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COMMUNICATION DE LA COMMISSION

sur les lignes directrices concernant I'évaluation des agents chimiques, physiques et
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RESUME

L'article 3, paragraphe premier, de la directive 92/85/CEE du Conseil, du 19 octobre 1992 (JO
n° L 348 du 28 novembre 1992, p. 1), concernant la mise en ceuvre de mesures visant a
promouvoir I'amélioration de la sécurité et de la santé des travailleuses enceintes, accouchées
ou allaitantes au travail (dixieme directive particuliéere au sens de larticle 16, paragraphe
premier, de la directive 89/391/CEE) prévoit que :

« La Commission, en concertation avec les Etats membres et assistée du comité consultatif
pour la sécurité, I'hygiéne et la protection de la santé sur le lieu de travail, établit des lignes
directrices concernant I'évaluation des agents chimiques, physiques et biologiques ainsi que
des procédés industriels considérés comme comportant un risque pour la sécurité ou la santé
des travailleuses au sens de l'article 2.

Les lignes directrices visées au premier alinéa portent également sur les mouvements et
postures, la fatigue mentale et physique et les autres charges physiques et mentales liées a
I'activité des travailleuses au sens de l'article 2 ».

Conformément au paragraphe 2 de l'article 3, les lignes directrices ont pour objet de servir de
guide pour I'évaluation visée a l'article 4 paragraphe 1, qui prévoit a son tour que "pour toute
activité susceptible de présenter un risque spécifique d'exposition aux agents, procédés ou
conditions de travail, dont une liste non exhaustive figure a I'annexe I, la nature, le degré et la
durée de l'exposition, dans l'entreprise et/ou I'établissement concernés, des travailleuses au
sens de l'article 2 devront étre évalués par I'employeur, directement ou par l'intermédiaire des
services de protection et de prévention visés a l'article 7 de la directive 89/391/CEE, afin de
pouvoir:

— apprécier tout risque pour la sécurité ou la santé ainsi que toute répercussion sur la
grossesse ou l'allaitement des travailleuses au sens de l'article 2,

— déterminer les mesures a prendre"

La Commission en concertation avec les Etats membres et assistée du comité consultatif pour
la sécurité I'hygiéne et la protection de la santé sur le lieu de travail, a établit les lignes
directrices reprises ci-apres.

La Commission accorde la plus grande importance a toutes les mesures visant a la protection
de la sécurité et la santé des travailleurs, et plus particulierement de certains groupes de
travailleurs spécialement vulnérables, tel qu'est, de toute évidence, le cas des travailleuses
enceintes, accouchées ou allaitantes. Et ceci d'autant plus que les risques auxquels elles
peuvent étre exposées sont susceptibles de nuire, non seulement a leur la santé, mais
également a celle des enfants a naitre et des nouveaux nés, dans la mesure ou un contact tres
étroit physiologique, et méme émotionnel existe, entre la mere et I'enfant.



Par conséquent, la Commission, estime que la présente Communication fournit un outil
efficace et essentiellement pratique qui servira de guide pour I'évaluation des risques pour la
santé et la sécurité des travailleuses enceintes, accouchées ou allaitantes. Sur la base de cette
évaluation la détermination des mesures a prendre pourra étre menée avec une plus grande
efficacité.

Pour ces raisons, la Commission veillera a ce qu'une diffusion aussi large que possible des
lignes directrices soit effectuée parmi les organismes et personnes s’occupant de la santé et de
la sécurité au travail.



TABLE DES MATIERES

LN LI 15 10 L O I 0 T\ 6
Méthode d’évaluation AES FISQUES........cceeirii e eee e e e e e e e e e et e e e e e e e e e e e e aaan e e e e e eenannas 6
(@2 10 (= 111110 [0 [0 = T.....
Précédentes mesures en rapport avec la présente.action..........cccoveeveveviiieieeeveviiiineeeeeennns 8
0110 ES3= WY o 11 ] [To 1= (USSP 8.......

OBLIGATIONS GENERALES DES EMPLOYEURS CONCERNANT L'EVALUATION
DES RISQUES ...ttt ettt eee ettt et e et et et et et e ee et es et s et eeseeeesesen e eeeeees 9

EVALUATION DES RISQUES: SITUATIONS ET DANGERS DE NATURE GENERALE13

Fatigue mentale et physique et horaires de travalil...............ccoooiiiiiiiiii e 13
Problémes de posture liés a I'activité des femmes enceintes ou accouchées..............ccce........ 14
Travail €N NAULBU ........ee e e e e e e e e e e e e e e eann e 14........
Travail ffECtUE SEUL........coo i 14.......
SHreSS ProfESSIONNEL ... et 14.......
Activités effectuées en position dEDOUL............ooiiiiiiiiiiiiiii e 16
Activités effeCtuées en POSILION ASSISE ......ccoiiiiiiiiiiiiiiiii e e e e e e e e eeees 16
Absence d'infrastructures de repos et autres infrastructures sociales ............c.ccooeveviieeennnnnnnn. 16
Risque d'infection ou de maladie rénale da a l'inadéquation des infrastructures d'hygiéne..... 17
Dangers découlant d'une alimentation INAPPIOPIIEE ........eevueurrriiiiiiee e 17
Danger d( a des infrastructures inadaptées ou abSentes ... 18
EVALUATION DES RISQUES: DANGERS SPECIFIQUES (ET FAGONS DE LES

Y I e P 19
AGENTS PHY SIQUES ... e e e e e e e e e e e e e e eanns 19
ChoCsS, VIDrationNs OU MOUVEMENTS .. .uuieiiiiiii ettt e e e et e e et e s e e e e eneenas 19
Bruit 20
RAYONNEMENTS I0NISANTS ... .ciiiiiiti ettt et e e e e et e e e e ee e s 20
Rayonnements électromagnétiques NON IONISANTS ..........uuuuuuriiiiiieie e 21
Extrémes de froid €t de ChaU .........coeuuiii e e e e e e e eanns 21
Travail en atmosphére hyperbare; par exemple, travail dans des enceintes pressurisées ou

PIONGEE SOUS-MATINE ...t e e e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e e e eeeeeees 22
AGENTS BIOLOGIQUES ... it e e e e e e e e e e e e e e e e e eanas 23
AGENTS CHIMIQUES ... ..ot e e e e e e et e e e e e e e e e eennees 25
Substances étiquetées R40, R45, R46, R49, R61, R63 et R64...........oovieiiiviiiiieeieeiiee e, 25



Préparations étiquetées sur la base de la directive 73/379/CEE ou 1999/45/CE .................... 26

Mercure €t dErIVES AU MEICUIE .......uuieeeeeiiiee e e e e e e e e e e et e e e e e e et e e e e e eeananns 26
Médicaments antimitotiques (CYLOtOXIQUES).......eeeeiieeiiiieiiiiiiiiiiee e e e e e e e 27
Agents chimiques dangereux a pénétration cutanée formelle (en d'autres termes, susceptibles
d'étre absorbés par la peau). Comprend certains pesticides. .........ccooeevvveiiiiiiieeeeeennns 27
MONOXYAE A CAIDONE ...ttt ettt e e e et e e e e e eaaa e 28

Le plomb et les dérivés du plomb - dans la mesure ou ces agents sont susceptibles d'étre
absorbés par I'organisme hUMaiN ...........coovviiiiii e 29

Agents chimiques et procédés industriels figurant a I'annexe | de la directive 90/394/CEE ... 30

CONDITIONS DE TRAVAIL ...t e e e e e e e e e e ane e e e e eeanes 31
Manutention manuelle de CRAIgES .......oooiiiiiiii e 31
MOUVEMENTS €1 POSTUIES ... .ceeeiei e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e enaees 32
Déplacements a l'intérieur ou a I'extérieur du batiment .............ccoooeeeiiiiiiii e 33
INAUSEIIES EXIraCtiVES SOULEITAINES .......uuiieieieeeeie e ee et e e e e e e e e e e e e e et e e e et e e e et e eeenneeeennns 33
Travail sur des équipements a écran de VvisualiSation ...............ceiiieiiiiiiiii e 34

Equipement de travail et équipement de protection individuelle (y compris les vétements)... 35
N A R 36...

Aspects de la grossesse qui peuvent nécessiter des adaptations de I'organisation du travalil... 36



INTRODUCTION

La grossesse n'est pas une maladie mais un aspect de la vie de tous les jours. L'application de
regles et de procédures qui existent déja dans les secteurs concernés permet souvent d'assurer
la protection de la santé et de la sécurité des femmes enceintes. De nombreuses femmes
travaillent pendant la grossesse et beaucoup reprennent leur activité en cours d'allaitement.
Cependant, certains dangers présents sur le lieu de travail peuvent nuire a la santé et a la
sécurité des femmes accouchées ou enceintes et de leur enfant. Une grossesse implique
d'importants changements physiologiques et psychologiques. L'équilibre hormonal est tres
sensible et des expositions susceptibles de le troubler peuvent étre source de complications,
débouchant, par exemple, sur des fausses couches.

Des conditions jugées acceptables en temps normal peuvent cesser de I'étre au cours de la
grossesse.

Méthode d’évaluation des risques

L'évaluation des risques est un examen systématique de toutes les composantes de l'activité
professionnelle, l'objectif étant de déterminer les facteurs susceptibles de nuire a la santé et
d'établir la fagon de maitriser ces facteurs de maniere a éliminer ou a réduire les risques.

Conformément aux dispositions de la directive 92/85/CEE, I'évaluation doit comprendre au
moins trois phases:

1. détermination des dangers (agents physiques, chimiques et biologiques; procédés
industriels; mouvements et postures; fatigue mentale et physique; autres sollicitations
physiques et mentales,

2. identification de catégories de travailleurs (travailleuses enceintes, accouchées ou
allaitantes qui se trouvent exposées);

3. évaluation des risques, tant en termes qualitatifs que quantitatifs.

Danger. la propriété ou capacité intrinséque par laquelle une chose (par exemple : matieres,
matériel, méthodes et pratiques de travail) est susceptible de causer un dommage ;;

Risque la probabilité que le dommage potentiel se réalise dans les conditions d'utilisation
et/ou d'exposition et 'ampleur éventuelle du dommage ;

Pour ce qui concerne le point 1 (détermination des dangers), de nombreuses données sont déja
disponibles a propos des agents physiques (y compris les rayonnements ionisants), chimiques
et biologiques.

