser au niveau individuel (« pour un salarié¢ déterminé ») 1’effet produit par les méthodes
de gestion sur les conditions de travail.

Le syntagme nominal de « harcelement moral managérial » apparait explicitement dans la
jurisprudence de la chambre sociale de la Cour de cassation dans un arrét du 15 juin 2017. En
I’espece, la Cour de cassation approuve la Cour d’appel qui a « déduit tant I'absence de faits
précis permettant de présumer l'existence d'un harcelement moral managérial que I'existence de
justification par 'employeur d'éléments objectifs étrangers a tout harcélement »**7. Cet arrét de

rejet ne modifie pas la jurisprudence antérieure mais permet d’assoir davantage la 1égitimité de

la notion de harcelement moral managérial. Pour Patrice Adam, le harcelement managérial

85 V. p. 138 ets.
486 Cass. soc., 10 nov. 2009, pourvoi n°07-45.321.
487 Cass. soc., 15 juin 2017, pourvoi n° 16-11.503.
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« appartient (...) a ces expressions si séduisantes et suggestives qu’il est tentant d’en faire usage
sans discernement ni retenue, au risque (grand) de les faire sonner faux ou creux et d’illusionner
ceux qui les recoivent comme ceux qui les répandent ! »*®8. Pour éviter un tel écueil, il propose
d’en fixer soigneusement la signification et met en exergue trois enseignements techniques qui
ressortent notamment de la jurisprudence de 2009°.

D’abord, les méthodes de gestion d’une entreprise - méme si elles visent a améliorer les
performances, la rentabilité ou I’efficacité des salariés - ne peuvent pas justifier des pratiques
de harcélement moral au sens de D’article L. 1154-1 du Code du travail**°. Ensuite, le
harcelement moral peut étre reconnu méme s’il est collectif, ¢’est-a-dire qu’il concerne tous les
salariés ou une partie d’entre eux. Ainsi, la victime n’a pas besoin d’étre victime d’un traitement
différent de ses collégues. En ce sens, la chambre sociale, dans un arrét du 16 décembre 2009
rappelle « que l'existence de plusieurs victimes des faits de harcélement commis par un
supérieur hiérarchique n'exonere pas lI'employeur des conséquences de tels agissements a
1'égard de I'un des salariés qui les a subis »*°!. Pour autant, les agissements doivent se manifester
précisément a 1’égard du ou des salariés qui alleguent des faits de harcelement et il s’agit du
troisiéme enseignement important qui ressort de la jurisprudence de la Cour de cassation*”.
Ces deux derniers éléments sont également applicables lorsque le harceélement est qualifié de
collectif : « les agissements de harcélement moral collectif dénoncés [doivent s’ €tre] manifestés
personnellement pour le salarié déterminé qui s'en prévalait »**. Le harcélement collectif est
également présent dans I'accord national interprofessionnel du 26 mars 2010 sur le harcélement
et la violence au travail qui précise qu'il y a harcelement moral lorsque I’un ou plusieurs salariés
font I'objet d'abus, de menaces, et/ou d'humiliations répétés et délibérés dans des circonstances
liées au travail.

Les méthodes brutales de gestion peuvent également faire 1’objet d’une condamnation pénale
au titre du harcélement moral**. En droit pénal, contrairement au droit civil, I’élément
intentionnel doit €tre caractérisé et le contentieux relatif au harcelement managérial interroge

quant 2 I’éventuelle responsabilité pénale des personnes morales*”. Le contentieux pénal est

488 P, Adam, « La figure juridique du harcélement moral managérial », Sem. soc. Lamy, art. préc.

49 Ibidem.

490V not. en ce sens CA Amiens, 20 mars 2019, RG n° 16/02394.

#1 Cass. soc., 16 décembre 2009, pourvoi n® 08-44.575.

492 Cass. soc., 22 oct. 2014, pourvoi n°® 13-18.862.

493 Cass. soc., 3 mars 2021, RDT, 2021, p. 376, note R. Gauriau.

494V par ex. en ce sens Cass crim., 25 février 2014, pourvoi n® 12-88.201.

495 E. Fortis, « Harcélement moral en droit pénal et en droit du travail. Unité ou dualité », Sem. soc. Lamy, 2011,
n° 1482, p. 8.
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toutefois exclu de la présente étude dans la mesure ou la base de données JuriCA ne regroupe
que les décisions rendues par les cours d’appel en maticre civile et sociale. Sur ce terrain, la
qualification juridique du harcélement moral releéve de la compétence des juges du fond. Aussi,
nous proposons d’étudier, a partir de I’analyse des décisions de cours d’appel, la fréquence des

notions de harcelement collectif, harcelement institutionnel et harcelement managérial.
b) Meéthodologie des recherches effectuées sur JuriCA

La consultation de la base de données JuriCA a permis de constituer trois corpus de décisions

ainsi que d’établir les grandes lignes du contexte dans lequel intervient le harcélement moral.
(1)  La base de données JuriCA

La base de données JuriCA a été créée en application du décret n” 2005-13 du 7 janvier 2005 et

1496

permet de réunir I’ensemble des décisions civiles rendues par les cours d’appel™®. Tenue par le

service de documentation et d’études de la Cour de cassation, elle peut étre consultée, par les
universitaires, afin de réaliser des projets de recherche et études approfondies du contentieux*”’.
Nous avons eu I’opportunité de réaliser une précédente recherche a partir de la base de données
JuriCA a propos de la question prioritaire de constitutionnalité*’. Ce travail avait été réalisé
notamment avec Evelyne Serverin, qui connaissait bien JuriCA pour I’avoir précédemment
utilisé*”. D’autres recherches ont également pu étre effectuées a partir de JuriCA a propos du
harcelement moral mais en limitant 1’étude aux contentieux des cours d’appel de la région
Aquitaine®®. Ces éléments peuvent toutefois servir de point de comparaison méme si les
auteurs soulignent que « les cas de harcélement moral décrits dans notre étude ne sont pas

représentatifs des cas de harcélement moral en France »°!.

(2)  La constitution de trois corpus de décisions

Dans un premier temps, des recherches exploratoires ont été réalisées afin de trouver les mots-

clefs a méme de constituer un échantillon le plus exhaustif et pertinent possible. Les premiéres

496 B_ Serverin, « Plaidoyer pour I’exhaustivité des bases de données des décisions du fond (a propos de 1’ouverture
a la recherche de la base JURICA) », D., 2009, p. 2882.

47 Nous tenons a remercier Evelyne Serverin pour nous avoir transmis une partie de son expertise a propos de
JuriCA ainsi que Gaelle Encrenaz et Loic Lerouge de nous avoir accordé un entretien permettant de mieux
identifier les enjeux de cette recherche consacrée au harcélement moral.

498 M. Mesnil, P. Caillaud, M. Del Sol, J. Dirringer, S. Poulot, E. Serverin, Pratiques et Apports de la QPC en
droit de la Santé (PAQS), Rapport de recherche au Conseil Constitutionnel, 2020, 214 p.

499 E. Serverin, F. Guiomard, Des revendications des salariés en matiére de discriminations et d’égalité, Les
enseignements d’un échantillon d arrét extrait de la base JURICA (2007-2010), 2013, GIP Justice, Université
Paris X-Nanterre, 204 p.

300 G, Encrenaz. L. Lerouge, « Qualification juridique du harcélement moral en France », art. préc.

01 Ibidem.
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recherches effectuées visaient a directement rechercher les notions dans 1’ensemble des
décisions. La recherche « harceélement managérial » a permis d’identifier 254 décisions.
Toutefois, la lecture rapide de quelques-unes de ces décisions a montré qu’il s’agissait d’une
utilisation, parfois un peu rapide, de 1’expression sans pour autant que le contentieux ne porte
directement sur des faits de harcélement moral. Dans ce cas, 1’article L. 1151-2 du Code du
travail fondant le harcelement moral n’était d’ailleurs pas mobilisé. La recherche « harcelement
collectif » a permis de faire ressortir 15 décisions. Certaines affaires concernaient des faits ayant
lieu en dehors de la sphére du travail et étaient ainsi étrangeres a notre recherche. La recherche
« harcelement organisationnel » a donné, quant a elle, 5 résultats. Ce qui montre que

I’expression ne s’est pas imposée parmi les acteurs du contentieux en maticre de droit du travail.

1°) La premiere décision a été rendue par la Cour d’appel de Paris, le 14 février 2008, a propos
de la contestation d’un licenciement a la suite d’une inaptitude. Celle-ci serait en effet due selon
la salariée a du harcelement moral. Plus particulierement le médecin du travail a fait état de
« harceélement organisationnel ressenti par les salariés dii a I’'incompétence de leur supérieur ».
Toutefois, le caractére organisationnel du harcélement permet d’écarter en fait celui-ci car pour
les juges, « cette définition permet de constater que le dirigeant n’est pas critiqué en tant que
personne, mais que son pouvoir hiérarchique et ses instructions ne sont pas acceptés par le
personnel en place depuis la création de I’association qui ne lui t€émoigne aucun respect ». Aussi
le lien entre I’inaptitude de la salariée et le harcélement, inexistant, est rejeté. Dans cette affaire,
Particle L. 1152-1 du Code du travail n’est pas cité.

2°) La deuxieme décision a été rendue par la Cour d’appel de Douai, le 29 septembre 2017, a
propos de la contestation d’un licenciement en raison d’un harcélement moral. Toutefois, celui-
ci n’est pas reconnu par les juges tout comme la nullité du licenciement. Dans cette affaire,
I’article L. 1152-1 du Code du travail est bien cité.

3°) La troisieme décision a été rendue par la Cour d’appel de Toulouse, le 08 juin 2018 a propos
de la contestation d’un licenciement du fait d’un harcélement organisationnel caractérisé par
une charge de travail extrémement importante et des agissants hostiles d’un responsable.
L’expression mobilisée par la salariée au soutien de ces demandes n’est pas reprise par les juges
qui rejettent ses demandes et confirme le licenciement pour faute. Dans cette affaire, I’article
L. 1152-1 du Code du travail est cité.

4°) La quatrieme décision a été rendue par la Cour d’appel de Versailles le 31 octobre 2019 et
concerne la reconnaissance d’une faute inexcusable de I’employeur. L’employeur conteste le

lien entre la maladie de la salariée et un prétendu surmenage ou harcelement organisationnel et
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met en avant I’existence d’un antécédent psychiatrique, des problemes personnels et récurrents
liés a des douleurs dorsales. Dans cette affaire, ’article L. 1152-1 du Code du travail est cité.

5°) Enfin la plus récente décision a été rendue par la Cour d’appel de Chambéry le 18 mars
2021 et concerne la contestation d’un licenciement. La salariée fait valoir que le licenciement
est sans cause réelle et sérieuse et motivé par le fait qu’elle a refusé de subir des agissements
de harcelement moral. Elle dénonce alors une procédure de harcelement organisationnel mais
aussi du harcelement managérial afin d’obtenir de sa part une totale soumission dans la
modification répétée de ses conditions de travail. Le licenciement est reconnu comme nul dans
la mesure ou le harcelement moral est reconnu, ainsi que le lien direct avec le licenciement
prononcé pour faute grave. Cette décision portant sur la contestation d’un licenciement
reconnait ainsi 1’existence d’un harceélement moral. Le fondement juridique du harcélement

moral, a savoir I’article L1152-1 du Code du travail, est cité dans la décision.

