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PREAMBULE

En France, la médecine du travail a vu ses principes définis par la loi du
11 octobre 1946. Ce texte Iui a donné pour mission d’éviter 1’altération de la
santé des travailleurs du fait de leur travail et arrété les choix structurants
qui, aujourd’hui encore, caractérisent la médecine du travail : universalité,
spécialisation et indépendance des médecins, financement par les
employeurs, gestion sous le controle de I’Etat, prépondérance de I’activité
clinique et individuelle organisée autour de la visite médicale destinée au
controle de I’aptitude sur un poste de travail.

Cependant, il est apparu que cette organisation de la médecine du travail
focalisée sur la visite individuelle systématique se faisait au détriment d’une
politique de prévention primaire en milieu de travail.

C’est dans ce contexte que la médecine du travail francaise s’est engagée
depuis une quinzaine d’années dans un processus de réforme initié par la
directive européenne du 12 juin 1989 sur la santé et la sécurité au travail qui
introduit une approche de prévention primaire (1) fondée sur 1’évaluation a
priori des risques.
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Les intentions portées par la réforme et notamment le décret du 28 juil-
let 2004 peuvent étre résumées de la maniére suivante :

— la médecine du travail, placée sous la responsabilit¢ de 1’employeur,
doit reconquérir la nécessaire action correctrice du milieu du travail en
entreprise.

La médecine du travail doit aussi répondre a 1’évolution des formes
et contenus du travail et des parcours professionnels, a I’évolution
démographique de la population active qui conduit a 1’augmentation de
la part des salariés agés ainsi qu’a la plus grande technicité des facteurs
pris en compte dans I’appréciation des conditions de travail ;

— I’apport irremplacable de la médecine du travail au systeme de santé et
a la prévention se situe dans I’activité du médecin du travail sur le
milieu du travail. Elle contribue a I’évaluation des risques profession-
nels et a la proposition d’actions de prévention, la correction ou I’amé-
lioration des conditions de travail.

L’action sur le milieu du travail requiert des spécialités dont la tech-
nicité est croissante. Elle ne peut plus se concevoir en dehors d’une
approche décloisonnée. Elle doit faire appel a des compétences médi-
cales, techniques et organisationnelles spécialisées.

La pluridisciplinarité représente un élargissement des compétences
participant a la prévention et a la protection contre les risques du
travail ;

— la surveillance médicale des salariés, autre élément constitutif de 1’inter-
vention du médecin du travail, doit mieux s’adapter aux besoins de
chaque catégorie de travailleurs et, avant tout, étre accessible a
I’ensemble des salariés.

En effet, si le suivi médical de chaque salarié demeure le moyen essentiel
pour dégager des mesures individuelles appropriées, il doit également per-
mettre de recueillir des informations utiles pour I’action sur le milieu du tra-

N

vail et apporter une contribution importante a la veille sanitaire.

C’est pour répondre aux objectifs ainsi fixés par la réglementation et a la
situation particuliere des salariés intermittents liée, notamment, a la durée
limitée de leurs missions, a la multiplicit¢ de leurs employeurs au cours
d’une méme année mais également a la multiplicité voire a la temporalité de
leurs lieux de travail ainsi qu’a I’alternance de périodes d’activité et d’inacti-
vité, que les organisations patronales et les organisations représentatives de
salariés se sont réunies pour conclure le présent accord en application des
articles L. 2231-1 et suivants du nouveau code du travail.

Cet accord s’inscrit dans les travaux des partenaires sociaux inter-
professionnels sur ces mémes questions, et a vocation a inscrire la situation
spécifique des salariés intermittents du spectacle dans cette démarche.