Sur le point précis des agents chimiques, la directive 67/548/CEE du Conseil, modifiée en
dernier lieu par la directive 2000/33/CE de la Commission, concernant le rapprochement des
dispositions législatives, réglementaires et administratives relatives a la classification,
'emballage et I'étiquetage des substances dangereuses, prévoit les phrases de risque suivantes

pour les substances et préparations :

- possibilité d'effets irréversibles (R40)
- peut causer le cancer (R45)
- peut provoquer des altérations génétiques héréditaires (R46)



- peut causer le cancer par inhalation (R49)

- risque pendant la grossesse d'effets néfastes pour I'enfant (R61)

- risque possible pendant la grossesse d'effets néfastes pour I'enfant (R63)
- risque possible pour les bébés nourris au lait maternel (R64)

Dans le cadre de I'évaluation des substances existantes et des travaux du SCOEL (Scientific
Committee for Occupational Exposure Limits, Comité Scientifique en matiére de limites
d'exposition professionnelle a des agents chimiques), la Commission a également produit une
série de documents qui portent en partie sur la question.

Point 2 (identification de la catégorie de travailleurs exposée). S'il n'y a aucune difficulté a
cibler les travailleuses accouchées ou allaitantes, le cas des femmes enceintes est plus délicat.
Il existe une période de 30 a 45 jours pendant laquelle une femme peut ignorer qu'elle est
enceinte et étre des lors dans l'incapacité d'en informer son employeur; elle peut également
hésiter a donner cette information. Cependant, certains agents, notamment physiques et
chimiques, peuvent endommager l'enfant a naitre pendant la période qui suit immédiatement
la conception, ce qui signifie qu'il est essentiel de prendre des mesures appropriées de
prévention. Il n'est pas facile de résoudre ce probleme, car il impose de prendre des
dispositions spéciales a I'égard de I'ensemble des travailleurs, en réduisant leur exposition a
ces agents dangereux.

Le point 3 (évaluation qualitative et quantitative des risques) constitue la phase la plus
délicate de la procédure, car la personne qui procéde a l'évaluation doit étre compétente et
tenir ddment compte des informations utiles, y compris celles données par la femme enceinte
elle-méme ou par ses conseillers, tout en appliquant des méthodes appropriées, qui lui
permettent de déterminer si le danger décelé induit ou non un risque pour des travailleuses.

Cadre juridigue

L'article 3, paragraphe premier, de la directive 92/85/CEE du Conseil, du 19 octobre 1992 (JO
n° L 348 du 28 novembre 1992, p. 1), concernant la mise en oeuvre de mesures visant a
promouvoir I'amélioration de la sécurité et de la santé des travailleuses enceintes, accouchées
ou allaitantes au travail (dixieme directive particuliére au sens de larticle 16, paragraphe
premier, de la directive 89/391/CEE) impose a la Commission d'établir des lignes directrices
concernant I'évaluation des risques, en concertation avec les Etats membres et assistée du
Comité consultatif pour la sécurité, I'nygiéne et la protection de la santé sur le lieu de travail.

Ces lignes directrices serviront de base pour I'évaluation que prévoit l'article 4, paragraphe
premier, de la directive 92/85/CEE, et qui fait partie intégrante de I'évaluation des risques
visée a larticle 9 de la directive-"cadre" 89/391/CEE du Conseil, concernant la mise en
oeuvre de mesures visant a promouvoir I'amélioration de la santé et de la sécurité des
travailleurs au travail. L'article 4, paragraphe premier, de la directive 92/85/CEE dispose que:

"Pour toute activité susceptible de présenter un risque spécifique d'exposition aux agents,
procédés ou conditions de travail, dont une liste non exhaustive figure a l'annexe I, la nature,
le degré et la durée de l'exposition, dans I'entreprise et/ou I'établissement concernés, des
travailleuses au sens de l'article 2 devront étre évalués par I'employeur, directement ou par
I'intermédiaire des services de protection et de prévention visés a l'article 7 de la directive
89/391/CEE, afin de pouvoir:

- apprécier tout risque pour la sécurité ou la santé ainsi que toute répercussion sur la
grossesse ou l'allaitement des travailleuses au sens de l'article 2,



- déterminer les mesures a prendre".
Il est a signaler que:

- I'employeur est tenu de procéder a une évaluation des risques pour tous les
travailleurs féminins qui remplissent les criteres fixés a l'article 2 de la directive (voir
définitions ci-dessous). Les femmes qui travaillent dans les forces armées, la police
et certaines activités spécifiques des services de protection civile sont concernées;

- I'évaluation des risques pour les travailleuses enceintes est une évaluation
supplémentaire, a laquelle il convient de procéder en conformité avec les dispositions
de la directive-cadre.

Elle doit tenir compte des aspects de prévention de la directive-cadre et devrait
aborder au minimum les risques potentiels pour les travailleuses enceintes, lorsqu'ils
sont connus (ex: risques liés a certains produits chimiques, etc.).

Précédentes mesures en rapport avec la présente action

En 1993-1994, la Commission a produit un document intitulé "Memento pour I'évaluation des
risques professionnels” [ISBN 97-727-4278-9]. Ce document est destiné aux Etats membres,
qui peuvent l'utiliser ou l'adapter afin de donner des lignes directrices aux employeurs, aux
travailleurs et a toute autre partie susceptible de se trouver confrontée aux aspects pratiques
des régles d'évaluation des risques fixées dans la directive-"cadre" 89/391/CEE du Conseil
concernant la mise en oeuvre de mesures visant a promouvoir I'amélioration de la sécurité et
de la santé des travailleurs au travail, en particulier les articles 6, paragraphe 3, sous a) et 9,
paragraphe 1, sous a).

Ce document, publié en 1996, constitue une base idéale pour la préparation des lignes
directrices mentionnées a l'article 3, paragraphe 1, de la directive 92/85/CEE.

Points a souligner

- Le principe de prévention inscrit dans la directive-cadre implique que tout
réaménagement du travail doit donner lieu & une nouvelle évaluation des risques et a
une formation adéquate des travailleurs a la nouvelle organisation du travail.

- Il est clair que I'évaluation des risques dont il est question dans la directive
92/85/CEE est d'une nature particuliere, car elle doit porter sur un état en évolution
permanente, qui varie d'un individu a l'autre. En outre, elle ne concerne pas
seulement la femme elle-méme, mais également I'enfant a naitre et le nourrisson.
Dans les secteurs susceptibles de présenter des dangers pour la reproduction et pour
la grossesse, il est nécessaire d'informer I'ensemble des travailleurs des risques
potentiels.

- Une évaluation ponctuelle risque de ne pas étre suffisante, car la grossesse est un
processus dynamique, non un état statique. En outre, non seulement pendant les
diverses phases de la grossesse, mais également aprés l'accouchement, différents
risques peuvent toucher une femme et son enfant en gestation ou nouveau-né, a
divers degrés. De méme, en cas d'évolution des conditions, équipements ou machines
de travail.



- Les conseils, rapports et certificats médicaux devraient tenir compte des conditions
de travail, notamment lorsqu'il est question de symptébmes tels que nausées
matinales, sensibilité accrue a des odeurs de fumée de tabac, etc., qu'il convient de
traiter d'une maniére strictement confidentielle. La confidentialité concernant I"état"
d'une femme signifie également qu'un employeur ne peut révéler qu'une travailleuse
est enceinte si celle-ci ne souhaite pas que cela se sache ou ne donne pas son accord.
Faute de quoi, par exemple, une femme qui a déja eu une ou plusieurs fausses
couches pourrait subir une pression psychologique considérable.

Dans certaines circonstances, il peut étre nécessaire de prendre des mesures (en ce
compris une divulgation limitée de I'état de la femme enceinte) pour protéger la
santé, la sécurité et le bien-étre de la femme, mais a la condition d'avoir consulté
I'intéressée et obtenu son accord.

Les évaluations des risques devraient tenir ddment compte des conseils médicaux et des
préoccupations de l'intéressée.

- Pour ce qui concerne les dangers chimiques, les limites d'exposition professionnelle
sont fixées pour un travailleur adulte et, dés lors, les femmes qui travaillent avec des
substances dangereuses devraient étre informées des risques supplémentaires que ces
derniéres pourraient entrainer pour un enfant a naitre ou allaité.

- La directive accorde une certaine flexibilité aux Etats membres et aux femmes elles-
mémes en ce qui concerne le congé de maternité postnatal (seules deux semaines de
congé sont obligatoires mais un total de 14 semaines au minimum, réparties entre la
période pré- et postnatale, sont accordées). Les divers risques auxquels les femmes
enceintes ou accouchées pourraient étre exposées sont a consigner et évaluer.

- Les trois premiers mois de la grossesse constituant la période la plus vulnérable en
termes de lésions irréversibles a l'enfant & naitre, la mise en place de toutes les
mesures de protection nécessaires pour la mere et I'enfant a naitre devrait débuter le
plus tot possible.

OBLIGATIONS GENERALES DES EMPLOYEURS CONCERNANT
L'EVALUATION DES RISQUES

Les directives imposent aux employeurs d'évaluer les risques auxquels sont exposés
I'ensemble des travailleurs, y compris les femmes enceintes ou accouchées, et d'éviter ou de
limiter ces risques. Lors de I'évaluation des risques, I'employeur devrait prendre en compte les
limites d'exposition professionnelle existantes. Ces limites d'exposition a des substances
dangereuses et autres agents sont normalement fixées a des niveaux qui ne devraient pas
mettre en danger une travailleuse enceinte ou allaitante, ni son enfant. Dans certains cas, les
limites d'exposition sont plus faibles pour les femmes enceintes que pour les autres
travailleurs.

Y

La directive relative aux femmes enceintes oblige expressément l'employeur a tenir
particulierement compte des femmes accouchées, allaitantes ou enceintes lors de I'évaluation
des risques induits par l'exercice de l'activité professionnelle. S'il n'est pas possible d'éviter le
risque par d'autres moyens, il y aura lieu de modifier les conditions ou horaires de travail, ou
de proposer une autre activité adéquate. Si cela n'est pas possible, la travailleuse doit étre mise



en dispense de travail aussi longtemps que nécessaire pour protéger sa santé ou sa sécurité, ou
la santé et la sécurité de I'enfant.