Partant de ces quelques observations préliminaires, il parait opportun de limiter le corpus aux
situations dans lesquelles les dispositions juridiques relatives au harcélement moral au travail
sont mobilisées et de rechercher ensuite au sein de ce corpus la place occupée par le harcélement
managérial et le harceélement organisationnel. Afin de délimiter un corpus de décisions
juridiques relatives au harceélement moral, il a été décidé d’utiliser le fondement juridique du
harceélement moral, a savoir I’article L. 1152-1 du Code du travail. Il apparait toutefois des
variations entre les manieres de citer cette disposition selon les juges, avec des espaces et/ou

point : L.1152-1, L 1152-1, L1152-1.

Recherches

Article L1152-1 du Code du travail => 1724 résultats
Article L 1152-1 du Code du travail => 4521 résultats
Le fait de laisser un espace entre le L et le numéro permet également d’inclure les

décisions qui citent le fondement avec un point apres le L.

1152-1 du Code du travail => 4644
1152-1 => 6218

1152-1 ET travail => 6216
1152-1CT=>0

1152-1 C. trav. =>0
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Une recherche sur Légifrance permet d’identifier qu’il existe deux articles L.1152-1
importants : celui du Code du travail relatif au harcelement moral et celui du Code de la santé
publique relatif aux sanctions administratives en cas d’exercice d’une activité a visée esthétique
en dehors du cadre réglementaire. Afin d’exclure tout doute quant a la présence, parmi nos
résultats, de décisions citant en fait I’article L. 1152-1 du Code de la santé publique, nous
recherchons directement 1’article L1152-1 du Code de la santé publique. Quelle que soit la
formulation retenue, aucune décision ne ressort :

1152-1 du code de la santé publique => 0

L1152-1 du code de la santé publique => 0

L 1152-1 du code de la santé publique => 0

L.1152-1 du code de la santé publique => 0

L. 1152-1 du code de la santé publique => 0
Ces résultats sont en outre cohérents avec le fait qu’il s’agit d’un contentieux relevant de toute
facon du juge administratif. Il est alors décidé de retenir le numéro de I’article définissant le
harceélement moral au travail comme premier mot-clef délimitant le corpus de décisions. Cette

recherche permet ainsi de regrouper 22 028 décisions.

Recherches

1152-1 =>22 028
Parmi ces 22 028 décisions, il s’agit de constituer les corpus de décisions mentionnant
explicitement le harcélement managérial, harcelement collectif ou harcelement
organisationnel.
Les recherches combinant les mots-clefs donnent lieu a la constitution de trois corpus
de décisions.
1152-1 ET harcélement managérial => 155 => 146 décisions jusqu’a 2020
1152-1 ET harcélement collectif => 9

1152-1 ET harcelement organisationnel => 4

Au regard du relativement faible nombre de résultats et des années sur lesquelles sont rendues
les décisions, il est préférable de ne pas restreindre la recherche a la période du 1* janvier 2019
a aujourd’hui comme cela est fait pour 1’étude d’autres contentieux. En outre, cela permet
d’étudier I'effet de la décision rendue par la Cour de cassation en 2017 et qui qualifie
explicitement le harcéelement moral de managérial. Enfin, la consultation de la base de données

ayant été réalisée le 11 juin 2021, peu de décisions concernent I’année 2021, qui n’était alors
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pas achevée. Il pourrait également s’agir d’un retard dans le versement des décisions dans la
base de données par les juridictions du fond. Ces raisons nous poussent a écarter 1’année 2021
de I’analyse et de nous concentrer sur les décisions de 2011 a 2020, soit un corpus de
146 décisions. Le corpus 1 consacré au harcélement managérial comprend ainsi 146 décisions,
le corpus 2 afférent au harcelement collectif regroupe 9 décisions et le corpus 3 relatif au
harcelement organisationnel est constitué de 4 décisions. Avant d’analyser ces trois corpus,
d’autres recherches plus générales sont effectuées dans la base de données JuriCA afin de
déterminer quelques éléments de contexte.

c) Le contexte dans lequel interviennent les contentieux relatifs au

harcelement moral
Le harcelement moral peut étre invoqué devant le juge pénal mais également devant le juge
prud’homal ou de la sécurité sociale. Seules les décisions civiles rendues par les cours d’appel
sont réunies au sein de la base de données JuriCA. La majorité des décisions d’appel concernent
le contentieux prud’homal en lien avec la contestation de la rupture du contrat de travail. Ainsi,
93%, des décisions mentionnant le fondement du harcélement moral sont en lien avec un
licenciement et 60% avec une inaptitude au travail. Un examen rapide et au hasard de quelques-
unes de ces décisions qui ne mentionnent pas un licenciement (1503) montre qu’il s’agit par
exemple de contrats a durée déterminée qui ont atteint leur terme ou encore de départ a la

retraite.

Recherches

1152-1 => 22028
1152-1 ET licenciement => 20525 (93%)
1152-1 ET inaptitude => 13232 (60%)

1152-1 sauf licenciement => 1503 (7%) (terme de contrat, départ a la retraite ...)

Parmi les décisions mentionnant le harcelement moral, nous avons également recherché les

mots-clefs relatifs aux comportements dénoncés afin de pouvoir comparer ensuite leur

proportion dans ce corpus et dans celui relatif au harcélement managérial®®2.

302 Infra.
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Recherches

1152-1 => 22028

1152-1 ET environnement => 2088 (9,5%) (environnement professionnel,
environnement de travail hostile...)

1152-1 ET climat => 3282 (14,9%) (climat dans 1’agence, climat de tension...)
1152-1 ET ambiance => 3438 (15,6%) (ambiance générale, ambiance de

travail...)

1065

AMBI/ CLIMAT
3438 3282

153
425 390

ENVIRONNEMENT
2088

d) Analyse des corpus et présentation des résultats
Chaque corpus fait 1’objet d’une analyse distincte : le harcélement organisationnel et le
harcelement collectif apparaissent ainsi étre des expressions bien moins usitées que celle de
harcelement managérial. L’étude de ce dernier corpus, bien plus riche, permet de dégager un

certain nombre de résultats, cohérents avec les analyses de la doctrine sur le sujet.
(1)  Le corpus relatif au harcélement organisationnel

Le corpus relatif au harcelement organisationnel ne comprend que 4 décisions et dans seulement

I’une d’entre elle, les juges de la Cour d’appel de Chambéry reconnaissent 1’existence d’un
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harcelement moral a I’encontre de la salariée, une infirmieére embauchée par une association®®.
Dans cette affaire, les faits sont qualifiés par la salariée elle-méme de harcelement
organisationnel puis de harcélement managérial, sans pour autant que les juges ne reprennent a
leur compte ces qualificatifs. Ils rappellent toutefois la jurisprudence de la Cour de cassation
selon laquelle «les méthodes de gestion deés lors qu'elles se manifestent pour un salarié
déterminé par des agissements répétés ayant pour objet ou pour effet d'entrainer une
dégradation des conditions de travail susceptible notamment de porter atteinte a ses droits et a
sa dignité, ou d'altérer sa santé physique ou mentale ou de compromettre son avenir
professionnel peuvent caractériser un harcelement moral ». En I’espéce, les éléments de preuve
produits par la salariée (procédure disciplinaire, mails avec des reproches, surcharge de
travail...) et pris dans leur ensemble laissent présumer 1’existence d’un harcélement moral. Or,
« aucun élément produit par I'employeur ou aucune explication ne justifie une telle attitude
managériale (..) remarques dont certaines sont méprisantes et dégradantes sans méme proposer
a la salariée de faire le point afin de rechercher des solutions ». Aussi, le licenciement est

déclaré nul du fait du harcélement moral.
(2)  Le corpus relatif au harcelement collectif

Le corpus relatif au harcelement collectif comprend 9 décisions dont 5 dans lesquelles le
harcelement moral est reconnu. Parmi ces 5 décisions, il convient toutefois de noter que 3
concernent la méme entreprise. Dans ces affaires jugées par la Cour d’appel de Grenoble, le
8 décembre 2015, les juges soulignent qu’« il ne peut étre discuté que 1’ensemble des salariés
ont eu a vivre une ambiance détestable sous 1’autorité de la directrice ». Ils caractérisent
toutefois, dans chaque décision, les effets personnels produits a 1’égard du salarié par ce
harcélement collectif°**. Dans une autre affaire dans laquelle le harcélement collectif a été
reconnu, le salarié a été licencié pour faute grave a la suite de plusieurs incidents avec ses
collégues, notamment parce qu’il existait une ambiance raciste pesante au sein de
I’entreprise’®.

Au contraire, d’autres faits ne donnent pas lieu a la reconnaissance d’un harcelement moral, en
raison précisément du caractere collectif de celui-ci et en I’absence de preuve des effets produits

sur le salarié qui 1’allége. La Cour d’appel de Chambéry rappelle ainsi « que pour que des faits

soient susceptibles de faire présumer un harcélement moral, encore faut-il que le salarié qui s'en

303 CA Chambéry, 18 mars 2021, n° 19/02055.
304 CA Grenoble, 8 décembre 2015, n° 14/05526 + 14/5527, n°® 14/05530 + 14/5532 et n° 15/00786.
305 CA Orléans, 7 juillet 2015, n® 14/02174.
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plaint ait été personnellement victime de ces agissements ; que toutes les pieces produites sur
ce point mentionnent de maniere générale un climat de suspicion, des tensions, des conflits
entre élus, un désarroi, une perte de reperes, une souffrance au travail ; que toutefois aucune ne
présente de fait précis correspondant aux conditions personnelles du travail au domicile du
salarié ou dont il aurait été personnellement victime ; que ce dernier n'est donc pas fondé a se
prévaloir d'un manquement de I'employeur a son obligation de sécurité de résultat ». Dans la
méme décision, il est également mis en avant « que le harcélement moral n'est en soi, ni la
pression, ni le surmenage, ni le conflit personnel ou non entre salariés, ni les contraintes de
gestion ou le rappel a l'ordre voire le recadrage par un supérieur hiérarchique d'un salarié
défaillant dans la mise en ceuvre de ses fonctions »°®. De la méme maniére, le harcélement
collectif n’est pas reconnu lorsque les éléments de preuve sont généraux, comme des articles

de presse qui relatent des conditions de travail difficiles>®’.
(3)  Le corpus relatif au harcelement managérial

Le corpus relatif au harcelement managérial comprenant 146 décisions. Il est possible d’en
réaliser une analyse mixte, mélant des appréciations qualitatives et une étude statistique. Ainsi,
apres une étude statistique des 146 décisions, il est proposé d’identifier les agissements qui
donnent lieu a la qualification d’un harcelement managérial ainsi que le contexte, plus général,

dans lequel un harcelement managérial est invoqué.

(a)  Etude statistique de ’ensemble des décisions du

corpus 3

Dans un premier temps, nous avons procédé a I’identification des décisions dans lesquelles le
harcelement moral est reconnu (et au surplus, qualifié comme du harcelement managérial). Les
décisions sont ventilées par année afin de mettre en exergue la diffusion de cette terminologie
en jurisprudence. Il est ainsi possible de constater que, a partir de 2015, le nombre d’affaires
dans lesquelles le harcélement managérial est invoqué augmente fortement, passant de 8
affaires en 2014 a 20 affaires en 2015, méme s’il n’est que peu reconnu par les juges (5

décisions sur 8 en 2014 et 5 décisions sur 20 en 2015).