(1) Selon 'OMS, la prévention primaire vise les facteurs de risques en agissant sur le
milieu du travail et sur le facteur humain, la prévention secondaire vise la surveillance du
milieu du travail et de la santé des salariés, la prévention tertiaire minimise les conséquences
des atteintes a la santé du fait du travail en agissant sur le travail reclassement, mutation, orga-
nisation des secours ou sur I’homme : soins d’urgence, soins infirmiers...
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Article 1
Objet
Le présent accord a pour objet d’organiser, sur le plan national, la santé
au travail dans les branches du spectacle afin d’assurer, d’une part, le suivi
médical professionnel et individuel des intermittents du spectacle et, d’autre
part, la mission de conseil aupres de leurs différents employeurs en matiére
de prévention primaire. Pour ce faire, il organise notamment :

— l’adhésion de toutes les entreprises ayant une activité principale ratta-
chée au spectacle, tel que précisé au 2.1 ci-dessous, et qui emploient
des intermittents du spectacle, au service de santé au travail dénommé
« centre médical de la Bourse » (CMB) ;

— la représentation paritaire des organisations d’employeurs et de salariés
au sein du secteur « intermittents du spectacle » du (CMB) ;

— la mise en ceuvre d’un observatoire de la santé au travail des artistes et

techniciens du spectacle (OBSTATS), ci-aprés dénommé
« LOBSTATS ».

Article 2
Champ d’application

2.1. Entreprises concernées

Le présent accord est applicable aux entreprises qui emploient des inter-
mittents du spectacle et qui ont pour activité principale une activité rattachée
au spectacle vivant, a I’audiovisuel et a 1’édition phonographique.

Sont ainsi notamment désignées les entreprises relevant des champs
conventionnels suivants :

— la production audiovisuelle ;

— la production cinématographique ;

— I’édition phonographique ;
les prestataires techniques au service de la création et de I’événement ;
la radiodiffusion ;
le spectacle vivant privé ;
le spectacle vivant public ;

— la télédiffusion ;
— la production de films d’animation,

caractérisés par les codes de la nomenclature NAF suivants: 59.11A,
59.11B, 59.11C, 59.20Z (a I’exclusion de 1’édition musicale), 59.12Z,
60.10Z, 90.01Z, 90.02Z, 90.04Z, 60.20A et 60.20B, ces codes n’étant cités
qu’a titre indicatif.

Cet accord sera présenté a 1’extension ministérielle afin d’étre rendu oppo-
sable a I’ensemble des entreprises relevant des branches précitées, puis a
I’élargissement pour s’appliquer a toutes les entreprises employant des inter-
mittents du spectacle, quelle que soit la nature de leur activité.

Les entreprises visées au présent article seront dénommées ci-apres « les
employeurs ».

2.2. Salariés bénéficiaires

Le présent accord concerne I’ensemble des salariés cadres et non cadres,
artistiques et techniques, employés a contrat a durée déterminée, dont le
métier et/ou 1’emploi sont repris soit dans la liste des métiers et/ou emplois
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pour lesquels le recours au contrat de travail a durée déterminée d’usage est
autorisé par la convention collective, soit dans la liste des métiers et/ou
emplois des annexes VIII et X au régime d’assurance chomage.

Ils seront dénommés ci-apres les « intermittents du spectacle ».

Article 3

Suivi médical professionnel et individuel
des intermittents du spectacle

3.1. Adhésion des employeurs

Chaque année, tout employeur d’intermittents du spectacle doit verser au
CMB une cotisation dont le montant est proposé par le conseil de gestion
des intermittents du spectacle du CMB (cf. art. 5 du présent accord) et validé
par le conseil d’administration du CMB.

Une attestation d’adhésion au CMB sera adressée aux employeurs de sala-
riés intermittents ayant versé la cotisation obligatoire.

3.2. Périodicité du suivi médical
des intermittents du spectacle

Compte tenu de la situation particuliere des salariés intermittents, la
commission de contrdle du CMB du 21 septembre 2004 a systématiquement
annualisé la surveillance médicale de ces salariés.

Le présent accord entérine cette décision. La forme de cette surveillance
annuelle pourra cependant évoluer et intégrer au mieux les différents person-
nels médicaux en fonction des dispositions retenues au plan interprofession-
nel.