Que doit faire 'employeur?

En plus de I'évaluation générale des risques requise par la directive-cadre et par la directive
92/85/CEE, I'employeur qui est informé de la grossesse d'une salariée doit évaluer les risques
particuliers qui concernent cette travailleuse et prendre les mesures nécessaires pour éviter
son exposition a un quelconque facteur susceptible de nuire a sa propre santé ou a celle de
I'enfant en gestation.

L'employeur doit:

— évaluer le risque:

En d'autres termes, il doit déterminer:

€) les risques auxquels la femme enceinte, accouchée ou allaitante est exposée;
(b) la nature, l'intensité et la durée de I'exposition.

[['annexe 1 mentionne certains aspects de la grossesse susceptibles de nécessiter une
adaptation du travail ou de son organisation]

- éliminer le danger et éviter ou réduire le risque
- prendre les dispositions nécessaires pour qu'il n'y ait pas d'atteinte a la santé

Par atteinte a la santé, on entend en l'occurrence toute maladie ou atteinte a la condition
physique ou mentale d'une personne, ou toute incidence possible sur la grossesse, l'enfant a
naitre ou nouveau-né ou la femme accouchée.

Si I'évaluation révele l'existence d'un risque, I'employeur doit en informer l'intéressée et lui
expliquer les mesures qui seront prises pour éviter que sa propre santé et sa propre sécurité ou
celles de I'enfant en gestation en soient affectées.

Définitions
Aux fins de la directive relative aux femmes enceintes, on entend par:

€) travailleuse enceinte: toute travailleuse enceinte qui informe I'employeur de son état,
conformément aux législations et/ou pratiques nationales;

(b) travailleuse accouchée: toute travailleuse accouchée au sens des législations et/ou
pratigues nationales, qui informe I'employeur de son état, conformément a ces
Iégislations et/ou pratiques;

(c) travailleuse allaitante: toute travailleuse allaitante au sens des législations et/ou
pratigues nationales, qui informe I'employeur de son état, conformément a ces
Iégislations et/ou pratiques.

(W al



Détermination des dangers

Les agents physiques, biologiques et chimiques, les procédés et les conditions de travail qui
peuvent nuire a la santé et a la sécurité des femmes enceintes ou accouchées figurent dans le
chapitre relatif aux dangers spécifiques (ci-dessous). Ce chapitre inclut les dangers possibles
répertoriés dans les annexes a la directive sur la santé et la sécurité des femmes enceintes.

Une grande partie des dangers figurant dans le tableau relevent déja d'actes communautaires
relatifs a des aspects particuliers de la santé et de la sécurité, par exemple la directive
90/394/CEE du Conseil - et ses modifications - concernant les agents cancérigenes, la
directive 90/679/CEE du Conseil - et ses modifications - concernant les agents biologiques, la
directive 80/1107/CEE du Conseil concernant les agents chimiques, physiques et biologiques,
qui sera abrogée lors de la transposition par le Etats membres de la directive 98/24/EC (avant
le 5 mai 2001), la directive 82/605/CEE du Conseil concernant le plomb, la directive
97/43/Euratom du Conseil concernant les rayonnements ionisants, la directive 90/269/CEE
concernant la manutention manuelle des charges et la directive 90/270/CEE concernant les
écrans de visualisation. Si I'un de ces dangers est présent sur le lieu de travail, les employeurs
doivent se référer aux actes concernés pour s'informer des mesures a prendre. Les dangers
peuvent avoir des répercussions a différents niveaux.

Déterminer quelles pourraient étre les victimes, et de quelle maniére

L'évaluation des risques révélera peut-étre qu'une substance, un agent ou un procédé de travalil
pourrait nuire a la santé ou a la sécurité de femmes enceintes ou accouchées, ou de leur
enfant. 1l ne faut pas oublier que des risques différents pourraient exister selon que les
travailleuses sont enceintes, ont récemment accouché ou allaitent. Le concept de travailleurs
inclut, par exemple, le personnel d'entretien et de nettoyage, et une coopération entre
différents employeurs pourrait étre nécessaire lorsque le personnel de l'un travaille, dans le
cadre d'une sous-traitance par exemple, dans les locaux de l'autre.

Informer le personnel du risque

Le cas échéant, les employeurs doivent informer I'ensemble des salariés des risques potentiels
révélés par I'évaluation. lls expliquent également les mesures qu'ils entendent prendre pour
éviter que des femmes enceintes ou accouchés ne soient exposées a des risques qui pourraient
leur étre néfastes. Les représentants du personnel doivent eux aussi recevoir ces informations.

Si un risque existe, les employeurs doivent informer le personnel de limportance de la
détection précoce de la grossesse.

Eviter le risque

Si un risque important a été décelé pour la santé ou la sécurité d'une femme enceinte ou
accouchée, il convient de décider des mesures a prendre pour le réduire.

Surveiller les risques

L'employeur reviendra sur I'évaluation des risques pour les femmes enceintes ou accouchées
s'il a connaissance d'une quelconque évolution. Les dangers demeureront probablement les
mémes, mais la possibilité qu’ils nuisent a lI'enfant a naitre variera selon les différentes phases

de la grossesse. En outre, les risques ne sont pas les mémes pour les travailleuses qui ont
récemment accouché ou qui allaitent.



Les employeurs doivent éviter que les travailleuses qui allaitent ne soient exposées a des
risques pour la santé ou la sécurité pendant toute la durée de lallaitement. La directive
concernant les prescriptions minimales de sécurité et de santé pour les lieux de travail
(89/654/CEE) dispose que les femmes enceintes et les meres allaitantes doivent avoir la
possibilité de se reposer dans des conditions appropriées.

Lorsque des travailleuses continuent a allaiter pendant de nombreux mois apres la naissance,
les employeurs doivent procéder a un examen régulier des risques. Le cas échéant, ils

continuent a prendre les trois mesures nécessaires pour éviter I'exposition aux risques décelés
- adaptation des heures/conditions de travail, affectation a une autre activité ou dispense des
fonctions normales - aussi longtemps que la santé et la sécurité d'une travailleuse allaitante ou
de son enfant se trouvent menacées. L'attention doit porter essentiellement sur I'exposition a
des substances telles que plomb, solvants organiques, pesticides et antimitotiques, car
certaines se retrouvent dans le lait, et I'enfant y est présumé particulierement sensible.

L'aspect essentiel consiste a "éviter" - ou réduire - I'exposition. L'avis professionnel de
spécialistes de la médecine du travail peut étre nécessaire dans des cas particuliers.

1N



EVALUATION DES RISQUES: SITUATIONS ET DANGERS DE NATURE GENERALE

Les situations et dangers de nature générale, concernant la plupart des femmes enceintes, accouchées ou allaitantes, sont répertoriés ci-dessous:

Liste des situations Quel est le risque? Comment faire face au risque? Législation
et dangers de européenne autre

nature générale que la directive
92/85/CEE

Exemples de mesures de prévention

Fatigue mentale et Les longs horaires de travail, le travail posté et le travail de |nuit peut se révéler nécessaire d'adapter temporairement
physique et horaires| Peuvent avoir des répercussions considérables sur la santg¢ teshoraires et autres conditions de travail, y comprig les
de travail femmes enceintes, accouchées ou allaitantes. Toutes les femmeheares et la fréquence des pauses, et de modifief les
sont pas touchées de la méme maniére, et les risques en¢ourtgimes de travail posté et la durée des postes, pour
varient en fonction du type de travail, des conditions de travail et déviter les risques.
la personne concernée. Cela vaut particulierement pour le secteur de : . L .
PR - . X ncernant le travail de nuit, une activité de jour

la santé. D'une maniére générale, cependant, la fatigue, tant mentale ~~ . : e

. - L rait étre possible, a titre de remplacement, pour les
que physique, croit pendant la grossesse et la période postnatale

&

. ; ' : . -femmes enceintes.
raison des diverses transformations physiologiques et autres qui Se

produisent.

Parce qu'elles souffrent d'une fatigue accrue, certaines femmes
enceintes ou allaitantes peuvent étre dans l'incapacité d'assurer des
postes irréguliers ou tardifs, de travailler de nuit ou de faire|des
heures supplémentaires. Les différentes formules de temps de
travail (y compris les dispositions concernant les périodes de r¢pos,
leur fréquence et leurs horaires) peuvent affecter la santé de la
femme enceinte et de son enfant a naitre, la récupération posthatale
ou la capacité a allaiter, et peuvent accroitre les risques de stress et
de troubles liés a ce dernier. En raison des fluctuations de la tepsion
artérielle susceptibles de se produire pendant et apres la grossesse et
la naissance, les régimes de pause ordinaires peuvent se révéler
inadéquats pour les femmes enceintes ou accouchées.

Les exemples repris dans cette colonne sont donnés a titre indicatif. Il existe, pour chacun des risques visés, d'autres mesures de préeetidiona Ithg@gue entreprise
de choisir les mesures les mieux adaptées a sa situation, dans le respect des obligations établies par la Iégislation communautaire et ig@odale a cet
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Problémes de La fatigue résultant d'un travail effectué debout ou d'une jutr‘éeiller a ce que les horaires, le volume et le rythme de
posture liés a activité physique est depuis longtemps associée a des fgussewail ne soient pas excessifs et & ce que les salpriés
I'activité des couches, a des naissances prématurées et a un faible poids @ua-mémes, lorsque c'est possible, aient une cerfaine
femmes enceintes naissance. influence sur les modalités d'organisation du travail.
ou accouchées Il est dangereux de travailler dans des espaces confinés ou avec Wedler a ce qu'il soit possible de s'asseoir, le tas
postes qui ne s'adaptent pas suffisamment au volume accfu élhéant.
I'abdomen, en particulier pendant les derniéres phases de Iaf fi t Btre Gvite sduit ttant d
grossesse. D'ou des risques de foulures ou d'entorses. La dexté ii.aé,a 'gue peut etre evitee ou redurte en permetiant des
I'agilité, la coordination, la rapidité de mouvement, la capaci{é gauses plus longues et plus fréquentes.
atteindre des objets et I'équilibre risquent également se trquvktadaptation des postes ou des procédés de travail| peut
diminués, et il peut étre nécessaire d'envisager un risque acaontribuer a I'élimination des problémes de posturg et
d'accidents. des risques d'accidents.
Travail en hauteur Il est dangereux pour les femmes enceintes de travailler en hauteLiemployeur doit veiller a ce que les femmeseintes
par exemple sur des échelles, des plates-formes n'aient pas a travailler en hauteur.
Travail effectué Les femmes enceintes sont plus exposées que les autres lorsqu'elievant I'état medical des intéressées, il peut gtre
seul travaillent seules, en particulier si elles tombent ou si elles|omtécessaire de revoir leurs  possibilités |de
besoin de soins urgents. communication avec d'autres personnes et les niveaux
de supervision (a distance) assurés, de maniére |a ce
qu'une aide et un soutien soient disponibles en cas de
nécessité, et pour que les procédures d'urgence (le cas
échéant) tiennent compte des besoins des femmes
enceintes ou allaitantes.
Les femmes enceintes et accouchées peuvent étre particulieremantsqu'ils prendront des mesures, les employeurs

Stress professionnel

sensibles au stress professionnel, pour diverses raisons:

- des évolutions hormonales, physiologiques et psychologigu

se produisent, a un rythme parfois rapide, pendant et apr,
grossesse, en influant parfois sur la sensibilité des personn
stress ou a l'anxiété et a la dépression;

- I'évolution de la situation financiére qui découle de la gross
peut se traduire par une insécurité financiére, émotionnel
professionnelle, notamment si la culture d'entreprise est prg
a ce phénomene;

eostes de travail, insécurité de I'emploi, charges
N CLavail, etc.) et des facteurs médicaux et psychosoc

: ul concernent la femme a titre individuel.

