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&pour engager une entreprise dans I'apdlyse de

Bans un contexte de fusion,
cfuels sont les leviers mobilisables
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L’Eﬁreprise et son contexte
A —— 0000

léol.aboratoire d’analyse médicale d’environ
200 salariés

v Déma&thes d’accréditation lourdes \0¢o°

\,

v C@‘htexte de fusion avec une autre entité biomédicale hors région
@

o Bécrudescence de plaintes de salariés aupres de I’eﬁmpe de
< santé au travail o

0.>
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©
s v" Nouvelles contraintes organisationnelles : « Uﬁensmcatlon

&

productivisme, manque d’autonomie » &
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v’ Pas de secteur véritablement identifié&e’@

\

= 2011, incitation du médecin a analvker les risques
psychosociaux restée sans smtec,o@
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Methodélogle 2 actions conjointes
@Q“’ 000
1. Constat collectif quaﬁtltatlf et qualitatif

= Recueil surla sté du questionnaire EVREST lors des visites médicales
perlodlques Qﬁors d’entretiens semi-directifs infirmiers

" Etude traﬁgversale (2012-2014) &
Analyégpés statistiques

\@@‘Resultats Intermédiaires a 1 an, comparaison des donneese,e

&% recueillies sur les 2 périodes .@"’%0
q{f% v Comparatif: échantillon national EVREST secteur Samfe et
& échantillon régional EVREST Nord Pas de Calais tgu“ie branche
N
3 d’activité &’
\(o(b
= Restitution en CHSCT 09/2014 ©
¥
Q¢
. &

2. Etude Ergonomique (12/2014) &

= Ciblée sur le Service Prélevements (Qléesalarles) plaintes
rhumatologiques 20
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Echantillon de 148x\sﬁlarles
79% de I’ effectif tg‘[“al (n=187)
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g Important.sb\troubles
neurog@chlques déclarés

. ch Réception-Distribution

e
Q’@ * Plateau Technique
N\

C)o

@“ﬁ Nombreuses plaintes du
rachis et des membres
supérieurs

Nombre élevé d’HTA
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Le constat de santé

Plaintes membres supérieurs
Plaintes du rachis

HTA

Fatigue, lassitude

Anxiété, nervosité
’0&0%
Troubles du som”mell
Qe;
Plamtesf?\europsy

c)°°q

*les3 symp‘%‘@?hes présents
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33%
& 22%
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21%
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" Pression temporelle et

pression psychologlquq

pour 58% des reponc}énts
* Plateau Technque
* Sce Preleveme\f&s
. Receptlon-l;}%trlbutlon
* Sce clleng,@

Pour pre% de 50% des
repqgﬁiants

v Ingi‘ifflsance de
@?econnalssance

(V Qualité du travail empéchée

v Perte d’autonomie
* Sce prélevements
* Plateau Technique

= Persistance relative du

collectif de travail (78%)
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<Les conditions de travail
b\"e’\\o
D«Q’éo ‘ ‘
< Travailler 190,  MEVREST NPDC
avec la E
peur de O EVREST Santé
Drassirefsion 26% Humaine
des ehuslked E O Répondants
que l'on 25
désapphrdey | 78% y.\\oo‘(\
possibilités N
d'entraide | &
Avoir un | 539’%
travail o
reconnu | o
Avoir les =¢  60%
moyens de >
faire un .
Ghohiirde | N 3
fadmmnde « | 55%
prouélite _ﬁ%@
Avoir un & | 799,
travail g cﬁ
varté
Apprepdre . 69%
des Qfoses
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Le regard infirmier
i 000
Les salariés ont pu arﬁumenter leurs réponses, exprimer des plaintes
physiques ou psychcglﬁglques, décrire les changements organisationnels et
&&6\@ aborder leur vécu au travail. r
g

&0 @

Employés du servfce réception

=« rythm‘é soutenu a I'enregistrement des bilans » &

=« Igﬁ' yeux toujours orientés sur I’horloge qui nous impose la caﬁence,
avg& un nouveau portoir a réceptionner a chaque changement dé couleur »

\\0(\ \0\
@ﬁz’ « mal positionné au poste, aucune marge de manceuvre p°our le modifier

)
N X
» >
© <
N o

®  Technicien du plateau technique &

= « mon travail devient trop spécialisé et redongfént je perds en
technicité » f

Préleveurs en cliniques &

@%
= Cervicalgies et lombalgies déclarées p&r plusieurs préleveurs, évoquant

‘b
. chariot lourd et peu maniable. S
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s L'apport del ergonon‘1e o
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" Etude ergonomiqgé’ ciblée sur les préleveurs

v Identlflcatlon d%s spécificités et exigences propres aux
activités... dﬁns les multiples contextes d’intervention &

o 5

v Analysg@ es logiques de prélevement &

(\ <O

o Elem*énts mis en avant et travaillés ensuite :