306 CA Chambéry, 09 mars 2017, n°16/01137.
307 CA Nimes, 30 juin 2020, n°17/04256.
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Décisions / Année | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | Total

Nombre de décisions | 1 6 7 8 20 13 19 17 26 29 146

Reconnaissant le | O 1 2 5 5 7 4 7 13 10 54

harcélement moral

Qualification par les 3 1 3 1 5 1 1
juges du
harcélement comme

managérial (dont)

Manquement a 1 1 1 1 2 6
I’obligation de
sécurité (mais non
reconnaissance du

harcélement moral)

Qualification par les 1 4 2 3 3 13
juges du
harcelement comme
managérial (parmi
les décisions de non

reconnaissance)

A partir de 2016 et plus fortement aprés 2019, les juges semblent se saisir de la qualification de
harceélement managérial. Ils reprennent en effet a leur compte I’expression de harcélement
managérial invoquée par les salarié-e-s, y compris lorsqu’ils ne reconnaissent pas 1’existence
d’un harcelement moral. Il est possible de voir dans la mobilisation croissante par les parties
(principalement les salarié-e-s et ponctuellement les employeurs) et par les juges de
I’expression de harcélement managérial, un effet produit par la jurisprudence de la chambre
sociale de la Cour de cassation en date du 15 juin 2017°%, 11 parait toutefois difficile d’identifier
le lien de causalité : la Cour de cassation s’approprie-t-elle les termes des parties, déja usités
par les juges du fond, ou conduit-elle au contraire a populariser une expression dans 1’air du
temps ? S’il parait difficile de répondre précisément a cette question, 1’analyse de la

jurisprudence permet d’identifier les agissements concernés, ainsi que le contexte dans lequel

le harcelement managérial est dénoncé.

308 Cass. soc., 15 juin 2017, pourvoi n° 16-11.503.
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(b)  Les agissements concernés

Selon certains auteurs, deux modes de management favoriseraient le harcelement moral, a
savoir le style autoritaire et le laisser faire, en plus du management pervers .

A partir de ’étude de ces jurisprudences, il est possible de faire un point sur les agissements
qui permettent de présumer 1’existence d’un harcélement managérial. Par exemple, il a pu étre
jugé que « la mise a I'écart de [la salariée] de ses activités parisiennes pendant plusieurs mois,
la menace d'un licenciement économique pendant la méme durée sans aucun fondement, sont
autant d’éléments laissant présumer d'un harcélement moral managérial »'°. Les juges
versaillais ont pu aussi préciser ce qu’ils entendaient par les méthodes de gestion caractérisant
un harcelement moral ; pour eux, « le harcelement managérial résulte seulement de pratiques

relationnelles dévoyées du rapport de subordination admissible, telles que des pratiques

Reconnaissant le harcélement moral
mm Qualification par les juges du harcélement comme managérial (dont)
=@= Nombre de décisions
37,5

30

22,5

15

7,5

0 . L . L I L &

Année (2011 a 2020)

d'isolement, persécutives, punitives »*'!. En I’espéce, un tel comportement n’avait pas été

caractérisé entre le directeur d’agence bancaire en ligne et sa subordonnée. De méme, il a pu

39 M.-F. Hirigoyen, « CHAPITRE VI - Harcélement moral : quelles causes ? », in M.-F. Hirigoyen,, Le
harcelement moral au travail, PUF, « Que sais-je ? », 2017, p. 67.

310 CA Paris, 13 février 2018, n° 16/15657.

SIECA Versailles, 9 mai 2012, n°10/04361.

179



étre jugé que « des méthodes de gestion du personnel, assorties de pressions incessantes de
directives contradictoires, peuvent, en ce qu’elles dépassent le management classique et en ce
qu’elles sont susceptibles de générer un stress pour certains salariés, étre considérées comme
un harcélement managérial »°'2. En ce sens, le comportement d’un supérieur hiérarchique qui
alterne félicitations et menaces, a crié sur la salariée pendant 35 minutes au cours d’un entretien,
I’a menacé d’une absence de place au sein de la réorganisation du service, I’a fait convoquer a
un entretien avec la médecine du travail en dehors de tout cadre 1égal... a été reconnu comme
a l’origine d’un harcelement moral, explicitement qualifié par les juges de harceélement
managérial®'>. Le contrdle excessif des salariés, lorsqu’il s’accompagne d’une infantilisation
des salariés et d’objectifs difficiles a atteindre, donne également lieu a la présomption d’un
harcélement moral®'*,

A contrario, il est légitime que 1’employeur renforce son contrdle lorsqu’un salarié ne donne
pas pleinement satisfaction au travail. En ce sens, il a été jugé qu’il « ne pouvait étre reproché
a I’employeur de superviser le travail du salarié sauf a s’immiscer dans ses controles de maniere
inappropriée, excessive, laissant présumer des faits de harcélement managérial »°'°. De méme,
un désaccord sur I’organisation du travail ne peut étre suffisant pour présumer I’existence d’un
harcélement moral®!6. Il est également possible pour I’employeur d’apporter des justifications
suffisantes permettant de renverser la présomption de harcelement moral méme si la pression
incessante conduit les juges a retenir un manquement a 1’obligation de sécurité justifiant la

résiliation judiciaire aux torts de I’employeur’!’

. Dans la majorité des décisions dans lesquelles
les juges ne reconnaissent pas 1’existence d’un harcelement moral, I’explication tient d’abord a
I’insuffisance des éléments de preuve quant aux faits allégués et ensuite a la possibilité pour
I’employeur de renverser la présomption de harcélement moral.

En définitive, les juges retiennent le harcélement moral lorsqu’il existe un comportement
déviant, qui dépasse le pouvoir de direction de I’employeur (« pratiques relationnelles dévoyées
du rapport de subordination admissible ») ou encore lorsque les méthodes de gestion ne relevent

pas d’un « management classique ». En ce sens, il s’agit de sanctionner des modes

d’organisation du travail pathogénes®'®. Ces comportements déviants n’ont pas besoin d’étre

512 CA Fort de France, 30 mai 2014, n° 12/00210.

513 CA Chambéry, 28 janvier 2014, n°13/00312.

514 CA Riom, 25 février 2014, n° 12/00229.

515 CA Fort de France, 11 septembre 2020, n°19/00095.

316 CA Aix-en-Provence, 5 avril 2014 (cette décision a été récupérée sur la base JuriCA, qui ne mentionne pas le
numéro au répertoire général).

317 CA Nimes, 03 février 2015, n°14/02052.

518 D. Asquinazi-Beilleux, « Risques psychosociaux et méthodes de gestion de I’entreprise », JCP S, 2010, 1393.
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intentionnels tant qu’ils conduisent a porter atteinte a I’intégrité voire a la santé des salariés.
Toutefois, 1’existence d’une souffrance au travail n’est pas suffisante, tout comme d’une
situation de stress’'®. En ce sens, dans 6 décisions sur 155, le harcélement moral n’est pas
reconnu par les juges qui retiennent toutefois un manquement a 1’obligation de sécurité. Cette
proportion est relativement faible ; elle témoigne toutefois de 1’impossibilité d’appréhender a

travers le harcélement moral toutes les situations de souffrance au travail®>.

(c)  Le contexte dans lequel le harcelement managérial

est invoqué

Il est également possible de rechercher quelques lignes de force a propos du contexte dans
lequel le harcelement managérial est invoqué dans les cas d’espece. Trois éléments seront
successivement considérés : le type de contentieux dans lequel le harcélement managérial
apparait, la fréquence de la combinaison de 1’allégation d’un harcélement managérial et d’une

discrimination et les types de faits allégués.

Contexte contentieux

Harcélement Qualifié de Non Qualifié de
moral reconnu managérial reconnu managérial
Décisions 146 54 92
Licenciement 140
Inaptitude 73 26 42
Démission 50
« Rupture 30
conventionnelle »

S’agissant du contexte des différents contentieux, dans 140 décisions sur 146 soit 96%, il s’ agit
d’un litige relatif a la contestation d’une fin de contrat, a propos de laquelle la nullité du
licenciement est recherchée. Ce résultat est Iégerement supérieur a ce qui avait été constaté dans

le corpus relatif au harcelement moral ; le licenciement apparaissait comme mot-clef dans 93%

319 G. Deharo, S. Point, « Analyse juridique de la relation entre stress et harcélement. Le dilemme de I’ ceuf ou de
la poule ? », Revue frangaise de gestion, 2017, vol. 266, n° 5, p. 31.

320 B, Pereira, « Du harcélement moral au harcélement managérial. Les limites de I'objectivation légale », Revue
frangaise de gestion, 2013, vol. 233, n° 4, p. 33.
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des décisions (20 525 sur 22 028). Ces chiffres, tres élevés, s’expliquent vraisemblablement par
I’intérét pécuniaire a rechercher la nullité du licenciement depuis les ordonnances de 2017, qui
ont mis en place un baréme indemnitaire dans I’hypothése d’un licenciement sans cause réelle
et sérieuse. Dans le corpus relatif au harcélement managérial, le mot-clef inaptitude apparait
dans la moitié des affaires (73 décisions sur 146) ; dans le corpus relatif au harcelement, le
pourcentage était un peu supérieur 60%. La saisine des juges intervient en effet, dans pres de la
moitié des décisions, a la suite d’un licenciement pour inaptitude définitive et impossibilité de
reclassement ; le harcélement managérial est alors invoqué comme étant la cause de I’inaptitude
et justifiant que le licenciement soit déclaré nul.

Les termes de « démission » et « rupture conventionnelle » apparaissent dans respectivement
50 et 30 décisions sur 146. Pour autant, la lecture des décisions a permis de se rendre compte
que le harcélement managérial pouvait avoir pour objectif de pousser a la démission la ou le
salarié-e ou intervenir en paralléle ou a la suite d'un refus de rupture conventionnelle. Certaines
affaires visent toutefois a contester la validité de la rupture conventionnelle ou de la démission.
Par ailleurs, la place de la discrimination au sein du corpus relatif au harcélement managérial

semble limitée. En effet, le mot-clef « discriminat » qui permet de regrouper a la fois les termes

Discrimination

Harcelement Qualifié de Non Qualifié de Harcelement

moral reconnu | managérial | reconnu | managérial | moral reconnu

Discrimination 49 15 3 34 2

« Discrimination 10 6 8

syndicale »

Sexiste 1
Raciste 6
Homophobe 0
Homosexualité 1

de discrimination et de discriminatoire apparait dans 49 décisions sur les 146 qui composent le

corpus 3, soit 33,6% des décisions. Parmi ces résultats, 15 décisions reconnaissent I’existence
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d’un harcelement moral, ce qui correspond a une proportion de 30% de reconnaissance du
harcelement moral parmi les décisions mentionnant le mot-clef « discriminat », alors que dans
le corpus 3 relatif au harcélement managérial, le harcélement moral est reconnu dans 37% des
décisions. Ce résultat est différent de celui qui a été obtenu par Gaélle Encrenaz et Loic Lerouge
lorsqu’ils ont analysé les arréts des cours d’appel de la région Aquitaine relatifs au harcelement
moral. En effet, dans leur étude, « si une situation de discrimination était évoquée dans la
décision de justice, le harcélement moral semblait avoir plus de chances d’étre qualifié par le
juge. Soit la discrimination est entendue comme un facteur qui aggrave la situation de
harcelement moral, soit les personnes victimes de discrimination sont aussi le plus souvent

victimes de harcélement »°2!

