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8 Le recrutement de travailleurs
handicapés

Un contextede restrictiondes recrutements restriction des recrutements constitue un frein dans le
5QdzyS YIyAsNB 3 NI ES Sh b CHRIER J5 Kapaileyrsiagdicapess ErEfiet 60 5 6 dng a
N ZY y . % SY$ _,_u . conéexte Jncile ?ez rec,)@?éurs a fgvurivs\tasz U dz a
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voire une diminution. Le graphique-@déssous permet

AAAAA IS FL AL JjdzQdzyS Yl 22NRAGS RSa NBON

éta(ﬁ]esmeltltsgou J(.alsT‘]mutations.

2012 dans la région. «hy 38NB »f QSEraGlydo

EVOLUTION DE L'EMPLOI SALARIE DE 2000 A 2012 (BASE 100 EN 2000) 3 L
De plus, ce contexte de réorganisation et de

120 réduction des recrutements entraine a la
F2Aa tQFOGSYGS RQdzy S
immédiate dans des égpes parfois a flux
tendus mais également une évolution des
emplois et des compétences recherchées

. / notamment vers une plus grande
100— | spécialisation.
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tres spécifigues ou des postes plus
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handicapées»

Champ : emploi salarié au lieu de travail.
Source ! Insee — Estel 2000-2012 — Traitement ORM.

« Depuis 2 ou 3 ans, on sent clairement que

Source: ORM:[ $& &SO0GSdNE RQFOGAGAGS tgsya i d2s B sa oka FlE NEEOp REva
ProvenceAlpes/ b i S  RA@mihistizion publiqueOctobre de travallleurs handicapés se restreignent

2014
Ces difficultés sont renforcées par une difficulté a

/'S 02yGSEGS RS RAYAydziazy REGEIPCNECHRENIT DSt SOMBEISTTESL I A Ij dzS
notamment par la volontéde maitrise de la dette « Nous ne parvenons pas toujours a anticiper. Nous
publique. Différentes réformes ou réflexions ont été arrivons a faire des prévisions a un an

conduites: Ce contexte entraine une pression particuliére sur les
-NB & GNHOGdzNY GA2Y Rl yaEtatf | Geznftéhierts? nfalisds ded hotathmz®t laRgeur de se
(RGPP/  rapport pécheur) [/ évolution ou tromper sur le profil sélectionné etine frilosité plus

NB & 4 NHzO G dzNJ G A 28t RS & YA & & A 2iMgbriafea réciBter des Travailleurs Handicapés.
« En sept ans, on a noté une baiges recrutements
de 20%.»

- incertitude liée au processus de décentralisation/
millefeuille administratif (réforme des collectivités La structuration des démarches de recrutemedé

avec la création des métropoles) et baisse des  travailleurs handicapés

dotations dans la Fonction Publique territoriale
- loi HPST de 2009 dans laonEtion Publique Dans le cadre du diagnostic réalisé auprés des référents

Hospitaliére handicap ou des RH en charge du sujet, il apparaitgae
acteurs ont connaissance des aspects relatifs a
fQ2o0f A3LiA2Y RQSYLX 2A SO | dzE

Ainsi, dans les entretiens conduits aupré@mdployeurs
des trois fonctions publiquedans le cadre dia présente
étude, il est apparu clairement que ce contexte de

travailleurs handicapés, mais rares sontdgents qui ont
été directement formés au sujet.
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Les établissements sous convention avec le FIR#HPRR LI NOHAOALI GA2Y t dzy O2yO02dzNBE RQ
du panel) ont défini des objectifs en matiére de RSONI aQl 34dz2NSNJ RS t QF OOS&aaAoAf
recrutements. Pour les autres, le recrutement de f QSEA&GSYOS RQenfe l€sFpreuves il A &2y y I
travailleurs handicapésy QSy G4 NB LI & R y &as de SajorddibnRiddirée.
RQ262S00GATa

En vue de faciliter I'accés des personnes handicapées a la
Aucun des établissements interrogés ne dispés€ dzy fonction publique, les limites d'age supérieures existantes
processus spécifique formalisé facilitdet recrutement pour se présenter aux concours ne leur sont pas
de travailleurs handicapés. applicablesEn effet, le 2eme alinéa du | de I'article 27 de

la loi n° 8416 du 11 janvier 1984 prévoit que « Les limites
Toutefois, 63% des personnes interrogées disent mener d'age supérieures fixées pour l'accés aux grades et
des actions spécifiques pour le recrutement de emplois publics régis par les dispositions du présent
travailleurs handicapés chapitre ne sont pas opposables aux rgmnes
YSYyiA2yySSa& | dzE mMcI [ QAY&ASNIAZ
personnes handicapées dans la fonction publique 10 2°,
3° 4°,9° 10° et 11° de l'article L. 328u code du travail
s - . e syasvots RSa, sy§¥7\oz\|7\N5a RS |
[ S O2y0O02dzZNA O2yauAdiddzs f1 P2AS._ROI 008 .a £

R Aartlcle 27 I’ECISGBI’I outre que « ,_es rgersdnnes qui he

fonction publiqueb Lt LISN¥SG RQl OOSRS 'é‘levent plus e 1 unSe ge%‘]éa?'egorles mentlonnees aux 1°,

toutes les catégories statutaires A, B et C. Le principe du 20 3° 40 9o 100 1110 du me article L - 32@

NBONMzi SYSyd LI NJ O2yO2dNE  Sa Hene}chYer (Pun recul des I%l?es cgage sﬁsmen otnr%es

la loi n° 83634 du 13 juillet 1983 : « les fonctionnaires
0 . ) ) égal a la durée des traitements et soins de'glont eu a
sont recrutés par conags, sauf dérogation prévue par la . . . . L
subir lorsqu'elles relevaient de l'une de ces catégories.

loi > = . . . . . Cette,duree ne pgut excéder cing ans »
[ S LINRU202fS RQFOO2NR Rdz y 20uU20NX Hnanm NI LJLJSt tS 1

primauté du concours parmi les voies de recrutement de [ 4 I NIAOESaE OAlGSa O2¢@SNySyd
la_fonction publique, y compris pour les travailleurs néanmoins @s dispositions analogues ont été introduites
handicapes. pour la fonction publiqueterritoriale et la fonction

publique hospitaliére.

Le recrutement par concours

mc RS

Les travailleurs handicapés bénéficiersur demande
expresse, et sur avis du médecin agréé de

f QFRYAYAAGNI GA2YS RQIYSYI3SYSyda RQSLING {z&f@ment par contrat

. s ~ A = 4 4 A~ a Py P
[ QF NI A Of S H_T Rdz u AGNE LL R d‘bansqe ca(ﬂe du %gg}{o%tlc reallse ,\“%para cTC’ gy ST
que : « Des dérogations aux regles normales de NBONHzi SYSyd LI NI 02 yii NI 2y & A

déroulement des concours et des examens sovpes . . .
i . i utilisée pour le recrutement de travailleurs handlcapes.
afin, notamment, d'adapter la durée et le fractionnement

des épreuves aux moyens physiques des candidats ou de  Laloi du 10 juillet 1987 a permis aux administrations, aux

leur apporter les aides humaines et techniques collectivités et aux établissements hospitaliers
nécessaires précisées par eux au moment de leur (respectivement articles 27, 38 et 27 des titres II, 1ll et IV
inscription. Des temps de repos suffisanbspotamment du statut général) de recruter des travailleurs handicapés

accordés a ces candidats, entre deux épreuves par contrat permettant uneitularisation ultérieure.
successives, de maniére a leur permettre de composer
dans des conditions compatibles avec leurs moyens
physiques. »

Les travailleurs handicapés ainsi recrutés directement par

les services du personnel peuvent étre plus facilement
insérés dans les services ou ils sont appelés a exercer leurs
[S&4 I YSyF3aSYSyia RQSLINBdz0Sa [0899pg) caRlesRNREGUENces; dR jegr §1angicai Ntk §
concours, aprés avis dmédecin agrée. Le médecin connues par avance et la nécessaire adaptation des
consulté (dans le département du domicile de conditions de travail anticipée par les chefs de services et

f QOAYiSNBaasos SdlotA dzy OS i?%c?"ﬁgéqsﬁe”ﬁ"s;”uSNJMWyuz 8§y TF2yOiArz

Rdz RSINB RQAY QT ARAGS Sl RScefel pos?bﬁtgaeyégraemgrﬂzpatcbbnifaﬁ hifdlerert RS
quelles conditions particulieres (installation, majoration ouverte en 1987 pour les emplois des catégories C et D, a
de temps, asistance) il peut bénéficier lors des épreuves été étendue aux emplois des catégories A et B en 1995 (loi

tENI FAEE SdNRE € QF RYAYA &GN G Ay 1 ddNV B SV 1983 ethiscrbt Hlof aY B SoatRS £
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1995 modifié (fonction publique deBtaf), décrets n° 96
1087 du 10 décembre 1996 modifié (fonction publique
territoriale) et n° 97185 du 25 février 1997 modifié
(fonction publique hospitaliere). Dans la fonction
publique de Etat OS NBONXMzi SYSy i
postes budgétaires vacants, indépendamment de toute
procédure de concours.

Le décret n°9®79 du 25 aolt 1995 a émodifié par le
décret n°200538 du 18 janvier 2005 afin de rapprocher la
situation administrative des agents handicapés recrutés
sur contrat de celle des fonctionnaires stagiaires recrutés
par concours. Des modifications identiques ont été
apportées, en 206, pour les deux autres fonctions
publiques. La procédure de recrutement par contrat ne se
ddzoadGAdGdzS LFra & tQlFO00sa L
constitue une voie dacces complémentaireet
dérogatoire & la fonction publique.