En revanche, les signataires du présent accord estiment qu’il est nécessaire
de répondre au plus pres aux objectifs de la nouvelle réglementation relative
a la santé au travail et d’axer en priorité ’action du CMB vers la prévention
primaire.

Pour ce faire, des accords de branche ou des accords interbranches éten-
dus préciseront, en tant que de besoin, les situations a risques ne faisant pas
I’objet d’un texte en vigueur (art. R. 4624-19 du code du travail et décrets
spéciaux notamment) qui devront relever d’une surveillance médicale appro-
priée.

3.3. Convocation des intermittents du spectacle

Une convocation annuelle est adressée par le CMB aux intermittents du
spectacle qui prendront directement contact pour fixer un rendez-vous avec
le CMB Ile-de-France ou I'une de ses antennes situées en région ou bien
encore avec un service de santé au travail ayant signé avec le CMB le
contrat visé a ’article 4.4 du présent accord.

Le conseil de gestion des intermittents du spectacle du CMB sera consulté
chaque année sur les modalités mises en ceuvre par le CMB pour I’envoi de
ces convocations, et notamment sur le volume minimal d’activité déclen-
chant automatiquement une convocation.

3.4. Aptitude

Compte tenu des spécificités de leurs emplois, les intermittents du spec-
tacle passent le plus souvent leur consultation médicale en dehors de leur
temps de travail.
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Par ailleurs, I’avis d’aptitude qui leur est délivré par le médecin du travail
ne peut étre un avis relatif a un poste de travail mais un avis relatif a 1’exer-
cice d’'un métier ou d’une fonction dans le cadre de plusieurs postes
de travail.

Enfin, certains intermittents peuvent exercer plusieurs métiers ou fonctions
dans la méme année.

En raison de ces spécificités, il sera délivré aux intermittents du spectacle
une carte d’aptitude permettant de suivre le parcours médical de !’inter-
mittent du spectacle sur une période d’au moins 5 années.

L’examen médical devra permettre de rechercher si le salarié est médicale-
ment apte a exercer éventuellement plusieurs métiers et/ou emplois visés a
Particle 2.2 du présent accord, dans la limite de 3. Ces métiers et/ou emplois
seront mentionnés sur la carte d’aptitude.

Lors de chaque embauche, I’employeur devra prendre connaissance et gar-
der un double de cette carte d’aptitude qui pourra étre complétée au cours de
I’année par des visites médicales de reprise ou effectuées a la demande des
intermittents, du médecin du travail ou de ’employeur.

3.5. Suivi des mineurs de moins de 16 ans

Les employeurs d’enfants de moins de 16 ans doivent respecter la 1égisla-
tion et la réglementation en vigueur. La visite médicale de ces enfants est
suivie par les médecins du travail du CMB.

Des accords de branche pourront, si nécessaire, compléter la régle-
mentation en vigueur.

3.6. Veille épidémiologique

Dans le domaine de la santé, ’OBSTATS (cf. art. 6 du présent accord)
assure la veille épidémiologique de la population des intermittents du spec-
tacle.

Il produit des statistiques sanitaires portant sur les dommages : accidents
du travail, maladies professionnelles ou & caractere professionnel, indicateurs
de santé physiologiques et psycho-sociaux. Il produit également des conseils
de prévention a usage collectif.

Chaque année, il communique ces observations au conseil de gestion des
intermittents du CMB, a la commission de contréle ainsi qu’aux CPNEF des
branches du spectacle et aux comités d’hygiéne, de sécurité et des conditions
de travail de branche.