. Ce lien entre harcelement managérial et discrimination ne se
retrouve pas, peut-étre précisément en raison des agissements en cause dans les situations dans
lesquelles le harcélement managérial est invoqué, a savoir des méthodes de gestion qui visent
un ou plusieurs salarié-e-s sans considération des caractéristiques personnelles de ce ou ces
salarié-e-s.

La discrimination qui est la plus fréquemment invoquée est la « discrimination syndicale » avec
un mot-clef qui est présent dans 10 décisions tandis que les termes « raciste », « sexiste » et
« homophobe » ne concernent que 6, 1 et 0 décision. L’analyse des décisions avait permis
d’identifier une situation ol I’homosexualité de la salariée était en cause et le terme
« homosexualité » est effectivement présent dans une décision du corpus. Le choix des mots-
clefs est ainsi déterminant pour rendre compte des agissements, comportements ou paroles, qui
ne sont pas nécessairement qualifiés par les parties et/ou les juges de racistes, sexistes ou
homophobes alors qu’ils sont pourtant motivés par 1’origine de la personne, son sexe ou son
orientation sexuelle. Les proportions obtenues semblent étre cohérentes avec les résultats
obtenus en consultant directement la base de données JuriCA. En effet, parmi les décisions
relatives au harcélement moral, les termes de discrimination ou discriminatoire apparaissent
dans 32% des décisions. Quant aux motifs, ils sont distribués de la méme maniére, en étant trés
peu racistes, presque jamais sexiste et exceptionnellement homophobe. Nous n’avions
malheureusement pas fait de recherches avec la discrimination syndicale comme mot-clef dans

la base de données JuriCA. Il s’agirait toutefois d'un sujet a part entieére, comme le montre

321 G. Encrenaz. L. Lerouge, « Qualification juridique du harcélement moral en France », art. préc., consulté le 23
mars 2022.
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d’ailleurs des recherches antérieures qui portaient sur le fondement juridique utilisé en cas de

discrimination syndicale>?2.

Recherches

1152 =>22028

1152-1 ET discriminatoire => 5121 (23,2% des 22028 décisions)
1152-1 ET discrimination => 4443 (20,2%)

1152-1 ET (discrimination OU discriminatoire) => 7041 (32%)
1152-1 ET sexiste => 413 (1,9%)

1152-1 ET raciste => 708 (3,2%)

1152-1 ET homophobe => 48 (0,2%)

Enfin, la fréquence de certains agissements dénoncés, directement en lien avec les méthodes de
gestion, est significativement plus élevée parmi le corpus 3 relatif au harcélement managérial
que celui relatif au harcélement moral. Nous avons recherché les mémes termes parmi les 146
décisions du corpus 3 et directement dans JuriCA au sein du corpus constitué¢ de toutes les

décisions relatives au harcélement moral.

Recherches

1152 => 22028

1152-1 ET organisation du travail => 2580 (11,7%)
1152-1 ET management => 3838 (17,4%)

1152-1 ET méthodes de gestion => 735 (3,3%)
1152-1 ET burn out => 977 (4,4%)

1152-1 ET épuisement => 1157 (5,3%)

1152-1 ET charge de travail => 3170 (14,4%)
1152-1 ET surcharge de travail => 2458 (11,2%)

1152-1 ET vexatoire => 3761 (17,1%) (licenciement abusif et vexatoire)

La fréquence du terme management, a hauteur de 17,4% parmi le corpus général, est de 50%
parmi le corpus 3 relatif au harcelement managérial ; 1I’expression « méthodes de gestion »

apparait dans 3,3% des décisions du corpus général et dans 21,2% des décisions du corpus 3

322 F. Guiomard, 1. Meftah, « Entre égalité de traitement et harcélement, quel fondement juridique de la
discrimination syndicale ? », Travail et Emploi, 2016, 145.
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relatif au harceélement managérial, il en va de mé&€me pour le burn out, I’épuisement, la charge
de travail, la surcharge de travail qui apparaissent respectivement dans 4,4%, 5,3%, 14,4% et
11,2% des décisions du corpus général et 8,2%, 17,8%, 36,3% et 27,4% des décisions
mentionnant un harcélement managérial. Ces résultats montrent une plus grande fréquence des
termes associés aux méthodes de gestion lorsqu’il s’agit de dénoncer un harcelement
managérial ; cela est cohérent avec le type d’agissements dénoncés.

Au contraire, « organisation du travail » ou encore « vexatoire » sont des termes qui sont, en
proportion, moins présents dans le corpus 3 relatif au harcélement managérial (a hauteur de
4,8% et 15,8%) que dans le corpus général regroupant toutes les décisions mentionnant le
fondement du harcelement moral (11,7% et 17,1%). Nous avons également recherché le lien
entre une ambiance générale, un environnement de travail hostile, un climat de tension et le
harceélement moral. La fréquence des termes a été pareillement recherchée directement dans

JuriCA au sein du corpus général et au sein du corps 3 relatif au harcélement managérial.

Recherches

1152-1 => 22028

1152-1 ET environnement => 2088 (9,5%) (environnement professionnel,
environnement de travail hostile...)

1152-1 ET climat => 3282 (14,9%) (climat dans 1’agence, climat de tension...)
1152-1 ET ambiance => 3438 (15,6%) (ambiance générale, ambiance de

travail...)
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Les termes d’environnement, de climat et d’ambiance sont respectivement présents a hauteur
de 9,5%, 14,9% et 15,6% dans le corpus général tandis qu’ils apparaissent dans 13,7%, 28,8%
et 26%. Aussi, dans les décisions invoquant un harcélement managérial, les agissements relatifs
a ’ambiance de travail, a I’environnement professionnel ou au climat au sein de la structure
sont davantage invoqués que lorsqu’il s’agit de harceélement moral, en général. Ces résultats
sont cohérents avec les agissements qui sont visé€s par le harcéelement managérial, a savoir des
méthodes de gestion imposées a un ou a plusieurs salarié-e-s au sein d’un service ou de

I’entreprise.

Climat général

Nombre | Harcelement | Qualifié de Non Qualifié de
de moral managérial | reconnu | managérial
décisions reconnu
Environnement 20
Climat 42
Ambiance 38
Autoritaire 13 5 1 8 2
Délétere 22 14 4 8 1
Désorganisation 15
e) Conclusion

Initiée a partir de la base JuriCA, I’étude du contentieux des cours d’appel invoquant le
harceélement managérial permet de montrer que ce type de harceélement tend a devenir une
notion, qui s’impose progressivement au sein du droit, passant d’un usage par les parties elles-
mémes a une réappropriation par les juges - aussi bien des cours d’appel que de la Cour de
cassation. En dépit de caractéristiques propres, tenant principalement aux agissements dénoncés
qui consistent a un dévoiement du rapport de subordination ou encore de méthodes de gestion
qui dépassent celles attendues d’un management classique, le harcélement managérial n’est pas
une qualification autonome méme si elle semble devenir, discrétement, une possible sous-

qualification du harcelement moral. Pour autant, les juges continuent de rechercher tous les
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éléments constitutifs du harcélement moral et en particulier, les effets produits sur le salarié qui
allegue le harcelement managérial.

De cette étude, plusieurs perspectives de recherches se dessinent. Dans un premier temps, il
pourrait étre possible d’exploiter davantage le contenu des corpus constitués, en cherchant a
déterminer les caractéristiques propres au contentieux relatif au harcelement managérial (en
termes de genre des victimes par exemple). Cela impliquerait toutefois de pouvoir procéder a
une comparaison ; ce qui n’est pas évident dans la mesure ou il faudrait également constituer
un corpus plus général relatif au harceélement moral. Dans un deuxiéme temps, il est également
possible de réfléchir a la constitution d’autres corpus de décisions. En effet, I’enjeu principal
de la recherche que nous avons réalisée tient a la constitution des corpus juridiques. Nous avons
choisi de nous concentrer sur les expressions de « harcélement managérial », « harcélement
collectif » et « harceélement organisationnel », afin d’en étudier 1’usage qui en est fait en
jurisprudence. Dans cette direction, deux pistes pourraient étre explorées. Il serait d’une part
possible d’étendre cette recherche a d’autres types d’expression du harcelement managérial,
telles que le harcelement moral de type managérial ou encore le harcélement moral managérial.
Il serait d’autre part possible de rechercher les décisions qui dénoncent des agissements qui
relevent d’un harcelement managérial sans pour autant que le qualificatif n’apparaisse dans la
décision. Il apparait nettement plus difficile de constituer un corpus de décisions de cette
maniere compte tenu de la diversité des comportements dénoncés, qui peuvent donner lieu ou
non a la reconnaissance par le juge d’un harcélement moral. Enfin, les résultats obtenus
aujourd’hui permettent de dessiner des pistes de réflexion quant a ’usage de I’expression du
harcelement managérial. Aussi, dans un troisieme temps, il pourrait étre intéressant de réaliser
une étude similaire a celle réalisée aujourd’hui dans une dizaine d’années. Ainsi, les résultats
obtenus a propos des décisions des années 2010 pourraient étre comparés a ceux résultant de

I’analyse des décisions des années 2020.
3. Le contentieux de la faute inexcusable
Etude réalisée par Marion Del Sol et Romain Marié
a) Cadpre juridique de la reconnaissance de la faute inexcusable

Au titre de la lIégislation sur les risques professionnels pris en charge par la Sécurité sociale, la
reconnaissance d’un accident du travail ou d’une maladie professionnelle ne suppose pas
nécessairement d’avoir a établir un lien de causalité entre I’accident ou la maladie et le travail
ou I’environnement professionnel. En effet, le droit positif fait place a des présomptions
d’imputabilité de I’accident (ou de la maladie) au travail qui dispensent souvent la victime
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d’établir un lien de causalité. En conséquence, dans nombre d’hypotheses, la recherche de la
cause de I’accident (ou de la maladie) n’est pas toujours au centre des contentieux relatifs a la
qualification d’accident du travail ou de maladie professionnelle, car il s’agit souvent de
déterminer si les conditions de la présomption sont réunies. Ce n’est donc pas dans ce type de
contentieux que peut potentiellement se trouver « mise en cause » I’organisation du travail lato
sensu. En revanche, dans le contentieux de la faute inexcusable qui présuppose I’existence d’un
accident du travail ou d’une maladie professionnelle®?, le cadre juridique est bien différent et
ouvre potentiellement la voie a la « mise en cause » de 1’organisation du travail. En effet, la
caractérisation d’une faute inexcusable conduit a rechercher la cause de I’accident ou I’une des
causes nécessaire’2*, dans le manquement de I’employeur a son obligation de protéger la santé
des salariés. Or, on sait que I’organisation du travail et le mode de management qui sont de la
responsabilité de I’employeur peuvent s’avérer parfois pathogeénes, d’ou I’intérét de cibler
I’analyse du contentieux en matiere d’ATMP sur le volet « faute inexcusable ».