Les actions menégmr lesemployeurs publicen matiére
de recrutemens de travailleurs handicapésn PACA

» Le recrutement par contrat, la voie privilégiée pour
le recrutement de travailleurs handicapés dans la
Fonction Publique en PACA

SEOt daAPSYSyd S acordasyansNa i &

RQFI f

fonction publique en PACA, néanmoliegomparatif avec 67
e nt GA2YI € GSYy2a3ys RQdzyS s@2td
RQFLIINByiAraal3dsS Y2Aya FLF@2NlrofS

5 o8ns 2 Egiond o) ayessiJe piag gational (+10Gs

évolutions sontnéanmoinsa prendre avec précaution

Le ecrutementpar contrat constitue & 2 R f A i S R QPa®9us gonveion FIPHFP, 10 ont mobilise les aides a

la plus utilisée par les employeurs publics rencontrés pour
RS@St 2LILISNI £t QSYLX 2A RSa
les employeurdl By 02 y (i NS a X
ont recours au recrutement par contrat pour recruter des
personnes handicapées.

» Le recrutement dans le cadre de PACTE (parcours
fQ:GFd0

Le PACTE constitue un mode de recrutement a

destination de jeunsR S Yl v R § dzNEde T6Q &5 Lt 2r}\ettement plus significative que dans le secteur

ans sans qualification professionnelgans concours et

sur des emplois de catégoriead QA 44 dzS RUdzy S concefisat Iquklbélcwandape

en alternance De fagon générale le dispositif créé en

O2YLXWiS (Sydz RSa Y2RATAOFIGAZ2Yy&a R
RS f Q! D9 CLla inesufeiion &lesycancernent
globalementsecteur privé esecteurpublic.
Les entrées en contrats en alternance de janvier a septembre 2014
National 816 135 106
Evolutions national* +10% -3%
% Femmes 24% -
5
% Femmes 20% -
Alpes-de-Haute-Provence (04) 3 487
Hautes-Alpes (05) 2 261
Alpes-Mantimes (06) 10 2080
Bouches-du-Rhone (13) 18 4 565
Var (83) 13 2465
Vaucluse (84) 4 1443
Sources - Agefiph pour les données public handicapé et Dares pour le tout public
{dzNJ £t QSyasSyotS RSa SynsdegdNa L
fQFLIINByGAaalrasS Rdz CLtI Ct Sy w.
LIS N2PIoRahASTM prry R ASYIGANPYSP 1 Ay aAr & dzNJ
dzy AN} YR y2Y0ONB RQSYy(iNB SdzE
» Le recours aux contrats aidés
[ 2ViENFGa 'yvAldz$S&d8 RQLYy &SI
RO! 002YLJ 3IySYSyi-cAEhya f QoY
RQEOO84A FdE OF NNASNBE (S N“NIB\e Janwer esepteme})re20{(429%°}'“]ées &l}EAESconclus st RS
concernent des personnes handicapées siit 891
N contrats conclus sur la région PACA. Cette part est
marchand ou sur la méme période8% des CUCIE
La part des reconductions des GLAE dusecteur non
! Barchandl@p: 10 dz 3)0h W NS ty3s (14 SAHSY A & dzLs

Haonp &4Q8aid LSdz RSOSt 2LIISD

aides ont été mobilisées auprés de la pi@e@ NS R Q| AgRsSrdconductions des GOIE du secteur marchand

du FIPHFP pour ce dispositif, eteoglusivemenpour la
fonction publique territoriale (1 en 2011 et 1 en 2012).

'y NBO2dNBE | gurentissadequiSeste S i
a renforcer dans la région

Les employeurs publics rencontrés dans le cadre du

diagnostic nous ont fait part de leur difficulté a recourir

' dzE O2y (i NI (&

Nous ne disposons pas des données concernant
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(6%) Hle est encore plusnportante (5%)pour lepublic
des personnes handicapéegui représente 132% des
reconductions de CUICAE contre7,4% des entrées
Hniti&lel bnCUICAE
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9y iNBSa SiG NBO2yRdzOGA2ya RS
O2y GN} Ga RQFOSYANI REya f1
janvier a septembre 2014
Public Tous % public
handicapé publics handicape
CUI-CIE 122 2095 5,8%
dont entrées initiales 119 1970 6,0%
dont reconductions 3 125 2.4%
CUI-CAE 1891 19 302 9,8%
dont entrées initiales 853 11 454 7,4%
dont reconductions 1038 7848 13,2%
Zoom : It.es e_m_p.lms d'avenir 11 4399 2.5%
(les entrées initiales)
dont marchand 44 1321 3,3%
dont non marchand 67 3071 2.2%
Sources: Agefiph, ¢ I 6f S dz RS 062 NRZ feSdu chOrfageHes NS a

personnes handicapées, N¥Bilan a findécembre2014

4 O02VvViiN} 13

Sources Agefiph,¢ | 6f SI dz RS 062 NRZI efd8céhontager T FNBa RS
des personnes handicapées, B®ilan a fidécembre2014
RS t QSYLX 24

dvAilidz§8a ROAVASNIIA2vV §i

Nombre de placements sur des contrats de plus de 3 mois
(janvier a sept. 2014)

2351
2500 78 %
2000
1500
663
1000 22%

|
0

Secteur public

Secteur privé

Pdle Emploi, missions locales

5 50l dzil NBa OF yI dzE RS NBONXMzi SYSy iz
A . R R 9YLX 2A8 RQb é‘?ﬁllgsér%%ts des trois fonctions pu b igues _notamment
I 2y OSNYy Iyt tS8&a SyLtz2iaa RQl %%IXMIEOU%&M?Slon&&aIeg OuSdz2NJ y2vy

marchand en région Provenddpes/ & (i S
RSa SYLX 244 RQF @Sy AN
handicapées, so&7 contratspour 3 071contrats conclus
tous publics. Cette part est inférieure a celle du secteur
marchandqui estde 33% pour le public handicapé soit
44 contrats sur led 321conclus tais publics confondus.

{dzNJ t QSyasSyoetS RS&a SyLxX 2e

Cuy !9 Si SYLX 2A4

Y2yidtyid 3ftz20tft RS wy nnn
Les principaux canaux de recrutements

Un recours auxcap Emploa développer

5rya t$ OFRNB RSa SyaN
RQSYLX 2& Sdz E RSa (GNRAZ

que:

- 72%des personnes interrogées ont connaissance du
réseau des Cap Emploi

- 60% des personnes interrogées déclarent étre en
contact avec un Cap Emploi au sein de leur structure.

Pour autant, le constat sur la sollicitation des Cap Emploi
reste trés hétérogenen fonction des structures et des
territoires. Dans certaines structures les acteurs Cap
9YLX 2A yS a2yl LI & O2yydza
structures, des partenariats locaux ou des conventions
sont mises en place avec les Cap Emploi pour inscrire la
collaboration dans le temps.

andi-Pacte
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RO% 1 dzNE
02y OSNYySyi

/ SNIi I Ay a

S dzN&
pas sous convention FIPHFP, 8 ont mobilisé les aides aux ) ) ) )
RQl @8y AN RdEF 8¢ maje des gentreg de,Bestion dangyla Fopgfjen

¢ ¢ Publique Territoriale

H X
RS& LISNBE2YYy Sa
Campagnes de recrutements spécifiques

SilotAaasSySyida yoQKSaAli
des campagnede recrutements spécifiquement dédiées

aux personnes handicapées.
Ldzo f A 0a RS

t1 /! yosityid

Dans la Fonction Publique Territoriale, les Centres de
Gestionjouent un réle majeur dans le développemetd
fQSYL)X 2A RS& LISNE2YyYyS& KIyRAOI LI

¢SY2A3yI3S RQ! dZRNB& . SNIKIFIfAYSX
handicap du_service Santé au Travail du Centre de

BiAs Y GestibiRibsiabetiSrautd PkdNR Hanfi&cddfe abdh Y St

“handipacte

2 Y QldeRallaf avdd¥edf Brip@ESiE Eentfelde Gdslioli A A G

organisé une demijournée, le 4 novembre dernier,

O2yal ONBS t fQlF0O0Osa t fQSYLX 24
Territoriale. Cette initiative a mobilisé différents services

du Centre de Gestionotamment le service concours, le
service Statut juridiquearrieres et leservice santé au
GNI @1 Af ljdzA Sad t tQ2NAR3IAYS RS
/L) 9YLX 2A | aStSOiA2yyS RSa R
département en situation de handicap qui ont recu par la

g da2iNE gl S A FUX &+ R Wzl BEE ) Sy i NB
cette action étaitde fanfi A  NA aSNJ £ S& RSYlI yRSdz

handicapés aux spécificités de la Fonction Publique
Territoriale.

-paca.org




MH RSYI yRSdNBE RQSYLX 24
journée.Etaientégalement présents Monsieur Gilles Pons
directeur du Cap Emploles responsables de chaque
service du Centre de Gestion, le Directeur du Centre de
Gestion ainsi que trois Viderésidents du Centre de
Gestion.

Le programme a porté dans un premier temps sur la
LINB&aSyGliAz2y Rdz adl ddzi S
Publgue Territoriale. 1l a été montré au regard du taux
RQSYLX 2A fS3lf RS
recrutement de personnes handicapées
relativement correct.

était

Dans un second temps, une présentation des métiers de
la Fonction Publique Territoriala été réalisée. Leur
grande diversité représente autant de possibilités pour
fSa LISNE2YyYySa
la Fonction Publique Territoriale est possible quel que soit
tS yA@Slkdz RQSiGdzRSad [ Sa
été présentées : le concours, comme modalité principale,
ainsi que les autres voixontractuel, CAE, apprentissage,
article 38 et titularisation catégorie C sans concours. Une
focale a été réalisée sur les conditions spécifiques pour les

Bénéficiairesdé Qhof AJF A2y RQOYLI 2A @

QY TAYZI LIdzNJ G§SN)¥AY SN
LI NI A OA LI yia 2y RA&LIRAS
interactive, chacun a pu découvrir le site Emploi territorial
FAyaAa lj dz8 f Sa 2FFNBa
régionales. Les guticipants, accompagnés des
intervenants, ont pu directement faire acte de
candidature sur le site.