> “
o &

/&Reductlon de I'impact des exigences temporelles@sur les

Q\

.o manieéres de prélever et donc sur les p05|t|on&«des préleveurs

N
,-19

v'Réduction des formes de « banalisation » d°es actes (avec prise
de risques) liés au temps tres court et Iaésystematlsatlon

v’ Prise en compte des besoins speafmfﬁes des préleveurs quant
au chariot de prélevement, outllgfe travail déterminant
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L@S actions mises en ceuvre

2011

Incitation a
évaluer les
RPS

L

2016

Fmﬁou

& @nformatlon

en CHSCT sur
le recueil de
données de
santé via
EVREST

09/2014
Restitution
en CHSCT
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2015

* Réorganisation des
plannings sur 3
services

* Changement de la
ligne managériale

* Redéfinition des
formation des Oo$

manager (§>©

2015-2016 |
Sce prélévem@\ht

* Changgrient

de chQﬂi’)t
I\gﬁdlflcatlons

g@s tournées

\‘f « chauffeurs »
. . éﬂ"
missions et &
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Fin 2016- 2018

EVREST a la
demande de
I’entreprise

* Réflexion sur
le Service
Réception

Nouveau recueil




La situation en Mag€§ 2018: Données de santé
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" Recueil sur 18 mois, & Plaintes

méme méthodologie @*"’%@ membres
" 104 répondants sur @6‘ PrRSrieYs 25%

) ) oS

213 salariés (48/7)» rachis &
[ 'Z*Q &

Echantillon HTA &Q@b

comparablgb?sexe ratio, &

age) a c@ﬁl de 09/2014 - &

atigue, &

= ) T s VA

Tregoﬁette diminution lassitude 6&0\

oLes plaintes, o K
© «Scorroborant Anxiete, B~ .~ mRépondants
N . . N

©  I'impression clinique hervosite ‘ 2018
de I’'équipe Troubles du - fz*gsznda"ts
: sommeil

" Pression temporelle | B EVREST HdeF

>5/10 pour 46% de Plaintess

I’effectif (vs 58% ) neurops

C)O I I I I 1 1
* les3 symptémes pr@‘éents 0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Les conditions de travaﬁ en 2018 (salariés inclus en 2014)
000
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= 55 salariés communs aux Zﬁ)hases de recueil
6

= Stabilisation des plam;,és neuropsychiques et rhumatologiques

=  Amélioration S|gn|£¢€atlve du vécu professionnel
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Travailler avec la
& peur de perdre son

Devoir fafi@gles
choses que lI'on

& AvERSaRRFAVYRA
%\@ reconnu
y _
CO(\Q" Avoir les moyens
\%© de faire un travail

de bonmaaualieé
possibilités
Choisir 19 'RitidAide
procéder

Avoir un travail
varié

Apprendre des
choses

WW?ILLn 20130 %

O répondants 2014@0
B répondants 2@18

! 5%
159%
P "o

129% y
26% 0@
Y/
q 3‘0 o

<& | 65%

- ’b\)

—jl;%
78%
* 60%
549
_ 70%
699%

86%

849%0
84%
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§ Perspectives

\Q«Q)QKO ‘ ‘
® Poursuite du regﬁéil sur 2018 pour inclure tout
I’ effectif &O@&‘"@
A Approfongﬁr I’analyse de I’organisation et &

I’ ergoneﬁme du service Réception —Distribution

o Accﬁmpagner I’entreprise dans une nouvelle @e@"’

mutatlon fusion avec 2 laboratoires en reggﬁn

S

P >
«° v Plus de 300 salariés K
of o

v Regroupement de I’ensemble des analyses sur les plateaux
existants =====) travaux et nouvelle% planifications

" Poursuivre la démarche d’amel,fbratlon continue avec
&
le CSE o
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& Conclusions
o —— 0000

= Passage d’une S|tuat40n de « déni » a une démarche proactive
de prévention avei: I’entreprlse

o%

" Le dlsp05|t|t£\lREST o
§
v est veqﬁ etayer un constat clinique « empirique » &Q@b
a pti servir de levier ©
gﬁ 06‘09
\West pas subordonné a I’adhésion de I'entreprise <&
6${§0 %&0\
© <
%° Pour I’équipe de santé au travail &@r»\
S
> v’ apports incontournables des indicateurs quantlta;ﬁf? de santé

v’ regard infirmier enrichit et éclaire le constat cl;ﬁ‘ffre
v approche ergonomique indispensable a I’analyse organisationnelle

v nécessité d’accepter et comprendre Ieﬁemps de réflexion et

d’appropriation nécessaires a I’entre‘brlse
Q\(b
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