Deux éléments-clés du contexte juridique doivent €tre soulignés, ceux-ci étant rappelés de fagcon
quasi systématique par les décisions de justice ci-apres analysées. En premier lieu, il s’agit du
fondement et des éléments constitutifs de la faute inexcusable de I’employeur. La loi n’évoque
aucune définition de la faute inexcusable. Celle donnée par la Cour de cassation a longtemps
été restrictive puisqu’elle supposait, notamment, de prouver une faute d’une gravité
particuliere. Mais, en 2002, la Cour de cassation a modifié assez largement les éléments
constitutifs de la faute inexcusable : « en vertu du contrat de travail le liant a son salarié,
I’employeur est tenu envers celui-ci d’une obligation de sécurité de résultat, notamment en ce
qui concerne les maladies professionnelles contractées par ce salarié du fait des produits
fabriqués ou utilisés par I’entreprise ; (...) le manquement a cette obligation a le caractére d’une
faute inexcusable ... lorsque I’employeur avait ou aurait dii avoir conscience du danger auquel
était exposé le salarié et qu’il n’a pas pris les mesures nécessaires ». Derniérement, par une
sorte d’alignement avec le contentieux de droit du travail, la Cour de cassation a de nouveau
fait évoluer la définition de la faute inexcusable : « vu les articles L. 452-1 du code de la sécurité
sociale, L. 4121-1 et L. 4121-2 du code du travail, le manquement a 1'obligation 1égale de
sécurité et de protection de la santé a laquelle I'employeur est tenu envers le travailleur a le

caractere d'une faute inexcusable lorsque 1'employeur avait ou aurait dii avoir conscience du

523 Pour rappel, lorsque le caractére professionnel de 1’accident ou de la maladie a été établi, la victime (ou ses
ayants droit en cas de déces) peut agir en reconnaissance d’une faute inexcusable de I’employeur (ou de ceux qui
se sont substitués dans la direction) et ce, afin d’obtenir une indemnisation complémentaire a celle, forfaitaire,
accordée par la Sécurité sociale (Art. L. 452-1 CSS).

24 V. infra.
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danger auquel était soumis le travailleur et qu'il n'a pas pris les mesures nécessaires pour l'en
préserver » 2>, Deux points de cette derniére évolution doivent étre relevés en lien avec
I’analyse du contentieux réalisée : d’une part, le manquement a I’obligation générale de
prévention de 1I’employeur se situe désormais au centre de ce contentieux via les visas des
articles L. 4121-1 et L. 4121-2 du Code du travail ; d’autre part, sont maintenues les deux
exigences nécessaires a la caractérisation de la faute inexcusable : 1a conscience du danger que
devait avoir ou aurait di avoir I’employeur et I’absence de mesures nécessaires prises par ce
dernier pour prévenir la réalisation du risque.

En second lieu, le cadre juridique de la reconnaissance de la faute inexcusable de I’employeur
se caractérise par un régime probatoire précis. Il est en effet indifférent que la faute inexcusable
commise par I'employeur ait été la cause déterminante de 1'accident du travail ou de la maladie
professionnelle du salari€ ; il suffit qu’elle ait été une cause nécessaire. En revanche, la charge
de la preuve de la faute inexcusable incombe a la partie qui I’invoque, a savoir le salarié victime
(ou ses ayants droit). En d’autres termes, la faute inexcusable ne se présume pas et il appartient
au salarié de rapporter la preuve que 1'employeur avait ou aurait dii avoir conscience du danger
auquel était exposé son salarié et qu’il n’a pas pris les mesures de prévention nécessaires pour
le protéger.

La présomption de faute inexcusable en cas d’alerte préalable permet d’illustrer le propos.
L’article L. 4131-4 du Code du travail dispose que « le bénéfice de la faute inexcusable de
I'employeur prévue a l'article L. 452-1 du code de la sécurité sociale est de droit pour le ou les
travailleurs qui seraient victimes d'un accident du travail ou d'une maladie professionnelle alors
qu'eux-mémes ou un représentant du personnel au comité social et économique avaient signalé
a I'employeur le risque qui s'est matérialisé » %°. Au regard des termes mémes du texte, il se
déduit que la présomption de faute inexcusable est irréfragable, des lors que le risque signalé
est le méme que celui qui s’est réalisé€ et a causé 1’accident (ou la maladie). Dans le cadre du
contentieux de la faute inexcusable, lorsque cette présomption est invoquée, sont souvent
discutées 1’existence méme d’une alerte et sa précision quant au risque. Dans les décisions

analysées, quoique parfois invoquée, la présomption n’a jamais joué au bénéfice de la victime.

325 Cass. 2° civ., 8 oct. 2020, pourvois n° 18-26677 et 18-25021
526 Modifié par I’ordonnance de 2017 ayant institué le CSE, le texte — dans sa version antérieure — renvoyait a
I’alerte signalée par un membre du CHSCT.
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b) Méthodologie

Afin de procéder a une étude du contentieux des rapports entre organisation du travail et santé
mentale au prisme du contentieux de la faute inexcusable, il a fallu au préalable récolter des
décisions de justice a priori pertinentes, c’est-a-dire collecter un matériau a analyser grace a
I’interrogation de bases de données de décisions de justice. Pour ce faire, la base de données de
I’éditeur LexisNexis qui est a la fois fournie et simple d’utilisation, a été utilisée spécialement
pour effectuer des requétes. La premiere délimitation a concerné la période d’interrogation. Le
choix a été fait de retenir une période de deux ans et demi courant de début janvier 2019 a fin
juin 2021. II a également été décidé de limiter le recueil aux seules décisions rendues par des
cours d’appel et la Cour de cassation.

La base a été interrogée systématiquement a partir du fondement juridique pertinent en mati¢re
de faute inexcusable, a savoir I’article L. 452-1 du Code de la sécurité sociale. Par requétes
successives, ont été adjoints a ce fondement textuel des mots-clés relevant du champ lexical de
la santé mentale au travail et de 1’organisation du travail lato sensu : risques psychosociaux
(+ RPS), santé mentale, harceélement, souffrance au travail, stress, burn out, suicide, charge de
travail, surcharge de travail, management, manager, supérieur hiérarchique, objectifs,
performance, organisation du travail, conditions de travail et dégradation. Un « nettoyage » des
résultats de I’interrogation de la base de données a ensuite été effectué. Il a principalement
consisté a supprimer les doublons?’. En effet, il est fréquent que les plusieurs mots-clés utilisés
pour des requétes séparées se retrouvent dans une méme décision qui ressort plusieurs fois (par
exemple, une méme décision est sortie a la fois pour santé mentale, performance, manager,

souffrance au travail, supérieur hiérarchique, stress et conditions de travail/dégradation).
c) Analyse quantitative du matériau collecté

Pour I’ensemble de la période couverte, apres nettoyage, ce sont 83 décisions rendues par des
cours d’appel qui ont constitué le matériau d’analyse (sur 180 « sorties » apres interrogation).

Sur ces 83 décisions, 38 ont reconnu 1’existence d’une faute inexcusable (soit 46%).

527 Certaines décisions non pertinentes au regard de 1’objet de la recherche ont également ét€ retirées du matériau
a analyser. Il en va par exemple ainsi de décisions n’ayant pas conclu a un accident du travail. Il en va également
de plusieurs décisions qui étaient sorties avec 1’association de « conditions de travail » et « dégradation ». En effet,
une partie de ces décisions mettait « en jeu » la dégradation de I’état de santé et non des conditions de travail (par
exemple, cas de plusieurs arréts de la cour d’appel de Metz concernant des travailleurs qui avaient développé une
pathologie en lien a leur exposition a 1’amiante et qui entendaient faire reconnaitre la faute inexcusable de
I’employeur).
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Taux de reconnaissance Fl
(sur 83 décisions)

m Reconnaissance = Pas de reconnaissance

Ce pourcentage ne dit toutefois rien de la répartition selon la qualification juridique en cause
dans les affaires analysées. Or en isolant, d’une part, les décisions « Accident du travail »
(59 décisions) et, d’autre part, les décisions « Maladie professionnelle » (24 décisions), on
reléve un contraste tres significatif du taux de reconnaissance d’une faute inexcusable : 39%
pour les décisions « Accident du travail » et 62% pour les décisions « Maladie

professionnelle ».

Taux de reconnaissance Fl
au titre d'un AT (sur 59 décisions)

m Reconnaissance m Pas de reconnaissance

Taux de reconnaissance Fl
au titre d'une MP (sur 24 décisions)

m Reconnaissance = Pas de reconnaissance

On peut faire I'hypothése que le taux significativement plus élevé de caractérisation d’une faute
inexcusable dans le cadre de maladie professionnelle a partie liée avec les modalités
particulieres de reconnaissance du caractére professionnel des maladies a dimension
psychosociale. En effet, aucun tableau de reconnaissance n'existe pour ce type de pathologie.

Par conséquent, les victimes ne bénéficient d'aucune présomption de caractére professionnel.
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Elles doivent s'inscrire dans le processus de reconnaissance "hors tableaux" de l'alinéa 3 de
l'article L. 461-1 du Code de la sécurité sociale. Cela suppose qu'elles établissent que leur
pathologie « est essentiellement et directement causée par [leur] travail habituel ». 11 leur
appartient de fournir tous les éléments probatoires possibles au Comité régional de
reconnaissance des maladies professionnelles (CRRMP). D'une certaine facon, le passage par
cette procédure et le CRRMP jouent un role de filtre puisque les dossiers qui donnent lieu, dans
ce cadre, a reconnaissance d’une maladie professionnelle doivent nécessairement étre treés
étayés. Des lors, on peut raisonnablement estimer qu'un certain nombre d'éléments probatoires
jugés pertinents par le CRRMP peut également étre utilement mobilisé dans la procédure de
reconnaissance d'une faute inexcusable, expliquant tres certainement le taux élevé de « succes »
en la matiere>?8.

Par ailleurs, il est intéressant de constater que, parmi les décisions retenues pour 1’analyse,
nombre d’entre elles « émargent » a plusieurs mots-clés relevant du champ lexical de la santé
mentale au travail. Le graphique ci-dessous permet d’en rendre compte et de mettre en évidence
les mots-clés qui « ressortent » le plus fréquemment. A titre d’exemple, 40% des décisions
analysées contiennent le mot « stress », preés de 30% le mot « RPS » et prés de 25% I’expression

« souffrance au travail ».

Nombre d'occurrences
(dans les 83 décisions analysées)

Santé mentale

Burn out

Manager

Suicide
Management
Objectifs

Surcharge de travail
Charge de travail
Souffrance au travail
Supérieur hiérarchique
RPS

Stress

o
v
[
o
[
v
N
o
N
v
w
o
w
x
N
o

45

B Nombre d'occurrences

528 11 convient toutefois de relativiser la situation ci-dessus décrite en gardant a ’esprit qu’elle concerne des
victimes ayant obtenu une reconnaissance via le CRRMP (V. Santé travail : enjeux & actions. Les affections
psychiques liées au travail : éclairage sur la prise en charge actuelle par I’Assurance Maladie-Risques
professionnels, janvier 2018). Or, s’agissant des affections psychiques, le nombre de reconnaissance via le
CRRMP reste faible, voire treés faible, méme s’il augmente ces derni¢res années. En 2018, il s’élevait a 998, a
1051 en 2019 eta 1441 en 2020.
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d) Analyse qualitative du matériau retenu

Une analyse préliminaire du matériau a été menée. Pour chaque décision, le résultat du
contentieux a en effet été précisé. Ont également été renseignées 1’activité de I’entreprise et les
fonctions exercées par le salarié en présupposant que I'un et/ou I'autre de ces éléments
pouvaient jouer un role dans la fagon d’apprécier I’existence d’une faute inexcusable. Enfin, et
a titre principal, I’analyse préliminaire a porté attention, d’une part, aux éléments probants
retenus pour caractériser la conscience du danger de 1I’employeur et, d’autre part, les moyens

de prévention mobilisés.
(1)  Remarques d’ordre général

Avant d’analyser les faits de I’espece pour caractériser (éventuellement) une faute inexcusable,
toutes les décisions rappellent le cadre juridique général : définition de la faute inexcusable,
charge de la preuve et cause nécessaire. Deux cours d’appel, celles de Toulouse et de Versailles,
font le choix d’ajouter des éléments prenant tout leur sens lorsque sont en jeu des risques
psychosociaux. Ainsi, la Cour d’appel de Toulouse précise que « I'employeur a, en particulier,
I'obligation d'éviter les risques et d'évaluer ceux qui ne peuvent pas 1'étre, de planifier la
prévention en y intégrant, dans un ensemble cohérent, la technique, I'organisation du travail,
les conditions du travail, les relations sociales et l'influence des facteurs ambiants ». La Cour
d’appel de Versailles est encore plus explicite quand elle affirme : « il appartient a I'employeur
de prendre des mesures collectives de prévention des risques psychosociaux et de les adapter a
la situation individuelle des salariés afin de leur permettre de mener une vie familiale normale
et de prévenir la dégradation de leur état de santé ».