R8s diiGYIeSIeRLoREeS R |y 5 ¢ |

KIyRAOI LISSaad Lt

osuus

de stagiaires en situation de handicapne quinzaine 69
RQOI LILWINByGAa SG RS%a travddsNE2yySa S
LJ- NI Sy I NBniveisié de Shph Aftigblis et de ou

R Q dgL8Sainsi que R partenariat actif avec Cap

Emploi.

C2yQliAzy
Dans le cadre des entretiens réalisés auprés des

(NI Ok At tempmVdurs BublisRdeOlh Wdgidn PACA, daiférefites

difficultés sont apparues pour le recrutement de
travailleurs handicapédans les trois fonctions publiques

- Un contexte deestriction de recrutements,
- Des difficultés a trouver des profils qui répondent au

bgsoing 1S SELJX AljdzS |jdzS fQlF O0sa &
- La®dN} AydS RQsGNB RIya dzyS t23Al
RATFSREWESE Y2RIEAGSAE RQFOOsa 2y

- La part importante de pénibilit¢ physique sur
certains métiers,

- Les problématiques de
favorisent pas le

reclassements qui ne
recrutement de travailleurs

handicapés,
- Les représentations négatives associées au
SRadtt3pSS RQAYF2NNIGA2y S 5S4

R Q pa¥dBxpéfienieS vediBs®omnte Sles éEHeae duyf ont
laissées des traces,

RQS YL 124 réticnhBestieNadrtsing Snfdnts.t Sa S

Entretien _avec MarieClaire BOUTIER, Référente

LYaSNIA2yY alAYyiASy RIEya fQSYLX 2)
Le questionnaire de satisfaction retourné, les participants ~ * 2 (jzé oS _NB dzaair t I ua SA}/RN\E
2yi RSAANB YSGGNB fQF O0SyRQS¥ddi2 & | RS du X mGs> R&zStf Sa a
f QFO02YLI IySYSyid RS& AyiSNBGwWHy Gta 2f Rdz NA IVRG/NS RS
GeiilA2y RIya €QFLLR2NI (KS2NX|dR) RS ERYNS @ Nt $OFa + S6 S dzO 2 dz

LINAYOALI tSYSyid RIya
Territoriale et les différents types de contrats. lls ont
apprécié le temps imparti a la découverte du Site Emploi
¢ SNNX G2 NR I €

Des initiatives innovantes en PACA

Nice Métropole a mis en place des actions innovantes
dans le domaine du recrutement de travailleurs

f QSy i NB &ansRek yofege$ des derdiafed Gréy et én grirténariatdzS

avec Cap Emploi, du fait du contexte général ( éventualité
de transferts de compétences a la Région,

R yge paiggnndisy (i S E (i Senddv@IBdktla Yenir du Président du Conseil général et

des Consillers territoriaux, élections professionnelles et
contraintes budgétaires), les possibilités de recrutement
a2y 0 Fdz22dsNRQKdzA y2il o6t SYSyid NB
développement de la politique handicap reste pour le
Y2YSyild €S YIFIAYGSSYWdzZRI yASY IS TKIS 21|

handicapés. Ainst Q2 dz@ Sdiyli dz285 y RIGEIis R Q'+ g8 d&lkchir a une nouvelle politique de recrutement.

RQdzy & SNIA O&nsiRué und bppaaigité @ey (i
recruterdestravailleurs handicapés.

Nice Meétropole a dévelop®, par ailleurs, des
partenariats actifs avec Handijob et Cap Emploi

particulierement sur des métiers ou les besoins de
recrutements sont importants.
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Si les recrutements de personnes handicapées ont été
réalisés en nombre ces derniéres années, certaines
F¥FFSOGLIidAZ2ya 2yi Lz adzaOAGSNI RS
des difficultéssupp SYSy G ANB & ® | dz2 2 dzZNR QK dzA
LINKA At SAASNI RQl dziNB3a Y2RSa RS NJ



Handicap & i-public en région PACA i Etat des lieux

fQFLILINBYyGAaEaEFIS LI NI SESYLX S S RS OrofSNIRSaAa YSOGASNE L} dza
70 qualifiés, plus sédentaires, moins exposés a la pénibilité

et des métiers qui viendraient a faire défadans la

02ttt SOGADBAGSD alAa OSG FES yQl LI & SyO02NB SiS RSOSt2LILISP

[ § /2yaSAt DSYSNIf &aQS&i ySltyvyziaya Sy3alr3as RlIya tS OFRNB

de la convention a développer le recours aux stages, ces

derniers pouvant peuétre, a terme, aboutir a un emploi

pérenne. Des contas ont été pris avec les universités et

fQsS02tS RS fI / NRPAE w2dz3S CNI yeel A&S LIRdzNJ f S& (NI g Aff SdzNE&
820ALdzE® [ QF OO0dzSAf = NBOSYYSyi= RQdzy &Gl 3IALANB y2y @g2elyis
dans un des services de la collectivité, a eu un impact

positif car il a permis aux agents de se il@riser avec la

L2aaAo0AfAGS RQdzy KFIYRAOFLI YFEniNARAS Rdz FFAG l[dzQAE SaGFAG FREL
de par ses compétences professionnelles et de la

compensation du handicap.
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50 LINBA& fQSidzRS YSySSs Elds ®nt wotatioy & rassyfer IR Igestion des dossiers
f QSYLX 24 O2yadAaddzsS dzy Sy 2S dndividu@ssidshgentdzedahficitéSdd sartdl MidedditeaNG 4
interrogées. Dans un contexte de maitrise budgétaire et  trésYlF 22 NA G+ ANBYSy (i seSdiffcuitd dzZ G A2y a
RS @GASAttAaasSYSyd RS I L2 Llda sens mgafuel @z #Hithg idrt uhdeBonnkissanaeQ | I A G =
jdz§ 2FYlIAasZ RQdzy OBREP RSk dzilda y fde Rabvadiauy HaddBaps. $d5 correspondahandicap
j dzS§ LI NJ £ LJX dzNARAAOALI Ayl QAVISI Hj BT AdYSL R{AGAY aAGHF &0 3 A (10 SR
processus particulierement complexe. sollicittequet 2 NA |jpdebiémAt§ue de reclassement
émerge (certaines commissiony &udiant les dossiers
{dzNJ £ QSyaSyof S RS& SYLX 2@ SdzjFokkest ¥4 aA Y ©ENNBISEE &3¥ D2y 3
5 structuressur 43 (dont 4 appartenant a la Fonction décision du comité médicalCes commissions peuvent
LJdzo A IFed5 diseRtQ ne mener aucune  action aussi mutualiser la fonction de comité de pilotage de la
significatived dzNJ £ S Y I Ay UA Sy REYya { Qen¥rbdb RahdBp ch geddbl. OSt £ Sa  |j dzA
a2yia FOGAGSa adzNJ €S YIAYGASY RlIya tQSYLX2AX tSa | OGazya
menées les plus fréquemment citéssnt: la création de La fréquence de réunion de ces commissions est trés
commission ou cellules pluridisciplinaire dédiées au variable et dépendante & la fois des objectifs assignés et
YEAYUASY RIEya fQSYLX 2AX 8 NbnOfabdeNk sitiatipng indwvifuelles d§ inairftien qf A & S
Sy LX I 0SS RQIFYSylI3SySyiao SYSNBSYyidd [ FNBIdzSy0S RS NBdzyA
a annuelle.

Actions de Maintien dans I'emploi réalisées, citées par le

: La plurid & OA LX A Y I NXR QSad Lkra a2
employeurs publics a plura a y is yQSad a

travers des processus oOu une commission mais
néanmoinsT  ANB LI NIAS RSa LINI GAljdzSa
1 . ASY I dzQA ¢ yoe AG LI & RS LIN
1 formalisée, les cas sont traités et des solutions trouvées,

2 gue les agents soient reconnus travailleurs handicapés ou

BOt I a3dSYSyi kX non.

Tableau de bord, suivi

postes adaptés

Suivi de I'absentéism
5AaLRaAGAT R
Assistance médico-psychologiqu

Recours PP

Aménagements . . -
Les commissions comprennent généralement a minima le

correspondant handicap, le DRH, le médecin de

16 prévention et un manager ou un directelgn fonction

0 5 10 15 20 des situations traitées £ Sa O2YYAaaAizya aqQlf
expertisesselon les ressources internes a disposition :

psychologue du travail, ergonome, préventeur, assistante

sociale, infirmier, etc.

Recours Sameth

Commission pluridisciplinairt

Les commissions pluridisciplinaires Les acteurs les plus cités comme intervenant dass |

dAlddz2 GA2ya RS YIAyYyGASYy RIEya QS
de prévention (cité 19 fois) et les RH (cité 11 fois) mais

ggalement les mapagers, (cité 11 fois).
R%)syu ND S s(a 2 yu)

Si ladimensionpluridisciplinare du sujet semble avoir été

comprise et intégrée par la majorité des organisations
AYGSNNRISSaszr aSdzZ SYSyd oz
des instances pluridisciplinaires, ces derniéres

ONBS dzyS 2dz

Certaines commissions associent un conseiller mobilité

apparaissant davantage systématigugans la fonction 2dz OF NNASNBa® [ | LibBaid6OsS RQdzy
publique hospitaliere. Ces commissions das noms trés RS £} Y20AtAGS NI Rdzk ISYSNI £ ¢
divers : cellule de prévention, cellule maintien dans

> - - majntien dans les pratiques de management des
f QSYLX 2A X 02 Y'Y hadraidisrativies, Y§oﬁ16‘é8@ces.

reclassement, etc.

andi
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Responsable suivi arréts, absentéis

Lt yS aQl3Aad LI dza
de santé mais bien de réfléchir en terme de besoin de
compétences pour identifier les solutions envisageables.
Le Conseil Général des Haufdpes a par exemple pour
ambition de créer un observatoides compétences afin
ROIyGiAOALISNI £ 3SadtArz2zy RSa
mobilité interne.

