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a méthode d’analyse de la charge de travail
[1] (photo 1), présentée lors d'un atelier pré-congrés
de Lille 2014, remplace la « Méthode d’analyse des
manutentions manuelles » (ED 776) et s’appuie sur les
normes francaises, européennes et internationales
en biomécanique. Elaborée par I'INRS et trois Caisses
régionales de retraite et de la santé au travail (CAR-
SAT) (Midi-Pyrénées, Nord-Picardie et Centre), elle est
destinée a tous les acteurs de I'entreprise pour éva-
luer la charge physique en privilégiant '’évaluation
subjective.
Cette méthode participative et itérative concerne
tous les acteurs de l'entreprise et nécessite 'engage-
ment de la direction générale et des directions opé-
rationnelles. Elle est appliquée sur le terrain avec la
participation des opérateurs concernés par les situa-
tions de travail observées, afin qu'ils soient associés
au consensus sur l'analyse de ces situations. Ils seront
force de proposition dans 1'élaboration des pistes de
prévention en faisant bénéficier le groupe de travail
de leur expérience de métier et de leur savoir-faire.
Ainsi, chaque participant trouve sa place sans que
la dimension hiérarchique ne vienne perturber le
consensus. La méthode n'exige pas de formation,
une simple information de 3 heures maximum est
nécessaire pour des publics qui découvrent ou ne
maitrisent pas I'observation des situations de travail
et leur évaluation.
La méthode d’analyse décrite a été concue pour
étre utilisée dans les entreprises de toutes tailles et
concerne l'activité dune population adulte de 18 a
65 ans, au travail, sans restriction d’aptitude, sans
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discrimination de genre, comme dans la norme NF
X 35-109 relative a la manutention manuelle [2]. Des
entreprises de moins de 10 salariés ont déja utilisé
cette méthode pour évaluer leur chantier en géotech-
nique par exemple. Elle reprend les valeurs seuils de
référence des normes internationales et européennes
en biomécanique et en anthropomeétrie.

La conduite de l'action de prévention, dont la
meéthode fait partie, se décline de la fagon suivante :

Convaincre, en s'appuyant sur l'histoire en santé
et sécurité au travail de 'entreprise, de 'atelier ou du
département concerné. Elle exige l'engagement des
décideurs de l'entreprise.

Construire, en s'appuyant sur les exigences de
tout nouveau projet en entreprise. Elle requiert de dé-
finir des objectifs, de mettre en place les moyens hu-
mains, les outils et le temps nécessaire a la conduite
des actions.

Construire, en élaborant un programme, un calen-
drier et des points d'étapes.

Evaluer, en permettant au groupe de travail et au
dirigeant d'entreprise de mesurer le travail accompli
et de poursuivre I'amélioration des situations de tra-
vail a partir d'une analyse critique. Cette étape est le
point d'orgue de la méthode.
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La méthode comprend 4 phases.

La premiére phase permet le repérage et la hié-
rarchisation de la charge physique. Elle comprend 2
étapes :
la premiere pour convaincre les dirigeants d’entre-
prise encore réticents a s'engager ;
la seconde permet l'identification et la hiérarchisa-

tion des situations de travail a risque dans l'atelier ou
l'entreprise.
Les quatre questions clés de la premiere étape ne
laissent aucune possibilité d’échapper a la seconde
étape dans les entreprises ou, par exemple, les efforts
physiques, les manutentions manuelles ou la répéti-
tivité sont le quotidien des salariés.
Dans la premiere étape, la direction de l'entreprise,
premier acteur concerné, doit, a travers 4 questions
clés, admettre ou se convaincre que l'entreprise ou
certains départements ou ateliers de I'établissement
présentent des situations de travail a risque. Les
plaintes ou l'absentéisme qui perturbent l'activité
rendent nécessaire une évaluation des situations et/
ou des postes de travail pour assurer la sécurité et la
santé des salariés, pour s’assurer de la qualité et de
la productivité indispensable a son développement et
conforter le dialogue social.
La seconde étape se fait avec une grille d'identifica-
tion des situations de travail observées en 2 parties.
La premiére partie interroge les ressources humaines
(RH) et la gestion de la santé dans l'entreprise avec
un questionnement binaire, oui/non, conduisant a
renforcer, si nécessaire, la priorité a la situation consi-
déree.
La seconde partie de la grille propose une évaluation
en vert (non), jaune (oui mais non critique) et rouge
(oui et critique) selon l'intensité de la contrainte pour
5 indicateurs :