De facon générale, c’est I’impossibilité pour le salarié d’établir la conscience du danger qui est
déterminante dans la décision des juges de ne pas caractériser une faute inexcusable de
I’employeur. A contrario, lorsque la conscience du danger de la part de I’employeur est établie,
il est plutdt rare que les juges admettent que 1I’employeur a pris les mesures nécessaires pour
protéger le salarié. Par conséquent, on constate que la question de la conscience du danger est
essentielle sur I’issue de la décision. On peut sans doute corréler cela a la nature des risques qui

rend plus complexe I’action préventive et, le cas échéant, réactive de I’employeur.
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(2)  Question de la conscience du danger

(a)  Eléments objectifs de la conscience du danger

relative a la situation individuelle

C’est a travers une dimension collective ou individuelle que ressort la conscience du danger.
Dans plusieurs affaires, est décrit le contexte général dans lequel « prend place » le salarié
victime d’un accident du travail ou d’une maladie professionnelle. Cependant, comme le
mentionne explicitement un des arréts, « la faute inexcusable de l'employeur alléguée ne peut
pas se déduire uniquement du contexte général ainsi décrit »**°. Autrement dit, lorsque la
dimension « collective » de la conscience du danger (par exemple, un syst¢eme de management
pouvant produire des RPS) est invoquée, elle ne peut en principe suffire a établir la conscience

du danger de I’employeur.

Extraits

« Pour que soit démontrée la faute inexcusable de MICHELIN dans l'accident du
travail dont monsieur L. a été victime le 29 septembre 2014, il ne suffit pas que
soient dénoncés par le CHSCT de MICHELIN le systeme de management tendant
a plus de productivité qui aurait été source de tensions accrues au sein de l'usine
et le fait qu'une expertise en matiere de risque grave pour les salariés ait dii étre
effectuée a sa demande, circonscrite par le juge des référés a l'atelier dans lequel
travaillait monsieur L. ».

(CA Orléans, 14 janvier 2020, n° 19/00859)

« Mme V. se réfere a une enquéte réalisée au sein du service des ressources
humaines ou elle était affectée pour soutenir que son employeur avait connaissance
de la situation de danger dans laquelle évoluaient les salariés ». Mais, « de fait,
aucune des pieces produites ne permet de considérer que Mme V. aurait
antérieurement recu des pressions, des critiques répétées de son travail ou autres
formes de comportements inadaptés de la part de sa direction ou de M. G ».

(CA Caen, 02 mai 2019, n° 16/02573)

« Le courriel de l'infirmiere du service de médecine du travail, daté du 20 janvier

2011, dont il ressort qu'elle avait recu un appel de MM T. et J. faisant état d'une

529 CA Versailles, 31 octobre 2019, n° 18/02696.
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dégradation dans l'entreprise et du fait que plusieurs salariés craquaient et
pleuraient ne permet pas de caractériser une connaissance par l'employeur d'un
risque pour son salarié le jour de l'accident du travail ».

(CA Rouen, 30 avril 2019, n° 18/00805)

Les juges du fond reconnaissent méme parfois explicitement I’existence de ce contexte délétere
sans toutefois en tirer de conclusion si le salarié n’est pas personnellement touché : « s’il existe
un climat de tension inhérent a la nature méme de l’activité d’hétellerie de luxe de la SARL
Hotel de la Cité avec des épisodes récurrents de surcharge de travail et un management
exigeant pour satisfaire une clientéle qui ne l’est pas moins, aucune situation d’abus de pouvoir
ou de brimade n’est caractérisée » .

Toutefois, le contexte peut permettre a lui seul d’établir la conscience du danger lorsque sont
décrites objectivement les conditions de travail pathogenes dans le cadre desquelles le salarié
exergait son activité professionnelle et les conséquences que ces conditions avaient déja
produites sur un certain nombre de salariés. En ce sens, le lien avec le salarié victime est établi.
En d’autres termes, a certaines conditions, la conscience du danger pour un ensemble de salariés
s’étend a la conscience du danger pour chacun d’entre eux, dont le salarié victime. C’est le cas
dans une affaire concernant le suicide d’un salarié travaillant dans un entrepot de la société
Lidl : « la société LIDL [...] était suffisamment alertée sur les risques psychosociaux encourus
par ses salariés, pour qu'elle ne puisse ignorer le risque d'un acte suicidaire de la part de Yannick
S... Il s'ensuit que la société LIDL, représentée par ses cadres dirigeants, notamment M. T.,
supérieur hiérarchique direct, et M. Arnaud V., Directeur régional, avait conscience des risques
psychosociaux encourus par Yannick S. et liés a une surcharge de travail, au stress engendré

par la cadence de travail et la peur de perdre son emploi »>!

. Une logique similaire est présente
dans une autre affaire ol la cour d’appel estime que certains éléments « traduisent
incontestablement I'information de 1'employeur, dans les mois ayant précédé l'accident de
Mme H., quant a l'existence de risques psychosociaux au sein de l'établissement de Saint
Quentin en Yvelines, en particulier dans la catégorie des consultants dont Mme H. faisait partie.
Il s'ensuit que I'APEC ne pouvait ignorer l'existence du danger, notamment d'une souffrance au

travail, auquel étaient exposés ses consultants dans ce centre »>>2,

330 CA Colmar, 28 mai 2020, n° 20/00459.
31 CA Aix-en-Provence, 17 janvier 2020, n° 18/13300.
332 CA Versailles, 6 février 2020, n° 18/04332.
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Tel est également le cas dans une espece ou les juges du fond pointent une maltraitance
institutionnelle : « cette maltraitance des patients hospitalisés dans la dispensation des soins
post opératoires résultant de la mauvaise organisation du service par la direction de la Clinique
Victor Pauchet de Butler a elle-méme représenté a 1'égard de I'équipe soignante de nuit une
maltraitance institutionnelle, cause majeure et déterminante de sa souffrance au travail, et, plus
spécialement, cause directe et déterminante (outre la souffrance liée a la surcharge du travail
elle-méme née de ce déficit d'organisation) du syndrome dépressif réactionnel observé chez
Mme S CC N »333,

Ce lien entre conscience du danger pour un ensemble de salariés et conscience du danger pour
I’un d’entre eux est d’autant plus fort que I’activité exercée est intrinsequement dangereuse :
« il s'ensuit que 1'association intimée, méme si elle fait observer que le salarié ne lui a jamais
fait part de ses doléances, ne pouvait méconnaitre les dangers liés a l'exercice de taches
d'encadrement et d'éducation a 1'adresse de jeunes gens marginalisés ou en grande difficulté.
Elle aurait dii avoir conscience que les dangers encourus rendaient son personnel, y compris M.
Daniel T., particulierement sensible aux risques psycho-sociaux pouvant naitre dans

l'entreprise »>*,

(b)  Eléments objectifs de la conscience du danger

relative a la situation individuelle

Sauf conditions particuliéres évoquées précédemment, la faute inexcusable de 1’employeur
s’apprécie dans le cadre des relations avec le salarié victime ; en d’autres termes, c’est la
conscience du danger encouru personnellement par ce salarié qui doit en principe étre établie.
Le salarié doit en conséquence faire état d’éléments objectifs, de faits précis et datés. Le ressenti
du salarié est insuffisant>®>. Le plus souvent, c’est un faisceau d’éléments « concordants » :
plaintes ou alertes formulées par le salarié par mails ou encore a 1’occasion d’un entretien
professionnel — attestations circonstanciées sur les conditions de travail (charge de travail, délai
de réalisation) et les relations de travail (brimades, reproches...) — attestations-témoignages
relatant des comportements inappropriés ainsi que des propos déplacés, dévalorisants,
dénigrants dont le salarié a fait 1’objet — décisions du supérieur hiérarchique (par exemple
dessaisissement d’un dossier important) ou abstention (absence de suite donnée a une demande

de formation pour faire face aux exigences d’un nouveau poste) — avis d’inaptitude émis par le

533 CA Amiens, 7 juillet 2020, n°® 19/04944.
334 CA Angers, 29 octobre 2020, n° 19/00218.
335 CA Toulouse, 20 décembre 2019, n° 18/03805.
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médecin du travail faisant état que la cause de cette inaptitude trouve sa source dans le contexte
relationnel et/ou organisationnel interne a I’entreprise — saisine du CHSCT ou d’un représentant
du personnel — certificats médicaux.

Les éléments probants ou non probants « par nature » de la conscience du danger sont donc tres
variables. Au regard de certaines circonstances, les juges peuvent en quelque sorte présumer
que I’employeur ne pouvait pas avoir conscience du danger en raison d’un fait unique et soudain
faisant que le risque n’était pas raisonnablement prévisible®*® ; de la soudaineté de I’événement
traumatique®®’ ; du caractére totalement imprévisible de I’accident pour 1’employeur (en
I’occurrence, le salarié avait frappé violemment 1’un de ses collégues et donc, I’employeur ne
pouvait donc avoir conscience d’un quelconque danger)’®. Parfois, au contraire, les juges
considérent que I’employeur ne pouvait pas ignorer le danger auquel le salarié était exposé : en
raison de la nature d’une mission ne relevant pas de ses fonctions (coiffeuse ayant dii procéder
au transfert de la recette a la banque)539 ou en raison de la dangerosité, connue en amont, d’une

personne a laquelle le salarié allait étre confronté>*°,

(3)  Question des mesures de prévention et de réaction

Sans réelle surprise, I’absence de prise en compte des RPS dans le document unique
d’évaluation des risques (ci-apres DUER) fragilise les éventuelles démarches de

I’employeur™*!.

Extrait

« En se contentant de faire une proposition de reclassement [...] alors méme qu'il
n'avait pas mis en place d'évaluation et de prévention des risques sociaux au sein
de l'entreprise, notamment en intégrant ces risques a son document unique
d'évaluation et de prévention des risques professionnels, l'employeur n'a pas pris

toutes les mesures de prévention... ».

(CA Bordeaux, 28 février 2019, n° 18/00615)

Pour autant, les juges ne se satisfont pas du fait que le DUER identifie les RPS ou certains

d’entre eux : « concernant le risque psycho-social, risque que la société n'ignore pas puisqu'elle

336 CA Rennes, 12 février 2020, n° 17/07614.
337 CA Caen, 02 mai 2019, n°® 16/02573.

338 CA Paris, 06 décembre 2019, n° 18/05450.
339 CA Paris, 20 septembre 2019, n° 16/11911.
340 CA Paris, 24 mai 2019, n° 18/00847.