Acteurs associés a I'étude des situations de maintien dans l'emp
cités par les employeurs

Médecins de prévention

RH /DRH

Manager

Préventeur

Assistantes sociale:
Correspondant handica

RH Carriéres, mobilité, formatio
IRP / CHSC

Psychologue

19

11
11

ergonome
Infirmier

0 5 10 15 20

[ QAYLX AOFGA2Y RSa&
organisation a une autre. Certains les associent a la
commission pluridisciplinaire ou au comité ddogage.
50 dziNB 2y 2L S
suivi de la démarche dans laquelle les organisations
syndicales sont associées. Le lien est nécessairement
étroit avec le CHSCT du fait de la nature du sujet et
beaucoup reconnaissent le réle gli€RP dans la détection
des situations.

bSFEYY2Ayas RQFLINBa&a fI
interrogés, les IRP semblent avoir des difficultés a prendre
leur place sur le sujetertain pratiquant la politique de

la chaise vide aux instances auxques ils sont conviés
DQ | dzii NB & 3 ne piie@nény fiad Pour autant a
22dz8NJ dzy N3»fS | OGAFTod [ S
organisations syndicales et leur difficulté a étre
réellement partie prenante du sujet constitue un des
freins remontés par les empyeurs publics.

Par ailleurs, la relation complexe avec la médecine
préventive est parfois pointée du doigt. Le nombre de
médecins parait souvent insuffisant du fait de la pénurie
RSa O02YLISGiSyOdSa It 2Nk
comme étant les piliers déout dispositif de maintien
RFEya fQSYLX 2A0
trouvent parfois confrontés a desdifficultés de

communication et de compréhension notamment sur les

and

Fonction publigue PACA

38dz SYSy daviRformyfess A G SNJI dzy S

2NBFYA&LF G,

LI2dzNJ £ ON et

YI 22N

[ Ra yEO G DAENELY RAR NMEAlyKinS y LI NI

Dans tous les cas, la pluridisciplinarité du stgefuiert la
02 2 NRA Y| DKBW ROEyIESE Endgankidl
incarné par un correspondant Handicap ou un médecin du

Ugvaily (s RODEYEGMeNt N BSEVSRIRW £k Uy ¢ 1

assistante sociale).

Le processus

La multiplicité des acteurs a mobilisetrla complexité

du sujet impliquent la nécessité de déployer un
véritable processus. Le processus maintien reste en
général peu formalisé. Les formalisations tendent a
concerner davantage le reclassement, illustrant ainsi la
difficulté des employeurs puigks a anticiper et a
envisager un processus maintien plus global.

BONNEPRATIQUE
STRUCTURE : La Communauté Urbaine de
Marseille Provence Métropole

SUJET : Prévention dAnticipation - Détection

BONNE PRATIQUE Mi se en
ddencadr ement de

DescrIPTION @ Afin de suivre et encadrer

| 6absent ® s me, | a M®duivio
mensuel selon |l es grand
et réalise un suivi plus spécifique auprés des
agents en congés de longue durée. Des visites
de pré-reprise sont organisées pour anticiper la
mi s e en Tuvr e des a
accompagner la reprise. La Métropole a
également mis en place une démarche globale
en collaboration avec la CARSAT sur la formation
Y des saisonniers (1 semaine de formation).

kéé

REsuLTATsLdant i ci pati on des

été améliorée.

Y's Y § Lagéteationfles situatprs gst géngrgtemgniréalisgespar

le médecin (notamment dans le cadre de la visite
fQlr3sSyidix 8§
correspondant handicap quand destretiens réguliers

avec les agents handicapés sont institués. La situation

LINR Ot SYI GAldzS



peut aussi émerger dfait RS f QSEA &GSy OS |jRiXdiyt GOAMEAG RS YSGGN#EpaSy dZdz(% B
O2yFEtAOGdZSt I dz &SAY RQdzyS SHjidiA LEBdeNIG | a/Gl a2 NISa BNzy2 G Saga'y
arréts de travail et absences de maniere générale . o R . i
O2yatriddSytd RSa RAaLIZAAGATAERENS ®RUVE ¥ L 12SNER Sy sLI0E NE R 2 Jeis X !
structures ont déployé des actions de suivi de destinés a piloter la politique handicap et le maamti

f Ql 6 a Sy frgidquanyiés erfirétiens de retour pour R ya t QS YLX 2A2 1 A aAoAt A v S RS’
fSa alflINASa FoasSyida 600$aiendagnatgeAlish UINBNIRQSEGGLE SZRdzSAS PENSB
l2aLAGFEASNI RQ!I gady2y S RS papviennentpgs g goflegtey ynginformagon exhagsive gt A S v a
deretourvisett Ay adl dzNBNJ dzy G SYLJH soﬁtg@@lﬂqntyqégsouic@@o@s desgollectivités et de -
Al fFNRAS Sy NBLNR a8 avecQui Bl A @ ACE it desinfor gish 2938y | lj3dzQSt £ Sa UNF yaysd
modalités de sa reprise (aménagements éventuels,)etc. pas de reporting transversal centralisé.

[ QL V idd l&situltion et la recherche des solutions se Les outils de suivi les plus fréquents sont les suivis

fait parfois en deux temps, une premiére recherche  administratifs des inaptitudes et des RQTH (suivi de §
RQIYSYl3SYSyda ljda Sad 7hadd USENBIN IVEYa RSangwvetsl Ol sl ¥ O
02y OSNYISASY H{ES Y6 gl yQoSaid LI &C)dBRPs AdSs s SgzyddzAgria RQFYSYyF 3S)
commission pluridisciplinaire est mobilisée dans un
second temps pour trouver une solution de
repositionnement.

Le Conseil Général des Hautes Alpes et le Centre
Hospitalier de Cannes, par exemple, formalisent les
adaptations réalisées, les validations, et le suivi a travers

Si les employeurs ne réduisent pas le sujet a un systeme de fiches individuelles.
f QF YSyY I 3SYSiséproRSnt dek difficdtes a

réelley Sy i NEZ2ANI fQ2NHI YyA&lLGA2Y
personnes interrogées constatent que la recherche de
d2fdziA2y dQ2NASYydS NIMWKRSYS {égsolaigﬂg‘%ecofmﬁenﬂt%rgfci{éé%mgs%&{tigns

vers un repositionnement sur des postes adaptés YA&aSa Sypar tisizénpByeurs interrogésont
prédéfinis par difficulté & repenser les organisats et essentiellement techniques et organisationnelleise

les modes de fonctionnement GSNX¥S RS O2 YLBYIA it SeaNgy QI desi
utilisé, celui le plus communément utilisé étant celui

RQI YSy I Aes 168nytibnd sont trés peu citées sauf

ciJans les structures ou de véritaBleparcours de
reclassement ont été mis en place.

SG . f Q] RFLII SN . ééé
Lessolutions decompensations mises en place

[ Qdzy SliffidRIfside la problématique maintien dans

f QSYLX 2A NB &da foSbretreglasenteris F I A
0Sa RSNY A sagdtsde layiligrs tBehnigRedir

des postes administratifs, réputés plus doux ». Or

I dz2 2 dZNRQKdzA = £ Sa&a LlR&aaAroAt Al 52014?«3% ré&lﬁqirobe%cim%@é/és}’ﬁis a g 1 U
Eostes dits « (Eloux » commence’nt a se limiter et Ie§ employeurs garmi ceux/ Q Stipds sous convention) ont _

SYLX 28 SdNR  a2yid O2YTNRYUSA yhaoffr/$OREAN PR ROMNIPENGISH y¥an
RQL dzl NB & cedaih$ emiplayBysiQ Ha U A& Sy U Ieérs travailleurs handicapés auprés de la platene

boutE:Ie sguﬁle qyant?ux services de reE)o\'?‘itiAonnem)ar]t RQFARS Rdz CLt I Cts LI2gzN] dzgp Y2y il
/ QSau €S Olpéur dslagddtsIesInétieis Ge

collectr. £ S& +F3ISyia RQSydNBlASyLesRénibensdohsitéhiguedablebuSinterattiBpduf U &

RSa aSNDAOSa P& 2aildurs,llést pbsfebll = deX groésseurs Siéges ergonomiquesnterpréte LSE

administraifs sont de plus en plus techniques et requiert Agencement des bureauxPrise en charge des frais de

f Ql Olj dat ald (mkiRisé de compétences plus transport trajet domicile /lieu de travail; aide au
nombreusesLes employeurs deviennent de plus en plus  transport ; études de poste et visites ergonomiques

conscients de la nécessité de construire de véritable ~ Ordinateur spécifique appareil auditif fauteuil roulant;
DarCOUrS professionnels. FFFSOGIGA2Y RQF&&A&GFYOS KdzYl Ay

< a A g A . Les compensations organisationnellesaménagement
LaYA&aS Sy dekdzdidibBs retenuesrequiert D d g

I licitat B Gl EARE A2 50 dF? QK Qg‘Ré‘_ﬂleﬁ)ﬁ du temps de travail pour limiter la
souvent la so .|C|tat|on¢?t a i u y Fé{igue(? é'gtlrjavalif; yAIIégement de la charge mentgle
nombre de serviceequi ralentit le processus pour des

g y A ° B b N _ Temps paiigl ; allegement de service (par exemple pour,
NIFAdazya RS O2yUNFAYydS RS Ofddnbelgfms deffsurtk tetporairgsde Bduction

nombreux correspondast handicap pointent ainsi la RS GSywLa RQSyasSa3aysSysSyid. 480 Yl
rigidité, la conplexité et la lenteur des processus des lors

andi
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QF 602 Y LI abge$Savus psyichologue.

En 2014]a plateforme duFIPHFP été mobilige par71

employeurspour des aides af athénagement de poste
(hors agents inaptest 40 pour les adaptations de poste

Le principe de compensation

FTAY RS YIAYGSYAN RIyalet QSYLX 2

tout & hauteur de 360871 euros. 18 employeurs ont
mobilisé des aides pour le regrs a une tierce personne
SG 1 RS& FARSAa LRdzNJ £ QF 002 YL J

personnes en situation de handicap psychique, cognitif ou
mental.