Les mesures de protection peuvent consister a ad
les conditions ou les horaires de travail, ainsi d
surer la compréhension, le soutien et
boi ecor?naissance nécess’aires lorsque la fe_mmg repre
(fravall, dans le respect également de sa vie privée.

ES
e

devront tenir compte des facteurs de stress comnus

de
aux

apter
u'a

la
tnd le

14




- il peut étre difficile de combiner vie professionnelle et privee,
notamment lorsque les horaires de travail sont longs,

imprévisibles ou non sociaux, ou lorsque d'aut
responsabilités familiales entrent en jeu;

res

- la possible exposition a des situations comportant de la violence

sur le lieu de travail.

L'exposition d'une femme & un risque de violence sur le lieu

de

travail pendant la grossesse, peu aprés l'accouchement ou pendant

I'allaitement peut avoir des conséquences néfastes, telles g
décollement du placenta, une fausse couche, une naiss
prématurée, un poids trop peu élevé a la naissance et une cap
réduite d'allaitement.

Ce risque concerne particulierement les travailleuses qui g
directement en contact avec des clients.

Le stress professionnel peut étre plus fort encore si la pressio
pairs ou d'autres groupes sur le lieu de travail accroissent l'ar
d'une femme par rapport a sa grossesse ou a l'issue de celle-
exemple, si elle a déja fait des fausses couches ou donné naissg
un enfant mort-né ou anormal).

Certaines études établissent un lien entre le stress, d'une part,
incidence accrue des fausses couches, de la perte d'un enf
d'une capacité réduite d'allaitement, d'autre part.

Les femmes qui ont récemment perdu un enfant par mort |3

naissance, fausses couches, adoption a la naissance ou
néonatal, seront particulierement vulnérables au stress, cg
celles qui ont subi une maladie ou un traumatisme grave (y cor
une césarienne) a l'occasion de la grossesse ou de l'accouch
Dans certaines circonstances, cependant, le retour au travail
de tels événements peut contribuer a alléger le stress, si le mili

u'un
ance
acité

ont

n des
xiété
Ci (par
ance a

et une
ant et

déces
mme
npris
ement.
apres
eu de

travail manifeste sa sympathie et son soutien.

La directive-cadre
89/391/CEE
s'applique.
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Activités effectuées
en position debout

Des changements physiologiques qui se produisent pendgntVMailler & ce qu'il soit possible de s'asseoir, le
grossesse (volume sanguin et systolique accru, dilatation génératshéant.

des vaisseaux sanguins et compression éventuelle des vei es”dnee
I'abdomen ou du bassin) favorisent une congestion périphérique

lorsque la personne est en position debout. La compressio

veines peut réduire le retour veineux du bassin, ce qui provoqu uRa
accéléation compensatoire du rythme cardiaque de la mére e dB&
contractions utérines. Si la compensation est insuffisante, le |sujet

peut étre atteint de vertiges et de faiblesses.

Une position debout (et/ou des déplacements a pied) ininterro
pendant de longues périodes au cours de la journée de travai
également augmenter les risques de naissance prématurée.

st recommandé, ni de se tenir assis, ni de se
eesb_o_ut en permanence. _L'alternance entre Ies
85|t|ons est préférable. Si cela n'est pas possible
uses devraient étre proposées.

pue
| peut

cadirective 89/654/CEHE
(prescriptions de
santé et de sécurité

n ' .
edgour le lieu de travail)
Heux

des

Activités effectuées
en position assise

Les changements qui affectent les facteurs de coagulation pe
la grossesse et la compression mécanique des veines du bas

l'utérus posent un risque relativement élevé de thrombosé

d'embolie pour les femmes enceintes. Lorsque la personne en

est assise, le remplissage veineux augmente considérablement dans
les jambes et peut y causer des douleurs et un oedeme.

L'augmentation de la lordose lombaire due a l'accroissement
circonférence abdominale peut causer des douleurs muscy
dans la région lombaire de I'épine dorsale, et ces douleurs
susceptibles de s'intensifier du fait que la femme demeure dan
position donnée pendant un temps excessivement long.

ndant
sin par
ou
ceinte

de la
laires
sont
5 une

Absence
d'infrastructures de
repos et autres
infrastructures
sociales

Le repos est un besoin important pour les femmes enceint
accouchées. La fatigue augmente pendant et apres la grossg
peut étre exacerbée par des facteurs d'origine professionnel
besoin de repos est a la fois physique et mental.

La fumée de cigarette est un facteur mutagene et cancérigéne
risque qu'elle représente pour la grossesse est connu en (
tabagisme actif. Les répercussions du tabagisme passif sont
claires mais il est certain qu'elles touchent le coeur et les poun
et constituent un danger pour la santé de l'enfant. La fumé
cigarette est également un allergéne respiratoire, associé a l'a
lequel trouve parfois son origine dans la grossesse.

bs et nécessité d'un repos physique peut imposer la
ssseneplace d'infrastructures permettant a l'intéressé
e. $asseoir ou de s'allonger confortablement, dans

certaine intimité et sans étre dérangée, a des intery

, e?%)ropnes.
asLde femmes enceintes doivent étre sensibiliséeq
moifager du tabagisme, méme passif. Lors

hor'mterdiction de fumer dans les endroits communs -
e dee les lieux de repos et les cantines - n'est
sthnéglementée, I'employeur doit tenir compte des dan
éventuels de l'exposition des femmes enceintes
fumée de cigarette ; il adopte, si nécessaire,
mesures de prévention et de protection.

mideirective 89/654/CEH
e a1 Conseil
ur(prescriptions de
allsanté et de sécurité
pour le lieu de travail)

au
gue

tels

pas
gers
a la
des
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Risque d'infection
ou de maladie
rénale di a
I'inadéquation des
infrastructures
d'hygiene

Si elles n'ont pas un acces facile aux toilettes (et ay
infrastructures d'hygiéne) au travail, en raison de la distance
procédés ou systemes de travalil, etc., les femmes peuvent cou
risques accrus au niveau de leur santé et de leur sécurité, y co
des risques importants d'infection et de maladies rénales.

En raison de la pression qui pése sur la vessie, et des &
changements liés a la grossesse, de nombreuses femmes en
doivent se rendre aux toilettes plus fréquemment et de maniérg
urgente que les autres. Les femmes allaitantes peuvent égal
avoir ce probleme, lorsqu'elles prennent davantage de liquide
favoriser la production de lait maternel.

trdses mesures de protection incluent I'adaptation
dpgatiques de travail, en ce compris, par exemple
rir tewail en continu et en équipe, et des mesl
mpaEpropriées permettant aux femmes enceintes

allaitantes de quitter leur poste/activité de fagon urgg
us fréqguemment que d'ordinaire ou (si ce n'est

|
s s N "
ssible) I'aménagement provisoire des conditiong

ement
pour

,CSEES?/%H dont il est question dans la directive 92/85/CH.

deBirective 89/654/CEH

, lelu Consell

regprescriptions de
santé et de sécurité

entpour le lieu de travail)

pas

de

Dangers découlant
d'une alimentation
inappropriée

Une alimentation adéquate et appropriée et des rafraichisse
liquides (notamment de l'eau potable pure) a des interv
réguliers sont essentiels a la santé de la femme encein
accouchée et de son (ses) enfant(s). Les horaires, la fréquen

durée des pauses-repas et autres possibilités de consomma
nourriture et de boissons agissent sur |'appétit et la digestion,
que sur la santé de I'enfant & naitre. Des changements hormon
physiologiques se produisent pendant et aprés la grosses
débouchent/influent sur les nausées matinales (généraleme
début de grossesse), la position de I'enfant a naitre dans l'utér
besoins nutritionnels de la meére et de son (ses) enfant(s) a nai
allaité(s), etc.

Il arrive que les femmes enceintes aient plus fréquemment besq
pauses-repas et d'accés a une eau potable ou a des rafraichiss
Iégers, et qu'elles ne tolérent qu'une alimentation légere et rég
plutdt qu'en grande quantité, aux heures "normales"” des repas.

Meds besoins particuliers des femmes enceintes ou 4

alleecemment accouché sur le plan des pauses (r
mpas ou rafraichissement) peuvent étre établig
atdasultation avec les intéressées. Ces besoins pe

iorédaluer a mesure que la grossesse avance.

ainsi . . ~ .

aurB%§ mesures de protection doivent étre prises pour

Lo face a ces contraintes, notamment pour ce qui cong

nt,l% nécessité de pauses (repos, repas

s %a?chissements), ainsi que pour le maintien
‘ngrm 'hygién ropriées.

renQymes d'hygiéne appropriées

in de
ements
uliere
Leurs

habitudes et préférences alimentaires peuvent évoluer, nota

N

en début de grossesse, non seulement a la suite de nausées

matinales, mais également en raison de malaises ou
probléemes pendant les phases plus avancées de la grossesse.

ment

utres

tyant

2pos,
en

uvent

faire

erne
ou
de
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Danger d( & des
infrastructures
inadaptées ou
absentes

L'accés a des infrastructures appropriées, permettant a la me

tirer le lait maternel et de le stocker dans des conditions sdrep, (_)ul.

permettant d'allaiter I'enfant sur ou a proximité du lieu de tra

relés mesures de protection sont notamment:

ail, d'allaiter ou de tirer le lait;

peut faciliter l'allaitement par les femmes qui travaillent, et proteger

considérablement la santé de la mére et de I'enfant.