341 CA Rennes, 27 mars 2019, n° 17/04250.
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verse aux débats un document unique d'évaluation des risques professionnels du site d'Agen,
daté du 30 janvier 2015 qui liste le risque stress, violence interne ayant pour cause surcharge
de travail, mauvaise communication, isolement social »**2. Il ressort en effet des décisions qu’il
est attendu de I’employeur — lorsqu’il a conscience du danger auquel est exposé un salarié —
qu’il prenne des mesures concretes : « I'employeur ne justifie d'aucune action concréte visant a
prévenir ou faire cesser une situation de souffrance au travail due a une dégradation des
conditions de travail en relation avec les nouvelles méthodes de management appliquées »*+.
Ces mesures doivent aussi étre adaptées a la situation du salarié concerné et donc, représenter
des mesures adéquates et nécessaires. Ainsi, dans une affaire ot le DUER identifiait le risque
de fatigue et de stress lié a la charge mentale du travail administratif, il est cependant reproché
a ’employeur de ne pas avoir « adapté I'organisation de travail de Mme L. pour lui permettre
de mener une vie de famille normale et de prévenir la dégradation de son état de santé... les
aides apportées a la salariée n'étaient donc pas adaptées a la situation »>**. Au travers de la
terminologie utilisée, c’est a une recherche d’effectivité et d’efficacité des mesures que se livre
le juge : « la société n'a pas pris la mesure du comportement du responsable hiérarchique de
Mme C. et pas pris les mesures adéquates pour préserver celle-ci. L'appelante ne verse d'ailleurs
aucun élément attestant de la mise en ceuvre des mesures nécessaires pour faire cesser la
situation ni de la saisine du CHSCT »>*. La rapidité de réaction de 1’employeur, une fois la
conscience du danger établie, est, eu égard aux contraintes d'organisation d'un travail en
collectivité, aussi un élément dont semblent tenir compte les juges du fond pour apprécier si les
mesures sont adaptées : « compte tenu de la rapidité des événements qui se sont déroulés apres
la reprise du travail, les démarches mises en ceuvre par I'employeur pour apaiser une situation
dont la complexité résultait au moins pour partie de la personnalité de la salariée et trouver une
solution a son mal-étre qui soit compatible avec les contraintes d'organisation d'un travail en
collectivité, étaient adaptées a la prévention du risque dont il avait connaissance »**°. La
question de la fréquence des actions mises en place au bénéfice du salarié et de leur contenu
revient également assez souvent : « sur une période d'emploi de 23 ans, I’employeur ne rapporte

la preuve que de deux formations suivies sur ce théme, I'une en 2007 intitulée « Gestion des

542 CA Toulouse, 18 décembre 2020, n° 19/03869.
33 CA Riom, 29 septembre 2020, n° 18/01167.

344 CA Versailles, 12 septembre 2019, n° 18/00643.
345 CA Versailles, 31 octobre 2019, n°® 18/01566.
346 CA Angers, 18 mars 2021, n° 19/00377.
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conflits » et I'autre en 2013 intitulée « L'TTEP élément essentiel d'un concept d'intervention : en
dispositif, dédié au soin institutionnel »>*".

C’est en quelque sorte une réponse « sur-mesure » qui est attendue de I’employeur et non des
mesures d’ordre général. De nouveau, il semble possible de corréler cette exigence a la nature
du risque auquel il s’agit de répondre. Si plusieurs salariés d’'une méme unité de travail sont
confrontés a un méme risque psychosocial, ils n’y réagissent pas tous de la méme facgon,
n’expriment pas les mémes difficultés. Dans le cadre du contentieux de la faute inexcusable,
c’est sans doute la raison pour laquelle la réaction attendue de 1I’employeur doit étre adaptée.
D’une certaine facon, dans ce cadre, on n’est pas (ou plus) dans le champ de la prévention
stricto sensu mais dans celui de la réaction face a un danger dont on a pris conscience pour un
salarié donné. Bien évidemment, ce danger peut déclencher des mesures systémiques, d’ordre
général. Mais, dans le contexte « faute inexcusable », il doit déclencher des mesures ciblées
visant a répondre a une problématique personnelle ; pour un exemple, des mesures de réaction
pertinentes : « il se déduit des éléments précités, qu'apres chaque alerte de la part des
représentants du personnel, Honeywell Aerospace a... proposé, antérieurement a I'accident du
travail survenu le 2 octobre 2014, un certain nombre de mesures concrétes en direction de
madame Z., qu'elles soient strictement personnelles a cette derniere, ou qu'elles concernent son
organisation de travail tant a l'extérieur qu'a l'intérieur du site de Vendome du fait de la
délocalisation a l'international de la relation clients par le groupe..., mesures qui ont toutes regu
l'aval final des dits représentants du personnel »>*%. Cette obligation de ciblage semble renforcée
des lors que I’activité exercée présente une dangerosité intrinseque. Tel est le cas par exemple,
dans les arréts étudiés, de 1’accueil et I’accompagnement de jeunes présentant des difficultés
familiales, sociales, scolaires ou psychologiques, d'un éducateur technique au sein d’un chantier
d’insertion, d'un éducateur responsable d'internat, puis formateur EPS au sein d’un Centre de
Formation d'Apprentis du Batiment et des Travaux Publics, d'une auxiliaire socio-éducative de
nuit. Malgré la production d’un nombre important de documents relatifs a la prévention, les
juges du fond ont considéré qu’aucun élément provenant de I’employeur « ne permet de
caractériser des mesures spécifiques adoptées suite aux précédentes agressions subies par la

salariée pour la protéger et des mesures de nature a la préserver du danger existant »>%°,

47 CA Lyon, 23 juin 2020, n° 18/08248.
348 CA Orléans, 29 janvier 2019, n° 17/02894 (V. la décision pour le détail de la liste des mesures).
349 CA Bordeaux, 03 décembre 2020, n° 18/01483.
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Exemples d’actions de prévention considérées
par les juges comme concretes, adaptées et suffisantes

De 1’observation des mesures prises, il demeure difficile de tirer de véritables
conclusions, si ce n’est parfois I’impression que le degré d’exigence en la matiére
apparait comme trés hétérogeéne : d’assez faible pour « des actions de formation et de
prévention des risques notamment routiers suivies par Mme L. (Charte du bon
conducteur signée par Mme L., attestation de formation initiale a la sécurité du 1°
février 2012) » opposées a une salariée victime d’un accident de la route®, a
particulierement élevé pour « un accord prévention sécurité, un accord relatif a la
sécurité des personnes et des biens dans les entreprises de transport public urbain,
une attestation de présence a la formation « prévenir et gérer les conflits » auxquels
s’ajoutent des dispositifs techniques — les bus sont équipés d'une cabine anti-
agression avec une vitre a levée pneumatique, d'un bouton d'appel de détresse, d'une
géolocalisation et d'une radio qui permettent une intervention rapide », concernant
un salarié victime d’une altercation qui I’oppose a un régulateur de la société CSO,
autre société du groupe Veolia également spécialisée dans les transports urbains®>!,

4. Le contentieux des prérogatives des instances représentatives du

personnel
Etude réalisée par Josépha Dirringer, Sophie Garnier et Katell Richard

a) Cadre juridique des prérogatives des instances représentatives

du personnel dans le champ de la santé mentale

Les prérogatives des représentants du personnel>>?

dans le champ de la santé mentale revétent
différentes formes liées notamment a la nature polymorphe de I’intervention de ces
représentants. Le Code du travail leur attribue ainsi une mission générale d’information et de
consultation « sur les questions intéressant 1'organisation, la gestion et la marche générale de
l'entreprise, notamment sur [...] les conditions d'emploi, de travail ; [...] tout aménagement
important modifiant les conditions de santé et de sécurité ou les conditions de travail®> ». De
maniere plus spécifique, les représentants du personnel sont consultés « sur les orientations
stratégiques de l'entreprise ; [...] la politique sociale de 1'entreprise, les conditions de travail et

1'emploi®* ». Ces consultations récurrentes induisent notamment un avis des représentants du

1555

personnel sur 1’organisation du travail>>” mais également sur les actions de prévention en

matiere de santé et de sécurité, les conditions de travail, les congés et 'aménagement du temps

330 CA Poitiers, 25 juin 2020, n° 19/00296.

351 CA Paris, 8 janvier 2021, n° 17/08531.

352 Nous utiliserons les termes « représentants du personnel » ou « instances représentatives du personnel » (IRP)
pour désigner le CSE, le CE, le CHSCT, les DP.

353 Art. L. 2312-8 C. trav.

354 Art. L. 2312-17 C. trav.

355 Art. L. 2312-24 C. trav.
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de travail, la durée du travail’>®. Pour exercer cette mission consultative, les représentants du
personnel disposent « a cette fin d'un délai d'examen suffisant et d'informations précises et
écrites transmises ou mises a disposition par 1'employeur™’ ». Afin, notamment de rendre un
avis éclairé, les représentants du personnel peuvent demander 1’assistance d’un expert dans le
cadre de leurs consultations récurrentes>S. L’expert peut également étre amené a intervenir
«lorsqu'un risque grave, identifié et actuel, révélé ou non par un accident du travail, une
maladie professionnelle ou a caractére professionnel est constaté dans 1'établissement ; en cas
d'introduction de nouvelles technologies ou de projet important modifiant les conditions de
santé et de sécurité ou les conditions de travail®® ».

Par ailleurs, les représentants du personnel disposent de droits d’alerte qui constituent des
procédures d’urgence leur permettant de mettre en demeure I’employeur de remédier a une
situation jugée dangereuse en entrainant 1’obligation de procéder a une enquéte et de prendre
les dispositions nécessaires, a défaut le juge des référés peut €tre saisi pour ordonner toute
mesure propre a faire cesser la situation qui a donné lieu a I’alerte des représentants du
personnel. Parmi ces alertes, certaines peuvent étre mobilisées face a des problématiques de
santé mentale dans I’entreprise. Il s’agit principalement du droit d’alerte en matic¢re d’atteinte
aux droits des personnes, a leur santé physique ou mentale ou aux libertés individuelles dans
I’entreprise. Cette prérogative anciennement dévolue aux délégués du personnel*® avait permis
d’asseoir leur role d’institution de représentation de proximité et avait trés explicitement
vocation a s’appliquer pour prévenir et détecter des atteintes a la santé mentale au travail. Cette
prérogative est aujourd’hui dévolue au CSE*°'. A cet égard, il est intéressant de noter que le
droit d’alerte en matiere d’atteinte aux droits des personnes, a leur santé physique ou mentale
ou aux libertés individuelles dans I’ entreprise, a semblé, faute de précision dans les ordonnances
de 2017, réservé aux CSE des entreprises d’au moins 50 salariés et donc exclu dans les
entreprises ne remplissant pas cette condition d’effectif. Une grande partie de la doctrine s’en
était émue soulignant I’'importance de I’alerte en matiere de droits des personnes,
singulierement dans un contexte ou la santé mentale des salariés est de plus en plus éprouvée.