160 000e
140 000€ [ ] Aménag.ement de postes
de travail (y compris
120 000e études afférents, hors
100 000€ agents inaptes)
80 000€
60 000€e
40 000e ® Adaptations de postes de
travail (maintien dans
20 000e - { i I'emploi des agents
Oe A inaptes)
©
b”’Q
0"
N
Q{b
60

Les employeurs publics remontent un certain nombre de
RAFTFAOQdMzZA GSa ljdayd & f1 YA&as
O2YLISyalidiAazyad [ LINBYASNB RQJ
RAFTFAOMZ 4GS £ Y20AfAaSNIfQSyasy
les contraintes administratives déja évas plus haut

sont également trés fréquemment citées notamment
concernant les achats (les fins de gestion notamment qui

rend impossible de réaliser un achat ntre octobre et

marsT f Q206f A3l GA2Yy ;BaSompldxitéi A LI A S
du processus qui addithne les étapes, et les acteurs

entre le devis et le bon de commande)

La loi votée en février 2005 par le Parlement
marque un changement profond dans le regard
porté sur le handicap et dans la maniere dont
notre soci ® ® se doit a
aspirations des personnes concernées. Le
handicap néest plus | e
constitue désormais une problématique sociétale.

La loi de 2005 érige ainsi un droit a la

compensation qui vient se substituer a

| approche ant®rieure d
| un des apports majeur
dans | 6affirmation ddun
des conséquences du handicap, di par la
collectivité, aux personnes en situation de

handicap.

Lodarticl el-11 du( lColdled4 de |
et des familles) prévoit, en effet, que « la
personne handicapée a droit a la compensation
des conséquences de son handicap quels que
soient | dorigine et |l a nat
age ou son mode de vie. »

La compensation des conséquences du handicap
constitue ainsi un droit individuel. =~ Compenser
une situation de handicap signifie neutraliser

ou réduire, dans la mesure du possible, un
d®savantage afin de ga
chances.

En mati r e doempl oi, |
compenser I e handicap
sdenvisagent ° toutes |
professionnel : embauche, déroulement de
carriere, accés a la formation... El | es ndo
pour but de favoriser cette personne par rapport

“ une autre mais de com
par son handicap.

Ces mesures sont de diverses natures: techniques
(adaptation physique du poste de travail, moyen
de transport adapté, appareillage auditif, recours
aun traducteur en LSF a un auxiliaire de vie ou un
auxiliaire professionnel, € grganisationnelles
(am®nagement s ou r ®d y
r®partition des t ©c hes
formation (bilan de compétences, formations
spécifigues ou tutorat pour permettre une
reconversion, adaptation des moyens de
formati on, é) , ddaccom
(accompagnement a la reprise de travail, suivi
managérial de proximité, soutien psychologique,
accompagnement médico-social, coaching,... ).

Fonction publigue PACA
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Le reclassement

Répartition des agents handicapés par type de
reconnaissance au 01/01/2012 en PACA

m Agents bénéficiant
d'une RQTH

m Agents reclassés ou
assimilés

m Agents bénéficiant
d'une ATI

H Autres

source : Rapport annuel FIPHFP PACA 20

enSEGSNYSs O2yadaiddsSyd 3ISYSNI £ SY
de la réflexion sur les solutions de reclassement S)
Sy@gral 3StotSad [ S NBOG2NI G
avec un organisme de bilan de compétence pour le
personnel en reconversion tout comme le Centte
gestion des Alpes de Haute Provence. Pour le Rectorat, les
bilans ont permis la reconversion de deux personnes sur
des métiers différents (passage de professeur des écoles
a secrétaire médical et documentaliste avec formation a
f QF LIJzA 0 S (int deycomideyice2pdod 8ne S
troisieme. La ville de Toulon a élaboré une grille
RQS@lI tdzZ GA2Y AYUGSNYS I dzA
dans le cadre du premier entretien pour évaluer les
capacités de la personne a occuper un poste
administratif.

RQ! A

(04

aid a

Les disposifs de reclassemennécessient des

Proportion d'agents reclaés ouassimiés par épartement au 01/01/2012 temps _de _reconversmn _Iong avec_ _des temps de
formation importants. Afin de concilier ces temps
42.53% de reconversion, quelques  organisations
45,00% 2 . N X 4 A x ~ PR A
40.00% pratiquent lerecousa deslLJ)2 aid Sa RQlI UGUdSydsS
35.00% wSOG2NI G RQ!AE oBaddge®S | Ay aAi
30,00% (environ 70)pour permettre aux personnes ayant
25,00% 22.36% 7 70% 21.73% une inaptitude de rebondir en les réorientant de 3
20'002/0 11,769 : maniéres possibles: Postes administratifs,
ig’gg;’ 7.54% Documentalistes, ou Correcteurs CND (en
’ 0] L1z .
5.00% E. télétravail). Ce processus permet de donner 3 ans
0,00% - i . i i i aux persones pour mener a bien leur
Alpes de Hautes Alpes Bouches Var Vaucluse reconversion et leur projet professionnel
Hautes  Alpes Maritimes du Rhéne GF2NNFGAZ2YS LINBLI NbH.dLa2y RQdzy
Provence . ~ N
Rectorat de Nice propose le méme type de poste a
la différence que seuin mitemps est passé sue
L2adsS /b95 LIRdzNJ SOAGSNI RQSt 243y
Les agents reclassés ou assimilés dans la fonction Of Fdasa tSa SyasAdylyua St RQSO
publique en région PACA représentaient en 2011, 30%  retour en classe encore plus compliqué. La Préfecture des )
RSa o0SYSTAOAIANBA RS cef Q2 deved i fildxdz RigSd of #4 OF RNB  RQdzy' S
pourcentage varie fortement en fonction des filiere technique & la fili&r administrative, a également

RS LI NI SY Ssf e 43% {ddhg fes BBuckes

WK ySs Af yQSaid I dz8ipeR & lesa r¥2
Alpes de Haute Provence. Cet écart peut probablement
AQSELX Alj dzSNJ LI NredaSsémentJplisd A 6
étendues en Bouchedu-Rhéne que dans les petits
départements.

Les processus de reclassement

(statutaire ou non)

La premiere étape des processus ou dispositifs de
reclassement réside dans le bilan de compétences. Les
oAt ya

1 Rapport annuel FIPHFP 2012

andi-Pacte
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placé un agent sur un poste de secrétaire pendant un an,

RS yES ¥LERZ | W2qeeNg 20S RSNYASNI RS
fondamentaux pour ensuite étre affectéur un autre

ROSI& isa RS

as

Certaines structures prévoient, en plus, la mise &Te
RQdzy S | & & A apSychployRue 4§ ReutOére
sollicitée a la demande de la personne.

[ NBdzA&AGS RQdzy NBOfF&aaSYSyid NX
tQ8yasdyot SYRSA G 6z RS f QF O¢
ASNIBAOS RQIOOdzSAf Z nt,anté&O2 YL Iy S
terme de développement de compétences que sur les

RS 02 YLISG Sy O8erieol dzQ A {A8PECE PNo§GJogiquRes|a réussifexlg la genversion
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repose enparied dzNJ £ I OF LI OAGS RS ¢
de son ancien métier et de se projeter dans son nouveau
service). Afin de formaliser le contrat de reclassement et
ROQAYLX AljdzSN) £t QSyasSyot S RSa
réussite du processus, la ¥illle Toulon a créé le contrat

RQIF 002YLI 3ySYSyildad /8§ 02y iGNI i
engagement mutuel entre la Direction générale |
5ANBOGA2Y Rdz aSNBAOS |ljdzA | O
3 mois, renouvelable une fois, et repose sur une double
évaluation. Le Centre Hospitalier Universitaire de Nice
Oz2zyadlidryd €S8 NRaldsS RQSOK!
ASNUAOS RQlI O00dzSAt | Yaa Sy
impliquant un tuteur, le hiérarchique du service de départ

et le hiérarchique du servicR QI O O dzS #billadest y L
réalisé avec une aut§ @ f dzt A2y RS f QI 3¢
a2yl FTAESA oAt ya NB
GNRAA Y2Aa AAE Y2Aa RQAYI

St RSa
Si E

BONNE PRATIQUE

STRUCTURE CHU de Nice
SWET: Dispositif de maint

BONNE PRATIQUE Elaboration et déploiement
déuwn spositif déaccompag
situation de maintien d

DESCRIPTION

Le dispositif dbéaccompa
situation de handicap et de maintien dans

| dempl oi a p | u s iréaliser sune o
cartographie des postes pouvant étre qualifiés de
«pluslégersé pour per mettre
agent en situation de handicap ; effectuer un état
des lieux au niveau de chacun des Péles du CHU
des agents qui sont en situation de handicap et
des agents qui sont en cours de réintégration avec
des restrictions médicales ; proposer un dispositif
déi nt ®gr ation et de sui
déentretiens, bil ans e
psychologue de la DRH, | 6accompa
des formations permettant de le développement
decompét ences, | dintervent
CHU pour observation et réajustement de

| denvironnement de trav
techniques).

REsuLTATS: Le dispositif est en phase de test
aupres du pble Neurosciences (un des plus
importants du CHU).

andi
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BONNE PRATIQUE

t1I

STRUCTURE Académie de Nice

i dzNJ dzy
SUJET: Démarchedemai nti en dans

aid ot
BONNE PRATIQUE approche du maintien dans
| empl oi individual i s®e
gestion des compétences. X f8

DESCRIPTION: L6 Acad®mi e de NINF UATE

directement le sujet handicap a sa politique RH
globale. Le handicapaét ® | doccasi o
la politigue RH vers une approche davantage
individualisée et qualitative. Le renforcement a
des compétences tout au long de la carriere est
globalement abordé comme un facteur de bien -
étre et de sécurisation des trajectoires
professi onnel | es. LdAcad®m
d®vel opp® un dispositif
personnels a besoins particuliers, permettant

ddenvisager |l e sujet se
renvoyant | 6obl igatia
| 6empl oyeur , p | ut tdifficultéu &
Le dispositif comprend une commission
pluridisciplinaire  (médecin de prévention,
Direction de | 86action p

chefs de service RH, conseillere service social),
des conventions ddaccor
(agent , cbhssementd BR®}, des plans
individuels de formation et du tutorat . La
politique handicap est portée par une
correspondante handicap académique qui est une
conseill " re mobilit® C
chargée de mission qualité de vie au travail et
conditions de travail. Les cadres RH ont été
formés afin de professionnaliser leurs pratiques
(cadres des services de gestion, appuis RH,
médecins de prévention, conseiller sociale,
encadrant accueillant un agent handicapé).