- l'utilisation de réfrigérateurs sirs et propres pou
. stockage du lait maternel tiré au travail, et

Il apparait que l'allaitement peut favoriser les défenses de la mére

la mére et de I'enfant.

térilisation et le stockage des récipients;

et sans crainte de sanction) pour tirer le lait
allaiter.

. X . \ ~ présence d'équipements pour le nettoyage,
contre le cancer et contribue a la protection de I'enfant en bag a quip P yag

. ; N ; S
contre certaines maladies. Les obstacles a l'allaitement sur le lipu de
travail peuvent avoir des répercussions considérables sur la sahté ddu temps libre (sans perte de salaire ou d'avants

acces a une piece privée permettant a la mere

le
a
la

\ges,
ou
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EVALUATION DES RISQUES: DANGERS SPECIFIQUES (ET FACONS DE LES EVITER¥)

(Y COMPRIS LES AGENTS PHYSIQUES, CHIMIQUES ET BIOLOGIQUES ET LES CONDITIONS DE TRAVAIL REPERTORIES AUX ANNEXES
1 ET 2 DE LA DIRECTIVE 92/85/CEE)

Les conditions de travail peuvent avoir d'importantes répercussions sur la santé, la sécurité et le bien-étre des femmes enceintes et astouchées. ¢
parfois la relation entre les différents facteurs concernés qui déterminera le type de risque, plutdt qu'un facteur en lui-méme.

Etant donné que la grossesse est un état dynamique, impliquant des transformations et des changements permanents, les mémes conditions de t
peuvent soulever des problemes différents de santé et de sécurité pour différentes femmes a différentes phases de la grossesse, et a nouveau lo
l'intéressée reprend le travail aprés l'accouchement ou pendant l'allaitement. Certains de ces problemes sont prévisibles et s'‘applicgrent de man
générale (cf. la liste qui suit). D'autres dépendront de facteurs individuels et des antécédents médicaux.

Liste des agents/ Quel est le risque? Comment faire face au risque? Législation
européenne autre
que la directive
92/85/CEE

conditions de . ivé
travail Exemples de mesures préventives

AGENTS PHYSIQUES
- lorsque ceux-ci sont considérés comme des agents entrainant des lésions foetales et/ou risquent de provoquer un décollement du placent
notamment:

L'exposition réguliere a des chocs, c'est-a-dire a des coups souddimstravail doit étre organisé de maniére a ce que| leAucune spécifique
et violents sur le corps, ou a des vibrations de basse fréquencg, pavailleuses enceintes ou récemment accouchég
exemple lors de la conduite de véhicules tout terrain, ou| lesoient pas astreintes a des travaux comportant un ri 391/CEE
mouvements excessifs, peuvent accroitre le risque de fausse cpuareevibrations inconfortables du corps entier, notamment, :
L'exposition de longue durée a des vibrations du corps entier a¢craiix basses fréquences, de micro-traumatismes| &eappllque.
le risque de naissance prématurée ou de faible poids a la naissarsezousses ou de chocs, ou exposant le bas du cdrps a

Les travailleuses qui allaitent ne sont pas plus exposées que tss secousses ou a des coups.
autres travailleurs.

Chocs, vibrations

ou mouvements gq %directive-cadre
en /

2 Les exemples repris dans cette colonne sont donnés a titre indicatif. Il existe, pour chacun des risques visés, d'autres mesures de préeetidiona Ithggue entreprise
de choisir les mesures les mieux adaptées a sa situation, dans le respect des obligations établies par la Iégislation communautaire et ig@odale a cet
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unes dispositions nationales d'application de la directivdirective 86/188/CEE

Bruit L'exposition prolongée a un son intense peut entrainer
augmentation de la tension artérielle et une fatigue accrue. 86/188/CEE du Conseil doivent étre respectéesdu Conseil
Des résultats d'expériences donnent a penser qu'une expositll“l(?]m.ployeur doit éviter I'exposit_ion des\travaiIIeL_J es(expos_ition au brui_t
prolongée de I'enfant & naitre & un son intense pendant la gro sseess%emtes’ apc_:ouchees ou allaitantes a des niveasur le lieu de travail)
peut avoir des répercussions sur les capacités auditives ultérieure >gao €S SUPETIEUrs aux plafonds nationaux d'exposjtion
lenfant et les b fré t potentiell i ﬁondes sur la directive 86/188/CEE.
que les basses fréquences sont potentiellement| plus
dangereuses. Il faut étre conscient du fait que [utilisation d'yin
Il 'y a pas de probléemes particuliers pour les femmes qui| o 'quement de protec'flon individuelle par la mé_re ne
. . . . otégera pas l'enfant a naitre de ce danger physiqule.
récemment accouché ou qui allaitent.
Rayonnements L'exposition aux rayonnements ionisants implique des risques [poDes qu'une femme enceinte informe I'entreprise de|sobirective
ionisants I'enfant & naitre; aussi a-t-on donné des dispositions particuliereg p@tat, la protection de I'enfant a naitre est comparajle 86/29/ERATOM du

limiter I'exposition de la femme eeinte, partant de I'enfant a naitrg

Si une femme allaitante travaille avec des liquides ou partig
radioactifs, l'enfant peut étre exposé, en particulier par
contamination de la peau de la mere.

De méme, des contaminants radioactifs inhalés ou ingérés par Ia
peuvent étre transférés au lait ou, via le placenta a I'enfant a naiti

2. celle offerte aux citoyens. Les conditions auxquelles
ulessoumise la femme enceinte dans,le (_:adre de son er
Isont donc telles que la dose équivalente recue
fenfant a naitre soit la plus faible quil €
raisonnablement possible d'obtenir et qu'il soit
mprebable que cette dose dépasse 1 mSv pendal

e. moins le reste de la grossesse.

L'exposition moyenne d'un travailleur quelcong
pendant 5 ans ne peut excéder 20 mSv par an (4
peut dépasser 50 mSv au cours d'une ar
quelconque).

L'employeur doit signaler aux travailleuses expos
aux rayonnements ionisants la nécessité de prés
rapidement une déclaration de grossesse, eu égar
risques d’exposition pour I'enfant a naitre et au ris
de contaminer le nourrisson allaité au sein en cas
contamination radioactive corporelle.

egtonseil (protection de
nplai santé contre les
patangers des

st rayonnements
belonisants)

it Birective
97/43/EURATOM du
ueConseil (dangers de
3t mayonnements
néenisants - expositior
a des fins médicales)

[7)

ées
enter
0 aux
ue
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Les procédés de travail doivent étre congus de maniere

a prévenir l'exposition des femmes ceintes aux
rayonnements ionisants.

L'éventualité d'une exposition des meres allaitante
une contamination radioactive doit recevoir U
attention particuliere, et il conviendrait d'évit
d'employer ces personnes pour des travaux ou le ri
d'une telle contamination est élevé.

8S A
ne
er
sque

La politique de protection de I'ensemble des travailleurs, y compris les femmes encein
dée sur les recommandations révisées de la Commission internati

fon

tes et les méres allaitantes, en matiére de rayonnBohgettd 'ari@trévision récente,
onale sur la protection radiologique; les doses-limites o

nt été modifiées.

Il n'‘est pas exclu qu'une exposition a des champs électriques

ell est conseillé de réduire I'exposition au maximum,

pai_a directive-cadre

Rayonnemen

éég?rorfagiéfques magnétiques, y compris ceux ass_ociés aux traitements par of dedes mesures d'hygiéne et de sécurité. 89/391/CEE

non ionisants courtes, au soudage des plastiques et au durcissement |des s'applique.
adhésifs, puisse entrainer un risque accru pour I'enfant a naitre

Extrémes de froid et | Les femmes enceintes tolerent moins bien la chaleur; elles on{ plues femmes enceintes ne devraient pas étre exposges a
facilement des malaises ou sont plus sensibles a la contfaintee chaleur ni au froid excessive et prolongée| au

de chaud

thermique. Ce risque diminuera généralement aprés la naiss

mais on n'est pas certain de la rapidité de I'amélioratior].

'exposition a la chaleur peut nuire a la grossesse.

La déshydratation due a la chaleur peut entraver l'allaitement.

Le fait de travailler dans un froid extréme peut constituer un daphger
ments

pour les femmes enceintes et leur enfant a naitre. Des véte
chauds devraient étre fournis.

Les risques sont particulierement accrus en cas de brugsques

variations de température

antcayail.
L
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Travail en
atmosphere
hyperbare; par
exemple, travail
dans des
enceintes
pressurisées ou
plongée sous-
marine

Air comprimé Les personnes qui travaillent en atmosphére hyperpates femmes enceintes ne devraient pas travailler
s'exposent a la maladie des caissons. Celle-ci est due a la présencerdeatmosphére hyperbare.

bulles de gaz dans le systéme circulatoire.

Il n'est pas certain que les femmes enceintes soient plus exposég¢s a la

maladie des caissons, mais il est possible que I'enfant a naitre co
risque de lésions graves, dues a ces bulles de gaz.

re un

Pour les personnes qui ont récemment accouché, on observe une|légére

augmentation du risque de contraction de la maladie des caissons

Aucune raison d'ordre physiologique ne s'oppose a ce qu'une

meére

allaitante travaille en atmosphére hyperbare (cependant, les diffigultés

pratiques seraient évidentes).

Plongée Il est conseillé aux femmes enceintes de s'abstenir de

plongée pendant la grossesse, en raison des effets possibles| djioager.

exposition & un environnement hyperbare sur I'enfant a naitre.

Rien n'indique qu'allaitement et plongée soient incompatibles.