Article 4

Evaluation et maitrise des risques

4.1. Obligations des employeurs

En application de la réglementation, I’employeur doit évaluer les risques
professionnels et mettre en place des actions correctives afin de les maitriser
et d’améliorer la sécurité et la santé de ses salariés. L’évaluation et la mai-
trise des risques sont synthétisées dans le document unique d’évaluation des
risques.
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4.2. Obligations du CMB

Le CMB, qui a pour mission de fournir une prestation « santé-travail »
comprenant notamment une activité de prévention des risques dans le cadre
d’équipes pluridisciplinaires, doit fournir aux employeurs une aide a 1’éva-
luation et a la maitrise des risques professionnels par leur activité sur le
milieu du travail.

Compte tenu des particularités de I’emploi des intermittents du spectacle
qui notamment empéchent un suivi médical professionnel individuel par rap-
port a un poste de travail précis, cette activité sur le milieu du travail prend
toute sa signification.

4.3. Engagement des employeurs

Les employeurs s’engagent a faciliter 1’accueil des médecins du travail du
CMB et éventuellement des intervenants en prévention des risques profes-
sionnels (IPRP) sur les lieux de travail des intermittents du spectacle et a
fournir toutes les informations destinées notamment a une bonne compréhen-
sion de I’environnement de travail dans lequel les salari€s intermittents du
spectacle évoluent.

4.4. Engagement du CMB

La dispersion géographique des lieux de travail, le caractére temporaire
des emplois et des organisations, souvent de trés petite taille, nécessite un
renforcement de la présence du CMB en région, la mise en place d’un dos-
sier médical centralisé et d’un service de conseil et de soutien pour I’évalua-
tion et la maitrise du risque.

Le CMB s’engage a mettre en ceuvre ces deux chantiers des, d’une part, la
signature du présent accord et, d’autre part, ’autorisation expresse des pou-
voirs publics.

Le renforcement de la présence du CMB en région se fera par la création
d’antennes autonomes, obligatoires dans les régions ou territoires dans
lesquels résident au moins 3 300 salariés intermittents du spectacle répondant
aux criteres d’envoi des convocations définis par le conseil de gestion des
intermittents du spectacle et/ou par la signature du contrat type annexé aux
présentes dont il fait partie intégrante entre le CMB et des services de santé
au travail déja existants dans les régions ou territoires dans lesquels le
nombre de salariés intermittents est inférieur a 3 300.

La mise en place d’un service de conseil et de soutien pour 1’évaluation et
la maitrise des risques pourrait faire 1’objet de deux étapes: une premiecre
étape durant laquelle le CMB se doterait d’un site internet comprenant un
espace dédié a I’évaluation et a la maitrise des risques : cette premicre étape
pourrait étre définitivement réalisée a compter du second semestre de
I’année 2009 et une deuxieme étape liée a la mise en place et au développe-
ment de I'activité de LOBSTATS.

4.5. Observation du risque : role de LOBSTATS

LOBSTATS centralisera les informations utiles au conseil dans le domaine
de I’évaluation et de la maitrise des risques.

LOBSTATS fournira aux médecins des fiches d’emplois élaborées avec
les partenaires sociaux qui guideront le suivi médical des salariés inter-
mittents du spectacle. Il fournira, d’autre part, aux employeurs et aux élus ou
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salariés mandatés des recommandations utiles a 1’évaluation et a la maitrise
des risques professionnels, ainsi qu’une aide a I’élaboration du document
unique.

Chaque année, il communique ces observations au conseil de gestion des
intermittents du CMB et a la commission de contrdle.

Article 5
Conseil de gestion des intermittents du spectacle

Afin de ne pas fragiliser le CMB tant sur les plans financier, qu’organisa-
tionnel et social, les partenaires sociaux estiment qu’il n’est pas nécessaire
de créer un service de santé au travail spécifique aux intermittents du spec-
tacle.

En revanche, la spécificité des emplois des intermittents du spectacle et la
volonté des partenaires sociaux de mettre en place une politique de préven-
tion primaire de branche, qui, au-dela de la réparation du dommage, vise le
maintien dans ’emploi, la prévention du handicap, physique psychique ou
social et participe a la sécurisation des parcours professionnels, implique une
présence forte de ces partenaires sociaux au sein du CMB.