RESULTATS: une amélioration du taux d 6 e mp |
des communications plus pertinentes sur la

question du handicap, des demandes de
sensibilisation des personnels de Direction des
établissements scolaires qui ont émergé, un

meilleur accompagnement a la prise de poste

pour les contractuels.



BONNE PRATIQUE

SrrRUCTURE: Ville de Toulon

SUJET : Dispositif de reclassement

BONNEPRATIQUE Ccr ®ati on ddun |
reconversion vers | a fo

administratif

DescRIPTION Le dispositif concerne les ATSEMou
Agents ddentr et i e nuvantplusc
exercer leur métier. Le dispositif dure 18 mois, et
est basé su une insertion via 2 mi -temps, un mi-
tempspassépar | dagent en ooeu
aupres des ATSEMetpendant | &empst t
| 6 a g esh tonsécutivement accueilli 6 mois
maximum dans chacun des 3 services suivants:
Recrutement, Formation, DSAT (santé au travail).
Ldobjectif est ddaccomp
integre les compétences de base nécessaires a
| 6exercice d e adgerd def gestiant
administratif. Pour ce faire, une grille des
comp®t ences mi ni mum
fonction est établie. Ces compétences ®nt

Le recours au SAMETH

s

Le SAMETHIRJ2 dzNJ YA & &adA2Y RQEBEtARRSNI f Sa
salariés arouver une solution sumesure de maintien

danst QSY G NBLINR &S ljdzZr yR | LI NI ni

f QS (sariié dirsBlarié et son poste de travail.

.

d

Les SAMETH sont présents dans tous les départements et
interviennent en partenariat a&c les acteurs des champs
YSRAOFtS a20Aatt S RS fQSYLX 24
divisées en deux services. Le service facilitation contribue

a la mobilisation de moyens identifiés comme nécessaires

au maintien apreés en avoir préalablement examiné leur

pertinence. Le service ingénierie intervient dans
fQ2NBFyAalGAZ2Y LJ2dzNJ €Az NE OKSNDF
d'une solution de maintien.

En 2012, le SAMETH/&k traité 4 114 parcoursen
ProvenceAlpes/ 1S RQ! T dzNXp

Les parcours ouverts concernaient majoritairerneies
employés qualifiés (60% des parcours, alors que les
ouvriers qualiés représentaient 15% des parcours et les
employés non qualifiés, 11%)

Le type de handicap concerné était essentiellement de

nature moteur (52%) et la maladie invalidante (23%).

/' PN OGSNRAGAILdzS3d RS&d LISNBEZ2YYSE «
(accompagnement des Sameth) en 2012

di ff®rent s

acquises au sein des s e P —
. , . Facilitation Ingénierie Ensemble
Tous les jours, les agents concernées doivent Nb de parcours traités 1538 2576 4114
remplirune gr i | | e d e ont it afjnude i Rrya tQlFyyssS
mesurer les progrés. L6agent peut Handicap principal
5 ~ . Afici i 0, 0, 0,
service ddaccueil plusa DiE BIEnGE TEiEE K0 S0 2
. ) . . . Déficiencevisuelle 2% 4% 3%
acquis les comp~etences cible. Ce dispositif DTt Em AUGHE 32 0 5 04 15 0%
permet db6accompagner 3 Handicap mental 1% 1% 1%
Handicap psychique 1% 3% 2%
En parallele, la Ville a créé un disposi tif de Mala_ldie in_validante 15 % 27 % 23 %
cuisines pilotes permet M“'t'ha”d'caps v = ftl%‘féldwﬁ/oé 2N4$ -
en mi-temps thérapeutique afin de lui assurer un oure wa 0 ‘ ) a y
retour | 6empl oi progil

parallele la cuisine a laquelle il était affecté a
| dorigine.

RESULTATS : 3 agents ont été repositionnés.

Ldenj eu est a engagen d & 2 n i
services a accueillir les agents en cours de
reconversion et do®tend

20RM, Tableau de bord Maintien

andi

Fonction publigue PRCA

Surles4 114 parcours traités, D98 dossiers ont abouti

RFya tQlyysSS t dzy YFIAYGASY RIya
le méme métier) Seules 5% des entreprises bénéficiaires
RQdzy LJ ND2dzZNBA NBf S@IASyd Rdz
proportion a doublé depuis.

4SS0

Les types demesures les plus mobilisées auprés du

{1ag9¢l az2yid tQFARS t fQFRFLIWGIGA
om0 fQFARS £ fF O2YLISyal GAz2,
fQFARS dz YIAYGASY RlIya fQSYLIX ;
formation ne représententque 9% delQSy aSyYof S RSa

aides et les prestations spécifiques %.

o ITheMRela@l d%20h%rd Maintien dans
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Fait générateur a I'ouverture du parcours (pour les parcours traités en 2012)

Service facilitation

Service ingénierie

Ensemble des services

0% 20% 40 %

M Aggravation du handicap

M Accident du travail - trajet W Autre accident

Source : Sameth, DR Agefiph — Rapports d'activité de I'année 2012 — Traitement ORM.

ow: RSa FLAdGa ISYSNI GSdNB R Suf @ peludchdllislzNdie Bz la Ldajdhte 20deNA
{lag9¢l NBtSOS RQdzyS | I3INI OIEVAL3Y2 eRQAANE KV VBNBRBBESHSOAyyIl A aa

60 %

W Maladie autre que professionnelle

80%

™ Maladie professionnelle

100 %

LX FARFYyd LI2dzNJ € | poyf révérirsih i S oft Pak nébeds@rkrhdhtNcours.

possibleces aggravations.

En région PACAe SAMETH a réalisée janvier a

septembre2014,886YF Ay i A Sy da RI ya f QS L 20R Yo &y Etatesejgemardul ¢el uni Q
y govrgisgEnce plus faible du SAMETH. Seulement 47% des
f | Et&tnerebiés 2 v
O2yyl niNB

RQSYLX 2 & SdzNJ 02 y fidyefitdnaidiiery S

réalisés en région PACA estpeuinférieur & la moyenne
nationale.

Le SAMETH: en effet ©ali® au niveau nationa49
maintiens pour 100 000 actifs en empdoircette période
contre 47 maintiens pour 100000 actifs en emploi en
région PACA.

LAyair ljdzS f QA t-desmusiddBSparitéSest I N,
forte entre les départements. Les Hautes Alpes atteignent

90 maintiens pour 10@00 actifs en emplailors queles
Alpes Marimesy QSy 02 Y LJi Souriil00 HodzS
actifs en emploi.

Nombre de maintietSAMETldour 100.000 actifs en emploi
par département (janv- sept. 2014)

En

effet, si 63%

déclarent connaitre

seulement 37% y ont eu recours au moins une fois.

SYLX 2 @& SdzNA
YSyilazyysSyi

RS

Recours au SAMETH par fonction publique

FPE

FPT

FPH

H Connait le
Sameth

m A déja eu
recours au
SAMETH

100 90

80 63

Source Agefiph, Tableau de bord PACA, bilan a fin décembre 2014

andi-Pact

Fonction publigue PAC

e
n

Les parcours traités en 20Eh PACA etoncernant les

trois fonctionspubliquesont représent 10,42% du total

des parcourdraités sur la période (293 sur un total de 2

811) dont :

78 parcours traitéslans & Fonction publique &tat

Parmi ces parcours, 58,00% sont des nouveaux parcours
ouverts en 2013. Et les nouveaux parcours ouverts en
2013 dans les trois fonctions publiqueprésentent

dipacte

66 parcours traités dans la Fonction publique

hospitaliere;

149 parcours traités dans la Fonction publique

territoriale.

-paca.org

le SAMETH,

f Q2 NHF Y A&




11,70% du total des nouveaux parcours ouverts sur la
période (191 sur un total de 1 632) dont :

- 47 parcours ouvertsdans la Fonction publique

d'Etat

- 40 parcours ouverts dans la Fonction publique
hospitaliere;

- 104 parcours ouverts dans la Fonction publique
territoriale.

Maintiens dans I'emploi réussis

100%

40% -

20% -

0%

80% T—

60% +—

40 75
I 44 — — ESjtuations ayant
abouti a un
Maintien dans
I'emploi réussi
FPE FPH FPT

Les maintiens réussis en 208ans les trois fonctions
publiquesreprésentent 11,28% du total des maintiens
réussis sur la période (134 sur un total de 1 188) dont :

- 38 maintiers réussis dans la Fonction publique

d'Etat

- 22 maintiens réussis dans la Fonction publique

Pour la fonction publique territoriale, les centres de
gestion internalisent de plus en plus la compétence qui
auparavant était assumée par le SAMETH. Les centres de
gestion réalisent ainsi eewémes les études de poste /

de situation (via les ACMO, les degins de prévention,

les ergonomes, etc.) et proposent les solutions a mettre
en place. Les actions du SAMETH auprés de la fonction
publique territoriale ont représeng jusquela environ

50% des actions menées pour la fonction publique.