N

doivent informer I'employeur de toute interdicti
médicale de plongée pour qu'il puisse prendre
mesures appropriées.

foutes travailleuses arintes ne peuvent étre astreintep a

Hari3irective-cadre
89/391/CEE

L'employeur doit veiller a ce que les travailleuges
enceintes sachent que la grossesse peut constitugr une
interdiction médicale de plongée; et les intéresgées

bn
les
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AGENTS BIOLOGIQUES

Directive 90/679/CEE (agents biologiques au travail) et ses modifications
1. unagent biologique du groupe 1 n'est pas susceptible de provoquer une maladie chez 'homme;

2. un agent biologique du groupe 2 peut provoquer une maladie chez I'hnomme et constituer un danger pour les travailleurs; sa propagation tiité &5t

improbable; il existe généralement une prophylaxie ou un traitement efficace;

3. un agent biologique du groupe 3 peut provoquer une maladie grave chez I'homme et constituer un danger sérieux pour les travailleurs; ilgveun

risque de propagation dans la collectivité, mais il existe généralement une prophylaxie ou un traitement efficace;

4.

élevé de propagation dans la collectivité; il n'existe généralement pas de prophylaxie ni de traitement efficace.

un agent biologique du groupe 4 provoque des maladies graves chez I'hnomme et constitue un danger sérieux pour les travailleurs; il peutnsése

ollec
présent

nter un

Liste des agents
conditions de

Quel est le risque?

Comment faire face au risque?

Exemples de mesures préventivés

Législation
européenne autre

travail gue la directive
92/85/CEE
Tout agent Une grande partie des agents biologiques de ces trois catégorigdpend _de I'_évaluation des risques, qui tie_ndra_ compt&/oir plus haut
biologique des peuvent toucher I'enfant a naitre s? la mére est contaminée en colrsetepremier lieu, de_ la nature de _I‘agent blologlque,_ _dy
groupes 2, 3et4 | grossesse. lls peuvent étre transmis par le placenta_ pendant que llenfaotle de propagation de l'infection, de Ia_ probabilité
(voir ci-dessus) se trouve dans l'utérus, ou pendant ou apres la naissance, par exerdple contact et des mesures de lutte existantes.|Ces
lors de l'allaitement ou par des contacts physiques étroits entre lajméerniéres incluent le confinement physique et |les
et I'enfant. Des exemples d'agents susceptibles de contaminer I'enfargsures d'hygiéne habituelles. L'utilisation de vacgins
de l'une de ces maniéres sont I'hépatite B, I'hépatite C, le HIV (virys dlisponibles devrait étre préconisée en tenant corppte
Sida), I'nerpés, la tuberculose, la syphilis, la varicelle et la typhoidees contre-indications relatives a l'administration | de
Pour la plupart des travailleurs, le risque de contamination n'es} pesrtains d'entre eux chez la femme enceinte en déblt de
plus élevé au travail que dans le reste de la société; dans certaigesssesse. S'il existe un risque connu et élevé

professions, cependant,
frégquents.

les risques de contamination sont

pllilexposition a un agent hautement infectieux, alor
conviendra que la femme enceinte évite to
exposition.

a

L'employeur doit procéder a des tests dimmur
(varicelle, toxoplasmose, parvovirus) pour les activi
arisque et, en cas de séronégativité, assurer le trar
de l'intéressée vers un autre emploi, ou lui donnet
congé temporaire, pendant les épidémies.

s il
ute

nité
tés

sfert
un

de choisir les mesures les mieux adaptées a sa situation, dans le respect des obligations établies par la Iégislation communautaire et ig@odale a cet
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Agents La rubéole et la toxoplasmose peuvent endommager I'enfant & naitv@ir ci-dessus Voir plus haut
biologiques comme certains autres agents biologiques, tels que le cytomégalpvirys

. . . : . | |.éxposition a ces agents biologiques est a évjter,
causant (une infection fréquente dans la population) et la Chlamydia chez I f si la femme enceinte est protégée par son| état

l'avortement de mouton. d'immunité.
I'enfant a naitre
ou des lésions
physiques et
neurologiques.
Ces agents sont
repris dans les
groupes 2, 3 et
4,
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AGENTS CHIMIQUES

- Les agents chimiques peuvent pénétrer dans l'organisme humain par différentes voies: inhalation, ingestion, pénétration cutanée, alteso
derme. Ceux qui suivent sont connus pour mettre en péril la santé des femmes enceintes et de I'enfant & naitre:

[ption pa

Liste des agents
conditions de

Quel est le risque?

Comment faire face au risque?

Exemples de mesures préventivés

Législation européenne
autre que la directive

travail 92/85/CEE
Substances Ces substances sont répertoriées a l'annexe 1 de la directReur les travaux impliguant des substance®irective 98/24/CE du
étiquetées R40, | 67/548/CEE et leur étiquette porte I'une des phrases de risqdangereuses, dont font partie les produits chimiqueSonseil (risques liées a
R45, R46, R49, suivantes: susceptibles de causer des altérations génétiqudss agents chimiques su
) G _ : héréditaires, les employeurs doivent évaluer |lege lieu de travail).
Sgi Re3et R40:  possibilite d'effets iréversibles risques qui découlent pour les travailleurs et, le [ca irective 90/394/CEE du
R45: peut causer le cancer échéant, préyenir ou limiter ces risqu_es. En procé ja'%onseil (agents
R46: peut provoquer des altérations génétiques héréditaires aux évaluatlc_)ns, s devralg nt tenir compte jescancérigr‘enes au travail)
: femmes enceintes ou ayant récemment accouché. '
R49: peut causer le cancer par inhalation La premiére préoccupation doit étre de préveni@ireCtiXe (?7/54_$3ICI_EE du
R61: risque pendant la grossesse d'effets néfastes pour I'enfan{ I'exposition. A défaut, on pourra limiter celle-ci pgr Ortl)s?ll (c assi ication,
o . . , un éventail de mesures techniques, associées a u pballage et etiquetage
R63: ‘rlsque possible pendant la grossesse d'effets néfasteg PRYAne gestion et préparation des travaux, e €s substances
Fenfant I'utilisation d'équipements de protection individue Ie.m%ndgﬁégzzﬁ? etses
R64: risque possible pour les bébés nourris au lait maternel Ces équipements ne devraient étre utilisés a deg fins '

Afin de déterminer le risque que font réellement peser ces subst
sur la santé, il est indispensable de procéder a I'évaluation des r
de chaque substance en particulier sur le lieu de travail - en d'
termes, bien que les substances répertoriées soient susceptil
mettre en danger la santé ou la sécurité, il est possible gu'aucun
ne se présente en pratique, par exemple si le degré d'expositi

de limitation des risques que si toutes les au
ANGR8thodes ont échoué. Ils peuvent
SAUBRstituer une protection secondaire, en combina

IUESac d'autres méthodes.

les de
risdigs agents nocifs devraient étre remplaces, si

bn REssible.

Ire®irectives 91/155/CEE

égalemertel que modifiée par la

soDirective 93/112/CEE

établissant un systeme d
|._fiches de données de
Sécurité.

T

=

1]

inférieur au niveau qui peut provoquer des dommages.

de choisir les mesures les mieux adaptées a sa situation, dans le respect des obligations établies par la Iégislation communautaire et ig@odale a cet
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Les entreprises qui utilisent des produits chimiques sont invité
se reporter au mémento sur la protection de la santé des fe
enceintes au travail publié par le CERICe document accorde uf
attention particuliere aux dangers chimiques et donne des co
pour I'évaluation des risques.

es a
mmes
e

nseils

Préparations
étiquetées sur la
base de la
directive
73/379/CEE ou
1999/45/CE

Une préparation contenant plus que des concentrations do
d'une substance a laquelle s'applique I'une des phrases de 1
R40, R45, R46, R49, R61, R63 et R64, présentera probableme
dangers similaires. Le cas échéant, I'employeur prudent appli
les principes d'évaluation concernant les substances &
préparations étiquetées de maniéere similaire et présentes sur
de travail.

nnélesonviendrait d'évaluer les préparations dangereus
isquesprendre des mesures de gestion du risque @
nt de8me maniére que pour des substances danger
uesianilaires.

des
e lieu

s Blirective 88/379/VEE ou
e 18®99/45/CE

et étiquetage des
préparations
dangereuses), telle que
modifiée ou adaptée

eugelassification, emballage

D

Mercure et
dérivés du
mercure

Les composés organiques du mercure pourraient avoir des
nuisibles sur l'enfant a naitre. Des études sur l'animal et

observations sur I'étre humain ont démontré que I'exposition & cégentail de mesures techniques, associées a une

formes du mercure pendant la grossesse pouvait ralent
croissance de l'enfant a naitre, perturber le systeme nerve
provoquer une intoxication de la mére.

Le mercure organique passe du sang au lait. Ce phénoméne p

constituer un risque pour I'enfant, dans I'hypothése ou une fe
subit une forte exposition avant et pendant la grossesse.

effes premiére préoccupation doit étre de préve
déexposition. A défaut, on pourra limiter celle-ci par

r dgestion et préparation des travaux, et a l'utilisaf
ux ddquipements de protection individuelle. (
équipements ne devraient étre utilisés a des fing
L Iimgtation des risques que si toutes les autres méth
e échoué. lls peuvent également constituer

méthodes.

p?otection secondaire, en combinaison avec d'altrdavantle 5 mai2001).

2niDirective 80/1107/CEE
un (exposition a des agents
borpteysiques, chimiques et
iorbiologiques pendant le
estravail) qui sera abrogée
ders de la transposition
bdgmr les Etats membres d
unka Directive 98/24/CE

D

Disponible au CEFIC, Conseil européen de l'industrie chimique
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Médicaments
antimitotiques
(cytotoxiques)

A long terme, ces médicaments peuvent endommager
informations génétiques présentes dans les spermatozoides
ovules. Certains sont cancérigenes. Absorption par inhalation o
la peau.

L'évaluation du risque devrait porter en particulier sur la prépara
du médicament en vue de son utilisation (pharmaciens, infirmig
I'administration du médicament et ['élimination des déc
(chimiques et humains).

Iéisn'existe pas de seuil connu et il convient d'éviter
etdeséduire I'exposition.

U QAL . . .
personnes qui essaient de concevoir un enfar

qui sont enceintes ou allaitantes devraient
itiopleinement informées du danger que représentent
reg)roduits pour la reproduction.