- efforts physiques,

- dimensionnement,

- caractéristiques temporelles,

- caractéristiques de I'environnement,

- organisation.
Pour chaque indicateur, il est proposé des questions
subjectives. Les réponses a chaque item, fournies par
les salariés concernés des situations observées, par
leur encadrement et les observateurs, peuvent étre :
- « non » pour non concerné ou ne posant pas de dif-
ficultés,
- « oui mais non critique », les difficultés sont pré-
sentes mais restent acceptables,
- « oui mais critique » lorsque les difficultés sont vé-
cues et ressenties comme tres contraignantes.

C'est au sein du groupe de travail que le débat per-
met de trouver le consensus et que les situations de
travail observées sont hiérarchisées par le nombre de
croix rouges, jaunes et vertes. La hiérarchisation faite,
il convient de passer a la seconde phase d’analyse qui
reprend les mémes indicateurs.

La deuxiéme phase correspond a une phase d’ana-
lyse approfondie, qui laisse beaucoup de place a la
subjectivité pour tenir compte de la réalité du terrain.
Elle s'appuie sur les valeurs seuils de référence inscrites
dans les normes en biomécanique, en particulier :

A propos des efforts physiques, les seuils de
références concernent les manutentions manuelles,
le tirer/pousser de charge. Une place a été faite a
I'évaluation subjective en utilisant l'échelle de Borg
[3], développée dans une des annexes. A chaque item
correspond une explication en page de droite de la
meéthode afin de faciliter la lecture et la compréhen-
sion par les utilisateurs (photos 2 et 3).

Le dimensionnement est envisagé exclusive-
ment de facon subjective. Les explications et quelques
valeurs seuils de référence figurent sur la page de
droite du document. Les ressentis des opérateurs par
rapport a des mesures d’amplitude, par exemple, tres
approximatives pour un observateur non expérimen-
té sont privilégiés.

Concernant les caractéristiques tempo-
relles, les seuils de références pour la répétitivité
reprennent les valeurs des normes européennes et
internationales. Les débats ont été longs sur la ques-
tion des pauses, sujet sensible dans les entreprises.

Les caractéristiques de 'environnement sont
ensuite abordées. Pour les ambiances physiques de
travail qui sont en général bien appréhendées en
entreprise grace a 'impulsion des médecins, des ser-
vices de santé au travail et des centres de mesures
physiques des CARSAT, la méthode s'intéresse sur-
tout au ressenti des salariés. Le long travail d'évalua-
tion et d'ameélioration de I'environnement physique
déja effectué a permis de simplifier ce tableau (photo
4) pour laisser, 1a encore, la place a la subjectivité des
réponses.

L'organisation de travail est abordée a travers des
items comme la latitude de décision, les ruptures de
flux ou l'organisation collective du travail. Elle est
complétée par l'abord des aides techniques et un
item spécifique sur la formation aux risques liés a la
situation de travail.

Une grille de synthese de cette deuxieme phase per-
met de repérer les indicateurs sur lesquels il conviendra
dorienter les efforts en matiere de pistes de prévention.
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Lapplication de la méthode dans différents secteurs
d’activité montre qu'il peut y avoir nécessité d’adap-
ter certains items. Les indicateurs se sont avérés ap-
plicables dans les secteurs industriels, de la chimie a
I'assemblage électrique, et dans certaines entreprises
duBatiment et des travaux publics (BTP) de moyennes
et de petites tailles ou la méthode a été testée.

Dans la troisiéme phase de la méthode, des
pistes de prévention pour les 5 indicateurs, ont été
proposées en faisant appel a I'expérience de chacun.
Elles ont été différenciées selon que la méthode est \
utilisée lors de la conception ou lors de l'exploita-
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4Photog  Tableau simplifié des caractéristiques
de I'environnement a prendre en compte.
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