79

Le recours aux stations Ponctuelles Spécifigues

(PPS)

Audeld du SAMETH, certains employeurs publics sous
convention ont cité le recours aux PPS sur des situations
individuelles particulieres. Des partenariats sont noués
régulierement avec différentes associations &apacité

RQAYGSNIBSYANI adzNJ RSa LINBO
particulier. La Prestation ponctuelle spécifique est une
expertise apportée par un spécialiste du handicap (visuel,

£ SYl GA

FdzZRAGATFTE Y230S8SdzNE YSyidlts Lae&@OKA
incidences du harfd O L3 &dzNJ f QSYLX 2A Si ¢
YSGGNB Sy dzdz@NB LJ2dzNJ f Sa O02YLISy:

[ 2Y8fiG RINLIFRISET |
t S dzNJ

plussouventc Sa az2yi
Laldrazr tSLincod [S&a tt{=
modalités de recours a ces acteurs restent néanmoins pe
connues.

hospitaliere;
- 74 maintiens réussis dans IBonction publique
territoriale.
Types de Bouches du Alpes de Haute
yp ] Var Alpes Maritimes o Hautes-Alpes P Vaucluse
handicap Rhone Provence
Pep06
Moteur Service EPCH des pupilles de I’enseignement public des Alpes X X X
Maritimes www.pep06.fr
. Gl IRSAM-CRIADV
. Service HORUS des pupilles de . . . a= = .
Visuel . . . Centre de ressources interrégional d’aide aux deficients visuels
I’enseignement public des Alpes Maritimes .
WWw. irsam.asso. fr
www.pep06. fr
ASIP
Association Sourds
Urapeda interprétes de
Auditif Union régionale des associations de parents d’enfants déficients auditifs Provence
www.urapeda-paca.org asip.sud®hotmail.fr
Tél. :
04.91.62.38.70
Isatis
Psychique (Toulon, Saint Raphaél, Brignoles, Aix, Arles, Marseille, Manosque, Digne, Nice)
www.isatis.com
DEFIS Retravailler
a— oofintact@defﬁs- Provence La chrysalide. Emergences ':;fu - C“_T_C,ICMA
orm-var.fr ) emergencespaca@free.fr el :
Tél.: www.retravailler.o www. Chrysam.net Tél.: 04927108 86 04.90.80.65.65
04.94.08.39.10 rg/provence

andl Pacte

onction publigue PAC

dipacte

-paca.org
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La prévention des risques

En 2012, en région PACA (tout employeur confondu),
49 282 accidents avec arrét ont été déclarés. 6% de ces
arréts concernent le secteur Administration, Assurances,
Banqwes, Enseignement Privé (classification de
f QI & a dzNJ yORarmiYded dcdler§s09@9 ont
débouché sur une incapacité permanente, auxquels il
O2y @A Syl 630 maaidsigofebsionnelles et
1001 accidents de trajet.

La prévention des risques mstituent en amont le

Certaines difficultés demeurent néanmoins sur la
prévention des risques notamment le fait de réussir a en
faire un sujet prioritaire, pour les agents comme pour les
encadrants.

[ QSy 3 3SYSyi RlIya RSa adz

Lesemployewt LJdzof A O& aQSy3alF3ASyid Si Y
de prévention plus spécifiquement ciblées sur le stress et
les risques psychsociaux. Les structures qui ont avancé

YSAtE SdNI Y288y RQSOAGSNI RS avdaw d SLxad@Ngit 85X 0 | ©DA RSy G IRAS f ¢

travail et de maniére générale les situations de maintien

RFya tQSYLXE 2Ad /SGGS y9DSaarxiBSREANBGA 2 ¥ S ROBreddRdSs1auING B3/yljlidis G

primaire est bien compriset de nombrex employeurs
ont mis en place des actions de prévention a la fois
individuelles et collectives

- Imposer de€quipementsie Protection Individuelle.

- Systématiser des visites de site du service Hygiéne et
Sécurité.Dans les Centres de gestion, les ACMO
constituent a cet égrd de véritables relais auprées
des collectivités.

- Former et sensibiliser (formations gestes et postures,
port de charge, formation sur les métiers de la
collecte)

- wSFfAaSNI RSa lylteasSa
du travail.

- Réaliserunsuivide Ql 6 aSyiSAaaySo

La prévention passe également par la réduction de la
LISYyAoAftAlS SG f1
métiers les plus difficiles. Les métiers suivants ont été
cités comme ayant des facteurs de pénibilité importants
les métiers de dtecte, les métiers avec cycle de travail
atypique (concierge, chauffeur, standardistes pour les

risques psychosociaux auprés de la collectivité.
ofQlw! /¢ S&a0 AYyGISNWBSydz LI dzNJ f ¢
sujet).

- {SyairoArtArariAazy RS fl S5ANBOGA
formation du comité de pilotage. Formation des RH
LJ2 dzNJ |j dz@richpacit&da rhebef des entretiens
de premier niveau avec des personnes en souffrance
(ARS) sensibilisation des managers a la détection.

- I NBFGAZ2Y RQdzy 3INRBdAzZLIS RS (NI O
pilotage associant les IRP, les RH et la Direction.
- |/ NB I { h eoxité BeDstivi paritaire en Qualité de
vie au travall (ARS) .
LINB@SYiA@Sa adaNJ £t Q2NAlIyAal GAzy

- DAFTFdza A2y R @uegs$le sitiidg &ideNS
ONBI GA2yY RQdzyS 0O2YYAaarzy RQSy
Sy LX I OS RQdzyS OSttdxZ S RS ONMRa

- LYUWSaINYGA2y RQdzy @2t &é wt{ RI)
présenté en CHSCT Evaluationdes risques des

LNEOSyiizy RO TRARY &8 FSddONE sSing $isha02 N

prévention RPS.

ariasS t RAaLIRaAdAzy RQdzy NBO
psychologue (interne ou partenariat noué avec des
O K2f23dz54&

S EU Sy RQ %%
LINBFTSOGdzNBSavsx tSa &daNBSAT L yu(@ngf duf seréice éaﬁ'tésﬁlq %ed&%%ﬁﬁ&nﬁbé Sy X S

postes routiers, les postes techniques et postes de
cuisiniers dans les colleges (pour les conggil®raux),

les emplois sociaux pour les difficultés psychosociales
lj dzQA t a
pour les centres hospitaliers.

Des actions de réduction de la pénibilité ont ainsi été
initiées: la mise en place de tireontairers et de bornes
enterrées pour les métiers de collecte par exemple, ou

LIS dz@ S y G-soigngnfs EeNilSididers f S&a- HORYa2 f 24 s

Assistante Sociale coach interne et psychologue),
permanence, offre de bons pour psychologues

LY dzZNA RAAOALX Ayl ANB
individuelles.

- Actions de communication type plaquet de
sensibilisation (Préfecture des Hautes Alpes)
présentant le réle du médecin de prévention et de

SyO02NB fQlFYSYlI3ASYSyld RSa Odz afAq1S&a rxas0RMf yF ANBsa2a0 A[[Hf Sk £ £ S RS

Toulon, dont 95% des écoles sont des écoles dites
«liaison chaude», a ainsi adapté le matériel de cuisine de
84 écoles afin @ réduire la pénibilité.

‘“hwaz ¢rotShdz RS 602NR al AyGASy RIya

andi

- Fonction publigue PACA

Création de cellule de veille des RPS associant le
médecin de prévention, les assistants du service

ftQSYLE 2AZX HAMHO®



social, & responsable RH, le directeur, le chef de NBOtIaaSySyd dz t ASdz RQlFRI LJGi S|

bureau et les organisations syndicales. les postes. 81

Certaine structures ont associé ces thématiques a la - Un panel de solutions plus restreint pour les
Qualitt¢ devieautraval f 2 NRlj dz§ O0QS&id f S @isanrks afahtide plusidibtdgeguzle qualification

RQFYSEAZ2NI GAZ2Yy RSa O2yRAGA2y aet PpeUrtafitNFogverk fles 3plris/ xpasess & I8 La & t | NJ

exemple la Préfecture deblautesAlpes expérimente penibilité physique de leur poste.
quelques mesures sur un servicefermer le service

T e ) Des postes administratifqui constituent des pistes
f QI -miINiEharmonisation des guichets, &c

de reclassement pour des personnes ayant des
contraintes physiques notamment, mais qui

commencet a étre saturés
Les difficultés qui demeurent

Certains soulignent quia logique R QS Y LI 2 A>a | RF LJI S

Les employeurs ont remonté les difficultés suivantes 6l dz aSya RQSYLX 2A& ljdzA neSNI ASy i

quant au déploiemende leurs actions de maintien dans tient pas dans le temps et Iui préférent une logique

fQSYLX 2A R QI RBtloriLdfe poste au cas par cag_ mais certains

. Lesdélaisy [ S RStFA RQFGGSYD sserlﬁﬁsdz%mtdzéa FLOAGS % oa PRELIGFGE Sa
principe de «postes allégé> engendre des dommages

comités; lesdélais de déblocage des financements du

CLtICt 684G OEVau)\unedzu)\Zy(ionaﬁ?@uxaﬁg{aa&agNS)‘ﬁqu}\A Y S¥ew 0l dzh

~ A ngros
LIk I RSIjdzt G A2 I &S0 $%‘N ???’6‘ @
sontLJ- & Sy Sljdzt y S NI @ RSa J a8 NIA OS |

aménagements lenteur générale des procédures. nécessairdJ2 dzNJ I OO dzS A f £ A NJ tQrasyd §i
- Le manque de temps pour traiter les dossiers dans les ~ Mais que ¢a se passe bien dépend de la volonté de tous

structures ou les personnes en charge du sujet

cumulent plusieurs fonctions le faible temps de

présence du médecin Les facteurs clé de succes
- La difficulté a anticiper.ds situations sont souvent Le décloisonnement des pratiques RH par une approche
identifiées et donc traitéeslorsque le maintien dans multi-acteur et individualisée des situations paréire

tS LRaisS yoSald RSet LI dz L@sérﬁiélle‘) dfiSde trouver des solutions pertinentes au

3

uxsg RFIya fQSYLX 2Ad 5Ql dzii NB
e

- Enfonction des départements f QF 02 Sy OS R ﬁue Ya s%rﬁ BI| (§1) des équipes de direction et de

géographique des agents, la multlpI|C|te des petltes f0 Si O RNBYSy(d LINIntG sdNB dzys O

structures et donc du nombrdl 5 &4 G NBAY (i R Qrgugsh
complexifiet les actions de reclassement.

dgs}halons de rexaversion.