1etEors de la préparation des solutions médicamentey
il convient de réduire au maximum ['exposition
moyen de vétements (gants, blouses et masque
d'équipements (hottes) de protection, ainsi que pal
bonnes pratiques de travail. Une femme encel
affectée a la préparation de solutions médicamente
antinéoplastiques doit étre transférée vers un 4
emploi.

ouDirective 90/394/CEE du
Conseil (exposition & des

i aLpents cancérigénes

étr%)endant le travail)

ces

ses,
au

5) et
r de
inte
uses
utre

Agents
chimiques
dangereux a
pénétration
cutanée
formelle (en
d'autres termes,
susceptibles
d'étre absorbés
par la peau).
Comprend
certains
pesticides.

Certains agents chimiques peuvent également pénétrer a trave|
peau intacte et étre absorbés par le corps, en y causant des
nuisibles. Ces substances font I'objet d'une mention spécifique
les listes que contiennent les directives concernées. Co
toujours, les risques dépendront autant de la fagcon dont la subsg
est utilisée que de ses propriétés dangereuses. L'absorption ¢
peut découler d'une contamination localisée, par exemple
éclaboussure sur la peau ou les vétements ou, dans certain
d'une exposition a de fortes concentrations de vapeur
I'atmosphere.

Dans le cas des travailleurs agricoles, I'évaluation des risques
déterminer s'il existe un risque résiduel de contamination,
exemple par des pesticides utilisés a un stade antérieur.

rs Lme premieére préoccupation doit étre de prévd
effetgposition.
d

S . . PETIN . ~ .
m?ﬁees précautions particulieres devraient étre prises

Lt ossibl_e_, prendre dgs} mesures technigue_s pour li
" Xposition, de préférence a des eéquipements
s tection individuelle tels que gants, combinaison
daRgotectlpns faciales. _Par exempl_g, co\nflner Ie_ proce
ou revoir sa conception de maniéere a ce qu'il y ait
moindre vaporisation. Lorsqu'un salarié est obl
5 ddititiliser un équipement de protection individuelle (3
paomme seule mesure de protection, soit en combing

avec des mesures techniques), il convient de s'as

talg)(r;gvenir tout contact avec la peau. Lorsque de

niDirectives 91/322/CEE ¢
96/94/CE de la

bo (.,;ommission (valeurs-

X LI'{'mites indicatives pour

hit re>_<p<_)sition a des agents|
%hlmlques pendant le

avail)
ou

5SUS
lne
igé
oit
ison
surer

de l'adéquation de cet équipement.

t
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Monoxyde de
carbone

L'utilisation d'essence, de gas-oil et de gaz de pétrole qullléﬂéa meilleure mesure de prévention consiste a élim

comme source d'énergie dans les moteurs et appareils a
domestique produit du monoxyde de carbone. Les risques décq
du fonctionnement de moteurs et d'appareils dans des espaces

Les femmes enceintes peuvent avoir une sensibilité accrue
effets de I'exposition au monoxyde de carbone.

Le monoxyde de carbone traverse facilement le placenta et
entrainer l'asphyxie de l'enfant a naitre. On dispose de pe
données concernant les effets de l'exposition au monoxyd
carbone sur les femmes enceintes, mais il existe des preuves d
nocifs pour l'enfant a naitre. Tant le niveau que la durée
I'exposition de la mére sont des facteurs importants a cet égard

Rien n'indique que les enfants allaités souffrent de I'expositio
leur mére au monoxyde de carbone, ni que la mére soit beat
plus sensible a cet agent aprés I'accouchement.

Etant donné les risques extrémes de I'exposition & de hauts ni
de CO, l'évaluation des risques et la prévention d'une
exposition sont identiques pour tous les travailleurs.

Le tabagisme actif ou passif et/ou la pollution de I'air ambi
peuvent rendre plus complexe I'évaluation des risque. Si

produisent un niveau de HbCO supérieur a celui qu’entrain
I'exposition professionnelle, ce sont ces sources extérieures
déterminent le niveau de risque, car I'incidence sur le HbCO 1
pas cumulative.

Cependant, il peut étre nécessaire de s'informer de ma
approfondie sur de telles sources “extérieures”, pour éviter
litiges et actions en responsabilité.

uségdanger en modifiant les procédés ou les équipem

uldntdéfaut, des mesures techniques de limitation

clossques devraient étre envisagées, conjointement

ad)e( bonnes pratiques de travail et des équipement
b'rotection individuelle.

eIIJI xposition chronique des travailleuses devrait
upg itte. Méme les expositions sporadiques au

N eurraient étre potentiellement nuisibles

'eflats femmes enceintes doivent étre informées
deangers du tabagisme en termes d'exposition
monoxyde de carbone.

n de
coup

veaux
orte

ant

blles
erait
5 qui
‘est

hiere
les

ner
ents.
des
avec
s de

Btre
COo

des
au

28




Le plomb et les
dérivés du
plomb - dans la
mesure ou ces
agents sont
susceptibles
d'étre absorbés
par I'organisme
humain

L'exposition de femmes enceintes au plomb est traditionnellemehés femmes capables de procréer doivent étre expq
associée a des avortements et & des fausses couches; rien n'indigugy niveau de suspension de plomb dans le sang n

cependant, que ce soit toujours le cas avec les normes d'expd
actuellement acceptées. Il semble bien que I'@kposau plomb,
tant pendant la phase intra-utérine qu'aprés I'accouchement,
des problemes de développement, notamment au niveau du sy

nerveux et des organes hématopoiétiques. Les femmes, les no pveal-
nés et les jeunes enfants sont plus sensibles a cet agent que

hommes adultes.

Le plomb passe du sang au lait. Ce phénoméne peut constitd
risque pour I'enfant, dans I'hypothése ou une femme subit une
exposition avant et pendant la grossesse.

Indicateurs de niveaux sdrs

Les niveaux d'exposition par voie aérienne ne sont pas un indigat

shr d'exposition au plomb, en

plomb dans le sang (PbB) et la surveillance des indica

biologiques (ex: test de la protoporphyrine de zinc et des nivgaux

d'acide aminolévulinique dans le sang ou dans l'urine) son
meilleurs indicateurs d'exposition.

Evaluation des risques

L'article 6 de la directive interdit expressément I'exposition deﬁllaitantes

femmes enceintes et allaitantes au plomb lorsque cette exp

peut mettre en danger la santé ou la sécurité. L'évaluation d
risques devrait reposer sur les teneurs du sang en plomb cons|gnees
a la fois pour l'intéressée et pour le groupe de travailleurs, odi sur
des paramétres similaires, non sur la surveillance de I'air ambiant.

Lorsque ces teneurs sont du méme ordre de grandeur que les V
enregistrées pour des personnes non exposées, on pourrait cg
gue la santé n'est pas en danger. Cependant, les niveaux de

autres indicateurs biologiques d'exposition peuvent fluctuer au f
temps sans relation apparente avec I'exposition (par voie aérig
Il se peut donc qu’'une modification de I'indicateur de surveilla
se produise sans augmentation de I'exposition. Ce phéno

raison des différentes voigs,
d'absorption de cet agent. La surveillance biologique des nivealix

sitédavé que tout autre travailleur, de maniére a prots
un éventuel enfant a natitre.

0
—+

objet d'une surveillance médicale aux termes

directive sur le plomb, seront normalemg

significative au plomb.

er un o ;
fOtlTSS valeurs-limites européennes sont en cours|
revision.

L'organisme élimine trés lentement le plomb, et
ememes capables de procréer devraient en
‘Shformées. L'employeur doit veiller & rédui
position au plomb et peratire aux femme

uﬁff)btenir un autre poste dans l'intervalle.

les

Dés lors, la seule option acceptable est peut-
d'interdire la présence de femmes enceintes
tig dans tout espace contenant du plomb.
es composeés organiques du plomb.

aleurs
nclure
PbB et
il du
nne).
nce
mene

pourrait étre interprété comme une indication de ce que la sarté a

été mise en danger.

cayse. ) .
%#R es confirmation de leur grossesse, les femmes, q
ntr

susSpendues de toute activité les exposant de ma )

5k particulierement recommandable en cas d'expos

sébgective 82/605/CEE du
noi®nseil (exposition au
bggrlomb métallique
pendant le travail) qui
sera abrogée lors de la
deransposition par _Ies Etat
intmembres de la Directive
[..98/24/CE (avantle 5 ma

M%01).

de

es
étre
re

étre
et

Cela

ition

%)
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Agents
chimiques et
procédés
industriels
figurant a
I'annexe | de la
directive
90/394/CEE

Les procédés industriels répertoriés a I'annexe | de la dirg
90/394/CEE et mentionnés a l'annexe IB de la directive 92/85/
peuvent provoquer des risques de nature cancérigene.

Le cas échéant, il convient de signaler clairement les ag
cancérigenes.

CE&valuation circonstanciée des risques.

Eviter I'exposition. S'il est impossible d'évaluer et

ententroler les risques par des mesures collective
convient de prendre des mesures appropriées
informer et former les travailleurs.

ctivea directive 90/394/CEE exige qu'il soit procédé a LllneDirective 90/394/CEE du

Conseil (exposition & des
agents cancérigenes

_deﬁendant le travail)
P

pour

3C



CONDITIONS DE TRAVAIL

Liste des agents
conditions de

Quel est le risque?

Comment faire face au risque?

Exemples de mesures préventivés

Législation européenne
autre que la directive

travalil 92/85/CEE
Manutention La manutention manuelle de lourdes charges est considérée combes mesures a prendre par I'employeur dépendronf d&srective 90/269/CEE su
manuelle de un risque pour la grossesse; par exemple, un risque de Iésion fpetasgjues décelés lors de I'évaluation et de laasitm de| les prescriptions de sant
charges et de naissance prématurée. Le risque dépend des contrainteq, clesttreprise. Par exemple, il sera peut-étre possible det de sécurité relatives a

a-dire du poids de la charge, de la facon de la lever et d
fréquence du levage pendant le temps de travail.

A mesure que la grossesse avance, une travailleuse enceintg ¢
des risques accrus de blessure due a la manutention manuelle

risque découle du relachement hormonal des ligaments e
problémes de posture que pose la grossesse.

Des risques sont également possibles pour les personnes q
récemment accouché; aprés une césarienne, par exe
I'intéressée risque d'étre temporairement limitée dans sa capa
levage et de manutention.