La création d’un conseil de gestion des intermittents du spectacle par
I’assemblée générale du CMB au sein du secteur des intermittents du spec-
tacle du CMB serait a méme de répondre a cet objectif.

Sous réserve de validation par 1’assemblée générale du CMB, le conseil de
gestion des intermittents du spectacle aura les caractéristiques suivantes.
5.1. Composition

Les membres du conseil de gestion des intermittents du spectacle seront
désignés dans chacun des colleges par les organisations d’employeurs et de
salariés représentatives du présent accord.

Le conseil de gestion des intermittents du spectacle sera paritaire.

La FESAC désignera les organisations patronales qui siégeront au conseil
de gestion des intermittents du spectacle.

Ce conseil comprendra au moins 10 membres et 30 membres au plus.

5.2. Durée des mandats

Le mandat des membres du conseil de gestion des intermittents aura une
durée de 6 ans, renouvelable.

En cas de défaillance d’'un membre d’une instance paritaire, il sera pourvu
a son remplacement dans les conditions dans lesquelles la désignation initiale
a été effectuée. Le mandat du remplagant prend fin a la date ou devait expi-
rer le mandat du représentant initialement désigné.

5.3. Attributions

Le conseil de gestion des intermittents du spectacle :

— veillera au suivi du présent protocole, et pourra proposer aux organisa-
tions signataires, aprés accord du conseil d’administration du CMB, les
adaptations qui lui sembleront souhaitables ; un premier bilan sera établi
a l’issue des 3 premicres années de mise en ceuvre ;
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— proposera le montant de la cotisation annuelle des employeurs a
I’approbation du conseil d’administration du CMB ;

— proposera les modalités de la collecte de cette cotisation, qui pourra étre
confiée a un organisme de protection sociale couvrant le champ du
présent accord ;

— veillera au bon fonctionnement de LOBSTATS et prendra connaissance
des données d’analyse établies par cet organisme ;

— soumettra, chaque année, a 1’approbation du conseil d’administration du
CMB un plan prévisionnel chiffré des actions a mener pour la santé au
travail des intermittents du spectacle, et notamment celles afférentes a
LOBSTATS pour lequel il pourra rechercher des financements complé-
mentaires.

5.4. Articulation avec les instances du CMB

Le conseil de gestion des intermittents du spectacle dont la création fera
I’objet d’une modification des statuts du CMB établira chaque année un rap-
port de son activité qui sera transmis aux différentes instances du CMB :
assemblée générale, conseil d’administration et commission de contrdle qui
garderont la plénitude du role et des missions qui leur sont dévolus par la
réglementation en vigueur.

Article 6

L’observatoire de la santé au travail des artistes
et des techniciens du spectacle (LOBSTATS)

Les parties signataires du présent protocole conviennent de créer un obser-
vatoire de la santé au travail des artistes et techniciens du spectacle
(LOBSTATS) qui aura pour mission d’assurer le suivi médical professionnel
des salariés intermittents du spectacle et de fournir aux employeurs, aux €lus
et salariés mandatés, une aide a I’évaluation des risques. Le suivi collectif de
la population produira des statistiques sur les dommages et les astreintes
subis et alimentera le processus d’évaluation des risques (cf. également
art. 3.6 et 4.5 ci-dessus).

Le champ d’intervention de LOBSTATS est celui décrit a I'article 2 du
présent accord.

6.1. Le comité de pilotage de LOBSTATS

Le comité de pilotage de LOBSTATS est constitué des membres du
conseil de gestion des intermittents du spectacle, des membres de la commis-
sion médico-technique du CMB, du directeur général du CMB accompagné
de la personne chargée de la gestion de LOBSTATS au CMB.