- la pression ressentie a cause du décalage entre

moyens disponibles (financiers, temps) et attentes [ QAYLI) OG Rdz ad28S0G adaNJ £

des personnes accompagnées. . L
P pag La nature du sujet et sa complexité impose de repenser

- Les différences de métiers entre les fonctions les pratiques RH. Le sujet impose un décloisonnement des
publiques rendant la transversalité plus complexe. organisations, une approche individualisée et

o ) . pluridisciplinaire des situationka prise deonsciencest
- Les incidences financiéres des reclassements

statutaires pour les agents.

- Les contraintesinduites du fait de postes qui ne reclassement auxquels est difficile defaire face. Cette
peuvent étre mis en vacance. anticipation requiert de penser le sujet en terme de

ARS f I ySOSaaA éviter dR Multiplierdd€sA LIS NJ LI2
dAldd GA2ya RS YIAyGASya RlEya fQ

LI ND2dzZNBE RS OF NNASNB O0RQ2G f QA

- Le manque de connaissance sur le sujet. Les acteurs
ne savent pas toujours qui mobiliser

mobilités et carriere dans les commissions ou réflexions
sur le maintien) et également de préserver les conditions

- Pour le handicap psychique plus précisément, la RS leNJ' gl At PFAY ﬁ? as LINE Y dzy” A
difficulté & gérer le déni ou le refus de se soignerdes LIN2FSaaAizyySttSe [ S YIAYuUASy RE

LISNERZ2YyYySa O2yOSNYySSa Si f SBmQARSEIIAING NJdzR2 @I 4R 836y SIK®BS G A |j dzf
déy A &adzNJ £ QS| dzA LIS ® LINBASNBI A2y RSla duaitd dd die2ad 6 Af A (S

| . o travail
- Le manque de réflexion organisationnelle, ou

institutionnelle, qui systématise la solution

andi

- Fonction publigue PACA



Handicap &

i-public en région PACA

i Etat des lieux

Quid du principe de compensation dans la gestion des
parcours professionnel®

' TAY RS NBLERYRNB ¢t
tf QS Y Lidd & Bedivd en fonction des besoins, dans
une situation concréte, les mesures appropriées pour

LISNXYSGOGNB FdzE GNF O Af f SdzNE

conserver un emploi correspondant a leur qualifica,

RS t Q8 &S RDS NLINGRiaaNS5Z1% SNTode
du Travail).

Pour autant, lormis une attention particuliére sans
formalisme,a porter aux besoins de formation des agents
handicapés, rares sont ldgsoinsspécifiquesidentifiés
en termesde gestion des parcours de ces agents.

Le sujeest méme plus généralement vu comme une fion
question, en raison du principe de ndiiscrimination,
négative comme positive.

Certains employeurs ont néanmoimsis Sy dzdz@ NI
actions spécifiques sur cet aggalement.

K3 La gestion des parcours

dzy LelCIM® de dduloifs par Bx@rsplie daimils @rzplace depuis 2
S

Fyd RSa AyGSNBSyiGAz2ya RQAYGHSNLIN
RQSOItdzad GA2y RS& LISNB2YYSa YIS
#8 enbelichR BeNdartieresizghéciBovdsit (idpliquahdie R S
correspondant ou relai hanchp local) dans les
établissements reclassés pour les agents handicapés.

[§ /1 RQ! gady2y = fdAx 02y@S
NELINBaSylGl GA@ZSa Rdz LISNBR2YyySt R
dans les listes de promotions proposées, des personnes

reclassées. En effetcellesOA y QSil yid LI & RS
effective sur des postes qlés rendnt éligibles a une

GS8ttS LINRY2(A2,ys8ns éeeSnfesurie N dzg| A S
d2a0SYFGiAldzSYSy G SOIFNILSSa I dz LIN
pour qui cela semblait plus Iégitime.

puls
u»
ax

ipacte -paca.org
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. o 83
) Formation Communication R

Les actions de communication Les organisations qui communiquent peu, communigquent
. 3 - o enLINR2NAGS adzNJ t 1 RSOt FNFGARZY S
tSdz RQFOUAZYya RS O2YYanidhit® HeltdsZthcturss konstiteht néanmoins que ce
F2NXFGA2Y a2yd NBFEA&ASSA Rigpka st RBY X layR 0P &Ry i Pr idra s
communication soit identifiée comme un moyen de £ a8 RSOt NBNW® [ y2iA2y RS O2
dedramatiser le sujet aupres dagents. peu abordée.

25 organisations sur 43 ont mené au moins une action de Les outils leplus utilisés sont les outils papier du type
communication sur le sujet du handicap. LX | jdz8GGSs € AGNBG ROl O0dzSAf S 3
sensibilisations événementielles sont fréquentes, dans le

cadre de la SEPH mais aussi sous forme de conférence,

atelier, théatre. Les informations concerngntQh 6 f A 3 G A 2y
ROQSYLX 2A% fF RSOtIFINrdGA2Yy SG0z L
lesid2§Ga t5a LXda so20dsa a2yt RS6Y 1 §ra NP S A% 6 B REA
de se déclarer, les types de handicap et les aides envoyé avec la fiche de paie.

mobilisables

partenaires extérieurs 2

Parmi elles 6 disent réaliser des actions de
communication réguliérement (de 1 fois par trimestre a 1
fois par an) et 4 seulement ponctuellement.

Notion de compensation 2
Obligation d'emploi et sa philosophi 8
Organisation / acteurs interne: 9

Information sur la convention / le plan d'actiol 9

Aides mobilisables 11

types handicap et représentation 11

Déclaration et intérét de se déclare 13

0 2 4 6 8 10 12 14

Plaquettes / guide / livret 11
Evenementiel (SEPH, et

Notes d'info

Intranet / internet

Réunions d'info (cadres, etc

journal interne

Communication orale (médecins, OS, préventeul
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Une structure a évoqué la crainte de susciter, par les sensibilisation du diectif de travail aux conséquences du

actions de communication, une recrudescencles handicap de la personne concernée. La préfecture des

demandes de reconversion sur des postes administratifs. Hautes Alpes a ainsi formé, via la Plateforme RH, le
NBEFSNBYild KIYyRAOILI £ tQlF O002YLI 3y
d2d2NRS& SiG YdzSiéiidiSa FFAY RS LINE
personre handicapé® [ QS| dzA LIS | S3lf SY¢
sensibilisée (a sa demande) a la langue des signes pour

pouvoir communiquer plus facilement.

Les actions de communication des Cestie gestion et
de la Région

Les actions de communication des ac.teurs transverses [64 FO0GA2ya RS Ta2NN¥IGAZ2yA RSRA
tels que la Région et les centres de gestion permettent de N
P PRI N b ) - agents rennent plutdt la forme_de sepsibilisation au
U2dzOK INNISRQILdizo € A O& [jdzQSYy Ayl N‘tlsf o UA AU % aeP

. .. . travers .| e fype mobiliSation .
[ Sa I O0lA2ya RQAYTF2NNIGAZY Sﬁg§f§ éjg&]/u fcbf FAyaa
réalisées auprés des élus, des cadres dirigeants des
collectivités et des ACMO ou les personnes handicapées
SY NBOKSNOKS RQSY Linedussiles f Publics fornés
partenaires institutionnels ou associatifs. De son coté .
Région a formé pendant un an les DGS, les directeurs (
folw{z £84 YSRSOAya I TAy Correspondant handicap
des personnes handicapées au travers notamment de 3 NR dzLJS8 RS i NJ
entretiens.

Encadrants
Médecins
Les ogrations de communication des collectivités a Tous les agents
EOSEUS Collectif de travail
Auwdeld de la communication interne, les collectivités tuteur
présentent régulierement leur politique handicap dans Recruteurs
les écoles et participg £ RSa F2 NMzYa
RQFGGANBNI RSa Olngral MiR04 ia pab 0 2 4 6 8 10
SESYLX S LINBasSyids al LR2fAungypusos RryRAUFLY £ L 2QUZL D KOd

Faaradl yiSavasalOA I £ $& RQ! AE

La professionnalisation des Correspondants
handicap

Les actions de formation menées par les employeurs

La professionnalisation des correspondarttandicap
O2yaiGAiddsS dzy RSa StsSySyida OfsS
LRfAGALdzSa RQSYLX 2A RSa LISNAZYY

11 structures ont mené au moins une action de formation
sur le sujet. Les publics les plus feésnsont les
correspondants handicap et les acteurs qui ont vocation a

région.
déployer la politique handicap et participent aux groupes g
de travail ou comités de pilotages (psychologues, Des formations transversales visant ainsi a accroitre les
assistantes sociales, exc compétences et améliorer les pratigues des

. . . correspondants handicaps sotéployées.
Les actions de formation destinées aux encadsant

LISdzoSyd NBGsGANI RATFSNByGSa La:FC%”Wf%I%FCap Aiinisfer@ ﬁéfléilﬁt%é“drggrﬁsg, Yy RQdzy
module handicap dans un parcours de formation par exemple, des sessions de formation pour les
manageriale (exemplde Conseil Général du Vaucluse) a correspondants handicap sur 2 jours. La formation traite

un programme spécifique sur le handicap mais souvent 4, handicap, des obligationsedf QS8 Y LJX 2 & § dzNE R S
facultatif. Les encadrants sont aussi sent formés ou ressources internes et externesnobilisables, du

aSyaroArtrasa +dz Ora LI NJ OF AN @ NEBI §1Rgf B S irds VIOQHESNG )\pw vl
LISNE2YyYS KFYRAOHLISS® [k 2 N¥h dghidnérk pobirtadhbition e mieu maecannafu@ S &
plus tellement une formation aux spécificités du des partenaires externes comme le SAMETH et CAP

YEyF3SYSyd RQdzyS LISNA2YYS KlggBbPlapiRA, d¥ doh e, Wbt &ghibntent $/pfice
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