Les meres qui allaitent risquent d'étre génées par le volume
sensibilité accrus de la poitrine.

e haodifier la nature de la tache de maniére a réduire
risques découlant de la manutention manuelle
'ensemble des travailleurs, y compris les femr

eintes ou accouchées. Ou alors, il sera peut
) S%essaire de se pencher sur les besoins particulig

travailleuse et de réduire la somme de tra
physique, ou de lui fournir des aides a l'avenir p
ui iduire les risques auxquels elle se trouve confronté

m . .
it jﬁ cas de risque, notamment dorso-lombaire, pou
employeurs:

etla . . . o .
- d'éviter la nécessité d'une manutention manu

dangereuse;

- d'évaluer les risques découlant des opérations
I'on ne peut éviter;

- de prendre des mesures pour ramener ces frig
au niveau le plus faible.

tra?/ailleurs, la directive 90/269/CEE impose aux

leln manutention manuelle
outle charges

nes

Fétre

rs de

ail

pur

e.

les
elle
que

ques

1%

de choisir les mesures les mieux adaptées a sa situation, dans le respect des obligations établies par la Iégislation communautaire et ig@odale a cet
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Mouvements et
postures

La nature et la portée de tout risque de Iésion ou de probléme d&mployeur doit veiller a ce que les femmeseintes,
santé découlant de mouvements ou de postures adoptés pengaricebuchées ou allaitantes ne soient pas exposées:
apres la grossesse dépendront de divers facteurs, y compris:

- lanature, la durée et la fréquence des taches/mouvements; Iésion,

notamment dans des espaces confinés,

les horaires de travail et les pauses;
- autravail en hauteur

les facteurs ergonomiques et le milieu général de travail; - le cas échéant, mettre en service ou adapter

- l'adéquation et I'adaptabilité des équipements de travail utilises

modifier les dispositions de stockage ou revoir
Les évolutions hormonales qui se produisent chez les fempmesconception des postes de travail ou le contenu
enceintes ou ayant récemment accouché peuvent se répercuter semplois;
les ligamen roitre ainsi le risque de lésions. Il se peut dque la, . L
Izziogaenerét:ueltta?licng Ejgvfiiensneeapp?irente gue quelque ?emp a;SréesV'ter que penc_lant de Iongues_, périodes, les persg
la naissance. Une attention particuliere devrait également atre Oneernees doivent manutentionner des cha}rge_s
accordée aux femmes qui peuvent avoir a manutentionne destenlr debout ou assises sans exercice reguliey
, ; : . . ~_mouvement permettant d'entretenir une sa
charges pendant les trois mois suivant la reprise du travail, PreSsirculation

I'accouchement.

Des problemes de posture peuvent se poser a différentes étapgs de la
grossesse, et a la reprise du travail, en fonction de la pergonne
concernée et des conditions de travail. Ces problemes pelvent
s'intensifier a mesure que la grossesse avance, notamment si
l'activité implique des mouvements inconfortables ou de longues
périodes pendant lesquelles la travailleuse doit rester debolit ou
assise, dans une position ou le corps est exposé aux rigsques
découlant d'une charge statique ou d'une circulation entravée de
maniére prolongée. lls peuvent contribuer a I'apparition de varjces,
d'hémorroides et de maux dorso-lombaires.

- a la manutention manuelle comportant un risqug de

le rythme, l'intensité et la diversité du travail; - a des mouvements et postures inconfortahles,

des

équipements de travail et dispositifs de levage,

la
des

nnes
DU se
ou
line

32




Les maux dorso-lombaires qui se produisent pendant la grossesse
sont peut-étre associés a un travail prolongé et a une mayvaise
posture de travail, de méme qu'a des mouvements excessifs. Une
femme enceinte aura peut-étre besoin d'un plus grand espace de
travail, ou devra adapter son activité (ou son interaction avec le

travail des autres ou avec son équipement de travail) a mesure que
la grossesse transforme a la fois sa corpulence et la fagon dont elle
peut se déplacer ou se tenir immobile, debout ou assise, pendant un
temps prolongé, de maniére confortable et silre.

Il est également possible que la femme qui reprend le travail apres

un accouchement accompagné de complications médicales, |telles
gue césarienne ou thrombose de veine profonde, coure des r{sques
supplémentaires.

Déplacements a
I'intérieur ou a
I'extérieur du

Les déplacements au cours du travail, ou pour se rendre au tfavail
ou en revenir, peuvent poser des problemes pour les femmes
enceintes, y compris des risques de fatigue, de vibrations, de §tress,

batiment de posture statique, de malaise et d'accidents. Ces risques pguvent

avoir une incidence considérable sur la santé des femmes endeintes

et accouchées.
Industries Les mines présentent souvent des conditions physiques difficiles lets employeurs sont en charge de I'évaluation |deBirective 92/104/CEE
extractives une grande partie des agents physiques décrits dans le présent guisigues et devraient prendre des mesures conformes a(farotection des

souterraines

sont un aspect fréquent de I'environnement d'une mine. directive 92/104/CEE.

travailleurs dans les
industries extractives)
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Travail sur des
équipements a
écran de
visualisation

Bien que cette rubrique ne figure pas expressément dans la directive 92/85/CEE, le Comité consultatif et la Commission savent que de nombness
s'inquiétent des rayonnements émis par les équipements a écran de visualisation et de leur incidence possible sur les femmes enceintese

nombreuses observations réfutent ces craintes. Les lignes qui suivent résument les connaissances scientifiques.

Les niveaux de rayonnement électromagnétique que | lésu vu des données scientifiques, les femmes ence
équipements a écran de visualisation sont susceptibles de géndrer doivent pas cesser de ftravailler avec

N

sont bien inférieurs a ceux que fixent les recommandatiorsquipements a écran de visualisation. Cependant,

ntd3irective 90/270/CEE du
de€onseil, relative aux
podguipements a écran de

internationales pour la limitation du risque créé par de tgllesviter des problemes de stress et d'anxiété, les fempmessualisation

émissions pour la santé humaine et le Comité de protegtianceintes qui s'inquiétent a I'idée de travailler avec
radiologique ne considére pas que de tels niveaux constituent éguipements a écran de visualisation, devraient avg
risque important pour la santé. Aucune mesure particuliere dmossibilité d'évoquer leurs craintes avec une pers(
protection n'est donc nécessaire pour protéger la santé] dedéquatement informée des données et con
personnes a l'égard de ces rayonnements. scientifiques faisant actuellement autorité.

La population s'est fortement émue de rapports faisant état de
niveaux plus élevés de fausses couches et de malformations
congénitales parmi certains groupes de travailleurs utilisant| des
équipements a écran de visualisation, en particulier en raisgn de
rayonnements électromagnétiques. De nombreuses études
scientifiques ont eu lieu mais, dans l'ensemble, leurs résultats ne
révelent aucun lien entre des fausses couches ou des malformations
congénitales et le travail avec des équipements a écran de
visualisation. Les recherches se poursuivront, de méme| que
I'examen des données scientifiques.

Le travail avec des équipements a écran de visualisation |peut
également causer des risques ergonomiques - voir plus haut.

des
ir la
nne
seils

5es perso
Cependant,
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L'équipement de travail et I'équipement de protection individuell&'employeur doit procéder a une évaluation des risqueBirective 89/655/CEE

Equipement de ent \ L g _ _ = -
ne sont généralement pas congcus pour des femmes enceintes.qua tienne compte de I'évolution de ces derniers dprescriptions de sécurité

travail et

équipement de grossesse (et [lallaitement) implique des transformationsiesure que la grossesse avance. et de santé pour

_ X ; . e A ; ) . . . . ['utilisation par les
protection physiologiques qui peuvent rendre certains équipements existafts, de . ' _ :
individuelle (y travail et de protection non seulement inconfortables, malgo:sqdueiczz;pf;is(')?llse’ gucog\e/fn?éﬁ:t gg\e/'rferr:tesr'?queﬁravallleurs au travail
compris les également peu sdrs dans certains cas - par exemple, lofs mple enp fournissant _un péquipement g’e%r'équipements de travail
vétements) 'équipement ne va pas convenablement ou confortablement a eamplacement adapteé, permettant d'effecteur les trayaiirective 89/656/CEE

e ermaniére s(re et sans risque pour la santé. Sinon, I§zrescriptions minimales
aflispositions de la directive 92/85/CE (article |5)de sécurité et de santé
s'appliquent. Il ne doit pas étre permis de travailler danpour |'utilisation par les
des conditions dangereuses. travailleurs au travail

d'équipements de

protection individuelle)

personne qui le porte, ou lorsque la mobilité, la dextérité ol |
coordination de la femme concernée est temporairement réduit
sa grossesse ou par la naissance récente d'un enfant.
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ANNEXE

Aspects de la grossesse qui peuvent nécessiter des adaptations de I'organisation du
travail.

En plus des dangers répertoriés dans le tableau, d'autres aspects de la grossesse peuvent
influer sur le travail. Leur impact variera au cours de la grossesse et il convient de surveiller
leurs effets; par exemple, la posture des femmes enceintes évolue pour s'adapter au volume
croissant de leur corps.

Aspects de la grossesse Aspects du travalil

Nausées matinales Poste matinal

Exposition & des odeurs fortes ou nauséabondes
/ & une mauvaise ventilation

Déplacements/transports

Maux dorso-lombaires Position debout / manutention manuelle/ posture

Varices / autres problémes circulatoires / Position debout / assise prolongée
hémorroides

Repos et autres besoins Alimentation réguliere
Visites fréquentes / urgentes aux toilettes Proximité / disponibilité d'infrastructures de
repos/toilette / alimentation/consommation de
boissons
Hygiene
Difficulté a quitter le travail / site de travail
Confort
Volume accru du corps Utilisation de vétements/équipements de travail

de protection
Travail dans des espaces confinés/en hauteur

La dextérité, l'agilité, la coordination, la  Nécessité d'adopter certaines postures, par
vitesse de mouvement, la capacité a exemple: se pencher, atteindre des objets
atteindre des objets, peuvent se trouver

entravées par la taille accrue du corps

Manutention manuelle

Problémes liés au travail dans des espaces trés
restreints

Fatigue / stress Heures supplémentaires
Travail le soir / la nuit
Absence de repos
Horaires excessifs

Rythme / intensité du travalil

Equilibre Probléemes liés au travail sur des surfaces
(concerne également les méres allaitantes)  glissantes et humides
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