Le comité de pilotage de LOBSTATS est chargé :

— de suivre les statistiques produites par LOBSTATS et de définir les
actions qui peuvent en découler ;

— de réaliser des outils d’aide a 1’évaluation des risques au bénéfice des
employeurs ;

— d’informer et de sensibiliser les employeurs, les salariés et tous les
acteurs concernés par la prévention des risques dans le spectacle ;

— de définir le programme d’étude et son calendrier de réalisation ;
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— d’établir le cahier des charges des études, des rapports et des actions
d’ingénierie demandés ;

— d’assurer le suivi des travaux en cours, d’émettre des avis sur leur exé-
cution et de veiller a leur bon déroulement ;

— de passer des conventions de partenariat ou d’objectifs avec les comités
d’hygiéne et de sécurité de branche, les CPNEF des branches du spec-
tacle, mais également avec les CRAM, I’ANACT, I'INRS, I’Etat, les
collectivités territoriales et, en général, avec tous organismes, institu-
tions ou structures ayant une action en matiere de prévention des
risques professionnels.

Le comité de pilotage est le destinataire exclusif des études et rapports
produits par LOBSTATS. Il décide en dernier ressort de leur diffusion.

Le comité de pilotage de LOBSTATS se réunit au moins 2 fois par an et
aussi souvent que nécessaire.

Le comité de pilotage de LOBSTATS peut associer des personnalités qua-
lifiées en fonction des travaux conduits, et notamment :

— de représentants des institutions sociales du spectacle: AFDAS,
AUDIENS, caisse des congés spectacle, CNCS, ANPE, réseau culture
spectacle... ;

— de représentants des CPNEF du spectacle ;

— d’une représentation du ministere de la culture et de la communication ;
d’une représentation de la direction générale du travail... ;

— et de toutes personnes qualifiées sur les sujets traités par LOBSTATS.

Seuls les membres du conseil de gestion des intermittents du spectacle ont
voix délibérative.

6.2. Mise en ceuvre et financement de LOBSTATS

Les parties signataires du présent protocole confient au CMB la mise en
ceuvre des missions de LOBSTATS et la gestion de son fonctionnement.

Le conseil de gestion des intermittents du spectacle soumettra a 1’approba-
tion du conseil d’administration du CMB [I’affectation annuelle a
LOBSTATS pour ses dépenses de fonctionnement liées a la réalisation de
statistiques, d’outils d’aide a la prévention des risques professionnels a desti-
nation des employeurs, d’études et de publications et en général de tous tra-
vaux décidés par le comité de pilotage de LOBSTATS :

— une somme prélevée sur les contributions des employeurs d’intermit-
tents du spectacle versées annuellement au CMB conformément a
Iarticle 3.1 du présent protocole ;

— tous fonds complémentaires pouvant provenir des entreprises, comités
d’hygiene et de sécurité de branche, Etat, collectivités territoriales, insti-
tutions et organismes ayant compétence dans le domaine de la préven-
tion des risques, de fonds ou de programmes spécifiques, des parte-
naires professionnels...

N

Ces financements seront intégralement et exclusivement consacrés a
LOBSTATS et feront I’objet d’un budget et d’une comptabilité dédiés, visés
par le commissaire aux comptes du CMB.
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Article 7

Validation de !’accord par le conseil
d’administration du CMB

La délibération du conseil d’administration du CMB ayant validé le
présent accord sera annexée aux présentes dont elle fera partie intégrante.
Elle sera certifiée conforme par le président du CMB.

Article 8
Date d’effet

La date d’effet du présent accord est fixée au premier jour qui suit la date
de publication au Journal officiel de 1’arrété d’extension et/ou d’élargisse-
ment pour toutes les entreprises qui entrent dans le champ d’application
défini a Darticle 2.

Les dispositions relatives au conseil de gestion des intermittents du spec-
tacle et a LOBSTATS entreront en vigueur a ’issue de I’assemblée générale
du CMB ayant statué¢ sur la modification des statuts entérinant la création de
cette instance.

Le présent accord se substitue, a compter de cette date, a ’intégralité des
dispositions du protocole d’accord signé le 24 novembre 1994 par les organi-
sations patronales alors existantes qui venait modifier le protocole d’accord
du 18 juillet 1969 concernant la médecine du travail des intermittents du
spectacle.