Le doute sur cette condition d’effectif a été dissipé par le 1égislateur (loi du 28 mars 2018) de

356 Art. L. L2312-26 C. trav.

37 Art. L. 2312-15 C. trav.

58 Art. L. 2315-87 et L. 2315-91 C. trav.
359 Art. L. 2315-94 C. trav.

560 Ancien article L..2313-2 C. trav.

361 Art. L. 2312-59 du C. trav.

201



sorte cette prérogative est bel et bien reconnue a tout CSE, indépendamment de I’effectif de
I’entreprise.
L’alerte en cas de danger grave et imminent mérite également d’étre explorée, ancienne

T%62, aujourd’hui du CSE>®. Cette alerte peut étre mobilisée face a des

prérogative du CHSC
problématiques de santé physique ; d’ailleurs le bénéfice de la faute inexcusable de I’employeur
est de droit pour les travailleurs qui seraient victimes d’'un AT/MP alors qu’une alerte avait été
lancée. Néanmoins, 1’alerte en cas de danger peut également étre mobilisée face a des
problématiques de santé mentale du travail dés lors que sont réunies les conditions de gravité
et d’imminence du danger afin de mettre I’employeur en demeure de remédier a cette situation.
Le droit d’alerte en matiére de santé publique et d’environnement du CHSCT?**, aujourd’hui le
CSE®%, permettant 2 un représentant du personnel constatant qu’il existe un risque grave pour
la santé publique ou I’environnement, d’en alerter immédiatement I’employeur, peut également
étre signalé. A I’instar de ’alerte en matiére de danger grave et imminent, cette alerte peut
concerner la santé physique comme la santé mentale des salariés. Il convient enfin de
mentionner le nouveau droit d’alerte sociale reconnu au CSE dans les entreprises d’au moins
50 salariés, qui peut étre déclenché lorsque le nombre de salarié titulaires d’un CDD et le

nombre de salariés temporaires connaissent un accroissement important>*®

. On pressent que
cette nouvelle alerte peut trouver une correspondance avec des problématiques de santé mentale
dans I’entreprise, la précarité des salariés étant assurément un facteur aggravant. Néanmoins ce
lien avec la santé mentale n’est qu’indirect et pour cette raison 1’alerte sociale sera exclue de la
présente étude.

Au global, il en ressort que les attributions de consultation, d’expertise et d’alerte des
représentants du personnel leur permettent d’intervenir auprés de I’employeur, au titre de la

protection de la santé mentale des salariés. L’exercice de ces différentes attributions est source

de contentieux.
b) Méthodologie

La recherche des contentieux des cours d’appel s’est effectuée sur la base de données
LexisNexis. Des bornes temporelles allant de janvier 2019 a juin 2021 ont encadré la recherche.

Des mots-clés, « risques psychosociaux » + « expertise » + « consultation » ont été utilisés afin

362 Anciens Art. L .4131-2 et s. C. trav.

363 Art. L. 2312-60 et L. 4132-1 et s. C. trav.
564 Anciens Art. L. 4133-2 et s. C. trav.

365 Art. L. 2312-60 et L. 4133-2 et s. C. trav.
366 Art. L. 2312-70 et s. C. trav.
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de guider la prospection. 58 arréts des cours d’appel ont ainsi été récoltés et analysés. 7 portent
sur des aspects de procédure (délai de consultation, contestation du montant en cause ou portée
de I’expertise). 6 traitent des conséquences des alertes des IRP pour danger grave et imminent.
5 portent sur la consultation pour aménagement important. Ces 18 arréts concernent donc
directement le CSE, qui peut €tre a I’initiative de la procédure, pour demander la prorogation
d’un délai ou en étre la victime, dans nombre de cas de contentieux d’expertise. 40 arréts parmi
ceux recensés ne concernent donc pas spécialement le contentieux avec les IRP. Ces arréts
traitent d’inaptitude, de harcélement moral, de maladie professionnelle, ou de reconnaissance
de la faute inexcusable de I’employeur. Pour autant, a I’appui de ces contentieux individuels,
se trouve toujours une évocation de I’intervention des IRP, qu’il s’agisse d’une alerte, d’une
expertise ou d’une consultation. Ainsi, méme si le contentieux collectif reste marginal par
rapport au contentieux individuel, le role des IRP se révele malgré tout essentiel.

Dans un deuxieme temps, la recherche autour du contentieux relatif aux consultations du CSE
s’est effectuée par le biais du fondement textuel (I’article L. 2312-8 du Code du travail),
reprenant les attributions générales du CSE en y adjoignant le mot-clé « aménagement
important ». Il en est ressorti 13 arréts parmi lesquels 5 confirment le role consultatif du CSE
en matiere d’aménagements importants, lesquels peuvent tre constitutifs pour partie de RPS.
Il est a noter que ces arréts concernent essentiellement des aménagements mis en ceuvre dans
le cadre des plans de reprise d’activités consécutifs au 1° confinement. S’il apparait que ce
nombre est relativement restreint, il convient de rappeler que la période de recherche
correspond également a la disparition de I’ancienne représentation élue du personnel, (comité
d’entreprise et CHSCT). Le fondement textuel sur lequel se base la recherche (I’article L. 2312-
8 du Code du travail) n’inteégre donc que les attributions générales du CSE et non celles du CE.
Enfin, les numéros d’articles sur lesquels reposent les fondements juridiques des attributions
des représentants du personnel ont guidé la recherche, notamment en ce qui concerne les
différents droits d’alerte dévolus aux représentants du personnel. Cette recherche par
fondements juridiques pour les alertes confirme les résultats de la recherche menée par mots-
clefs a savoir que les prérogatives des représentants du personnel, ici les alertes, sont plus
souvent invoquées a 1’appui de contentieux individuels que de contentieux collectifs. Ainsi,
concernant I’alerte en matiere d’atteinte aux droits des personnes, a leur santé physique et
mentale ou aux libertés individuelles dans I'entreprise (ancien article « L.2313-2 du Code du
travail » concernant les DP et article « L.2312-59 du Code du travail » concernant le CSE)

36 décisions sur 48 concernent des contentieux dans lesquels le droit d’alerte est invoqué a
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I’appui de prétentions individuelles®®’ . S’ agissant de I’alerte en cas de risque grave et imminent
(ancien article « L.4131-2 du Code du travail » pour le CHSCT, articles « L..2312-60 » et
«L.4131-2 » pour le CSE), ce constat est encore plus évident puisque la totalité des 8 décisions
analysées concerne des contentieux individuels®®®.

Concernant enfin I’alerte en matiere de santé publique et d’environnement (article « L..4133-2
du Code du travail »), une seule décision a été recensée sur la période mais elle concerne en
réalité I’alerte en matieére d’atteinte au droit des personnes et non directement I’alerte santé
publique et environnement®®®. Néanmoins, il est ici question d’un contentieux collectif. Ce
contre-exemple démontre bien que si les IRP peuvent étre porteurs de contentieux (I), en

matiere de santé mentale, leurs prérogatives sont treés majoritairement invoquées a 1’appui de

demandes individuelles (II).

c) Les instances représentatives du personnel porteuses du

contentieux

Dans le cadre de leurs attributions, les IRP peuvent se trouver au ceeur d’un certain nombre de
contentieux. Celui-ci prend principalement deux formes. La premiére concerne 1’opportunité
d’action du CSE, contestée par I’employeur, notamment dans le cadre des consultations ou
alertes pour risque grave ou aménagement important. La deuxieme, plus procédurale, prend la
forme d’une contestation des contours de I’expertise ainsi que du formalisme qui entoure la

consultation. Tandis que la troisiéme concerne la mise en ceuvre des droits d’alerte du CSE.
(1) Sur le risque grave ou I’aménagement important

De manicere récurrente ou ponctuelle, le CSE est consulté dans un certain nombre de domaines
énumérés par le Code du travail. Toutefois, dans I’exercice de ses attributions générales, le CSE
est également « informé et consulté sur les questions intéressant I'organisation, la gestion et la
marche générale de 1'entreprise, notamment sur [...] tout aménagement important modifiant les

conditions de santé et de sécurité ou les conditions de travail ». La jurisprudence admet ainsi

67 L’analyse de la jurisprudence révéle qu’il s’agit bien d’un instrument mobilisé dans le champ de la santé
mentale. La grande majorité concerne des alertes données en matiere de discrimination syndicale. Viennent ensuite
les situations de harcélement (allant souvent de pair avec la discrimination syndicale). D’autres envisagent plus
largement la santé mentale, les comportements managériaux douteux ou encore la souffrance au travail (CA Paris,
Poéle 6, chambre 7, 9 mai 2019, n°® 17/05960 ; CA Versailles, 17e chambre, 18 novembre 2020, n® 18/00725 ; CA
Rennes, 7e chambre prud’homale, 11 mars 2021, n° 17/04683 ; CA Angers, Chambre sociale, 4 février 2021,
n° 18/00661).

%8 En outre, parmi ces décisions, seulement 2 sur 8 se rapportent directement a la santé mentale (CA Paris, Pole
6, chambre 6, 24 mars 2021, n° 18/12528 (harcélement), CA Douai, Chambre sociale, 23 avril 2021, n°® 18/00581
(souffrance au travail).

39 CA Orléans, Chambre des urgences, 24 mars 2021, n° 20/02103.
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qu’un aménagement important est un aménagement qui a des impacts sur la santé, la sécurité,
la rémunération, les horaires ou les conditions de travail’’’. Toutefois, cette notion
d’aménagement important pour lequel le CSE doit étre consulté fait I’objet de nombreux
contentieux.

Ainsi, nous avons pu relever un contentieux récent relatif a la consultation du CSE sur les plans
de reprise d’activité post-confinement. Lesdits plans intégraient notamment des mesures
relatives a la prévention des risques psycho-sociaux. Il apparait ainsi que ces plans sont
considérés comme aménageant de maniere importante les conditions de travail et nécessitant
donc la consultation du CSE. Il apparait également que les risques inhérents au travail durant
le confinement doivent faire I’objet d’une évaluation concertée avec le CSE, d’autant plus que
« I'employeur n'a pas évalué les risques psycho-sociaux, particulierement élevés en raison du
risque épidémique et des réorganisations induites par les mesures mises en place pour prévenir

ce risque®’! ».

Extrait

« L'article 31 du code de procédure civile énonce que l'action en justice est ouverte
a tous ceux qui ont un intérét légitime au succes ou au rejet d'une prétention, sous
réserve des cas dans lesquels la loi attribue le droit d'agir aux seules personnes
qu'elle qualifie pour élever ou combattre une prétention ou pour défendre un intérét
déterminé.

Selon les dispositions combinées de l'article L.2312-8 du code du travail, modifié
par larticle 1 de l'ordonnance n°2017-1386 du 27 septembre 2017 et de l'article
L.2316-20, le CSE d'établissement a notamment pour mission d'assurer une
expression collective des salariés permettant la prise en compte permanente de
leurs intéréts dans les décisions relatives a l'organisation du travail.

1l est informé et consulté sur les questions intéressant l'organisation, la gestion et
la marche générale de l'entreprise, notamment sur les mesures de nature a affecter
le volume ou la structure des effectifs et sur tout aménagement important modifiant

les conditions de santé et de sécurité ou les conditions de travail.

70 Sur ce point, V. notamment : Cass. soc, 4 mai 2011, n° de pourvoi 09-66556.
STLCA Versailles, 24 avril 2020, n° 20/01993
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L'article L.2312-9 du code du travail ajoute que le comité social et économique
procéde, également a l'analyse des risques professionnels auxquels peuvent étre
exposés les travailleurs.

Ainsi au regard de son objet, et compte tenu du présent contentieux, qui porte sur
les obligations de la société Amazon, chargée de la gestion de ses différents
entrepdts, dont celui de Montélimar, le CSE qui n'intervient pas au nom des salariés
mais pour la défense