Article 9
Durée

Le présent accord est conclu pour une durée indéterminée.

Article 10
Modification

Conformément a ’article L. 2261-7 du nouveau code du travail, les parties
signataires du présent accord ont la faculté de le modifier.

La demande de révision, qui peut intervenir a tout moment a ’initiative de
I’une des parties signataires, doit &tre notifiée par lettre recommandée avec
avis de réception aux autres signataires.

L’ensemble des partenaires sociaux se réunira alors dans un délai de
1 mois a compter de la réception de cette demande afin d’envisager 1’éven-
tuelle conclusion d’un avenant de révision.

L’éventuel avenant de révision se substituera de plein droit aux disposi-
tions du présent accord qu’il modifiera.

Article 11
Dénonciation

Conformément a I’article L. 2261-9 du code du travail, les parties signa-
taires du présent accord ont également la possibilité de le dénoncer moyen-
nant un préavis de 6 mois.
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La dénonciation doit étre notifiée par lettre recommandée avec avis de
réception aux autres signataires et faire 1’objet d’un dépdt conformément a
Iarticle L. 2261-9 du nouveau code du travail.

L’ensemble des partenaires sociaux se réunit alors dans un délai de 1 mois
a compter de la réception de la notification afin d’envisager 1’éventuelle
conclusion d’un accord de substitution a I’issue du délai de préavis.

L’accord dénoncé continue a produire effet jusqu’a I’entrée en vigueur du
nouvel accord qui lui est substitué ou, a défaut, pendant une durée de 1 an a
compter de I’expiration du délai de préavis.

Article 12

Formalités de dépot

Le présent accord sera déposé en deux exemplaires (une version sur sup-
port papier signée des parties et une version sur support électronique) aupres
des services centraux du ministre chargé du travail, dans les conditions pré-
vues a l’article D. 2231-2 du nouveau code du travail.

En outre, un exemplaire sera établi pour chaque partie.
Fait a Paris, le 29 juin 2009.
Suivent les signatures des organisations ci-apres :
Organisation patronale :

Fédération des syndicats patronaux des entreprises de musique, de
I’audiovisuel et du cinéma (FESAC).

Syndicats de salariés :
F3C CFDT ;
FASAP FO;
FNSAC CGT;
FC CFTC;

FC CGC.
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ANNEXE I

CONVENTION
Entre les soussignés :

Service interentreprises de santé au travail CMB (SIST CMB), associa-
tion régie par la loi du 1¢ juillet 1901, dont le siege social est situé a Paris
(75002), 26, rue Notre-Dame-des-Victoires, déclarée et enregistrée a la pré-
fecture de police de Paris sous le numéro 58/1220,

représenté par :

en sa qualité de:

ci-apres désigné « CMB »,
D’une part, et

représenté par :

en sa qualité de:

ci-apres désignée « Le service de santé au travail (SST) »,
D’autre part,

CMB et SST sont ci-apres désignées individuellement une « partie » et
collectivement les « parties ».

Il a été préalablement exposé ce qui suit:

a) Le CMB est un service de santé au travail interentreprises ayant pour
objet, d’une part, ’organisation, le fonctionnement et la gestion du service
interentreprises de santé au travail en vue de 1’application des dispositions
légales et réglementaires relatives a la santé au travail et, d’autre part, la
fourniture d’une prestation « santé-travail » comprenant notamment une acti-
vité de surveillance médicale des salariés et de prévention des risques profes-
sionnels au moyen d’équipes pluridisciplinaires ainsi que des actions redé-
ployées sur le milieu du travail, ci-apres désignée « prestation santé-travail ».

Le SST est également un service de santé au travail interentreprises ayant
pour objet la fourniture d’une prestation « santé-travail ».

b) Un accord collectif national interbranches étendu (ci-apres désigné
«accord interbranches »), a organisé, sur le plan national, la santé au travail
dans les branches du spectacle afin d’assurer notamment le suivi médical
professionnel et individuel des salariés intermittents du spectacle et la centra-
lisation d’informations sanitaires a des fins statistiques dans le cadre de
I’évaluation et de la maitrise des risques professionnels dans ce secteur d’ac-
tivité au niveau national.

Aux termes de cet accord, toutes les entreprises ayant une activité princi-
pale rattachée au spectacle vivant, a 1’audiovisuel, en charge de la bonne
exécution de la prestation santé

2.2. Transmission des informations sanitaires

anonymisées a des fins statistiques

Dans le cadre de la mission de veille épidémiologique assurée par
LOBSTATS par application des dispositions des articles 3.6 et 6 de 1’accord
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interbranches, le médecin du travail du SST transmettra au CMB, apres
chaque visite ou examen médical effectué au nom et pour le compte du
CMB, une fiche contenant des informations sanitaires €établie sur le modele
de fiche annexée a la présente convention.

Les informations contenues dans cette fiche sont totalement anonymes et
sont transmises a des fins purement statistiques pour 1’évaluation et la mai-
trise des risques professionnels au niveau national.

Article 3
Mise en ceuvre des prestations

3.1. Organisation des visites médicales

Le salarié intermittent du spectacle, convoqué par le CMB, prendra direc-
tement contact avec le SST pour fixer un rendez-vous.

Les visites médicales ne pourront étre réalisées qu’au centre fixe ou
exerce le médecin du travail.

3.2. Coft des visites médicales

Lors des visites médicales, le médecin du travail effectuera ou pourra
prescrire les examens complémentaires nécessaires a la détermination de
I’aptitude.

Le coiit des examens prescrits est a la charge du CMB.

A T’issue de la visite médicale, le médecin du travail déterminera 1’apti-
tude ou I’inaptitude, les contre-indications et/ou restrictions pour chaque
salarié par rapport a I’emploi exercé.

Le médecin du travail complétera le bon de prise en charge qui sera
retourné au CMB avec la fiche de visite et la facture.

3.3. Favorisation des actions en milieu du travail

Le médecin du travail sera informé et consulté dans tous les domaines
relevant de sa compétence, et en particulier I’hygiene dans I’entreprise, la
sécurité et les conditions de travail des bénéficiaires.

Article 4
Responsabilité du médecin du SST

Le médecin du travail du SST n’intervient pas dans le cadre d’une méde-
cine de soins.

Il est seul responsable de ses actes professionnels; il est chargé de la
conservation des dossiers médicaux relatifs & son action.

En cas de violation du secret médical ou d’erreurs d’ordre médical ou
technique, sa responsabilité civile et pénale peut étre engagée.

Le médecin du travail du SST qui se voit confier la prestation santé-travail
exercera ses fonctions en toute indépendance, tant médicalement que tech-
niquement, et dans le respect de ses regles professionnelles et déontolo-
giques.
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Article 5

Rémunération du SST

En contrepartie de I’exécution des missions précitées, le CMB sera rede-
vable a I’égard du SST d’une cotisation dont le montant et les modalités de
paiement et de facturation seront définis par les statuts et/ou le réglement
intérieur du SST.

Article 6

Durée et résiliation de la convention

La présente convention prendra effet a compter de la date de la signature
jusqu’a fin de I’exercice civil en cours, soit au 31 décembre de 1’année.

Par la suite, elle sera reconduite tacitement par période de 1 an, sauf
dénonciation par I'une des parties moyennant un préavis de 3 mois notifié
par lettre recommandée avec avis de réception.

Aucune indemnité ne sera due de part ni d’autre en cas de non-
renouvellement.

Article 7
Incessibilité
La présente convention n’est ni cessible ni transmissible, a quelque titre

ou sous quelque modalité que ce soit, sauf accord particulier écrit et préa-
lable de I’autre partie.
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