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Le 4ème Plan Santé au Travail 2021-2025 du Ministère du Travail, de l’Emploi et 
de l’Insertion conforte l’évolution de la politique de santé au travail en mettant 
la priorité à la prévention devant la réparation des accidents du travail et des 
maladies professionnelles, mais aussi à la qualité de vie et aux conditions de 
travail comme levier de performance de l’entreprise et de bien-être du salarié.

L’idée reçue que « sur le temps de travail, les comportements addictifs se 
mettent en pause » est fausse. 
En 2022, les résultats du questionnaire FACE (Formule pour Approcher la 
Consommation d'alcool par Entretien) ont montré que 39,4% des salariés CEA 
du site ont déjà été confrontés à une situation professionnelle où une ou 
plusieurs personnes semblaient ne pas être dans leur état normal.

Dans l’univers de l’entreprise, les conduites addictives ajoutent au problème de 
santé et de sécurité au travail, de lourdes conséquences économiques.
En plus d’occasionner des maladies graves, les conduites addictives sont source 
d’accidents routiers ou du travail, d’absentéisme, de baisse de productivité.
Elles se traduisent aussi en difficultés relationnelles qui impactent la cohésion 
des groupes.
Elles compromettent gravement la sécurité des personnels, ainsi que des 
installations, et peuvent affecter négativement la performance et l’image de 
l’entreprise.

Pour répondre à l’obligation de l’employeur d’assurer la sécurité et de protéger 
la santé de tous les travailleurs ainsi que d’évaluer les risques professionnels 
dans chaque unité de travail, le CEA met en œuvre une démarche de prévention 
des risques professionnels dont la prévention des conduites addictives en milieu 
professionnel. 

Il est important d’agir en gardant à l’esprit 

que chacun peut être concerné directement 

ou pour un proche par les conduites 

addictives à un moment de sa vie.
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D’après l'Organisation Mondiale de la Santé, l'addiction est un 
état de dépendance périodique ou chronique à des substances 
ou à des comportements, avec des conséquences nuisibles 
pour la santé.

Il peut s’agir de :
. Substances licites : alcool, médicaments, tabac, …
. Substances illicites : appelées drogues ou stupéfiants, dont la 
consommation et la manipulation sont interdites.
. Comportements : addiction au travail ou workaholisme, 
cyberdépendance, sport, sexe, jeux de hasard et d’argent, …

L’addiction se caractérise par un désir puissant, voire compulsif, 
de consommer ou de pratiquer une activité.

Le recours à ces produits ou situations modifie la conscience, 
les perceptions et les comportements. 

Dans le monde du travail, l’addiction peut apparaître comme 
une solution « magique » et rapide pour masquer une angoisse 
et/ou devenir plus performant.

COMPRENDRE

L’addiction
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La conduite addictive 

"L’addiction" est un terme restrictif qui se limite à la dépendance et 
dans lequel peu de personnes reconnaissent leurs propres habitudes.

Il existe plusieurs degrés de consommation de substances psychoactives 
ou de répétition d’un comportement :
. L’essai : expérimenter quelque chose de nouveau.
. L’abus : la consommation devient excessive.
. L’accoutumance : le psychisme et l’organisme se sont habitués.
Il faut augmenter la pratique pour obtenir l’effet désiré.
. La dépendance physique et psychique : toute la vie est organisée 
autour de la pratique.

Utiliser le terme de conduite addictive rend mieux compte de la 
globalité du problème et suggère une analyse plus fine pour détecter 
une addiction en train de s’installer.

Usages simples

Usages répétés sans
danger pour la santé

Usages à risques

Usages pouvant potentiellement
provoquer des complications 

Usages nocifs

Usages sans dépendance ayant
entraîné des complications

pour la santé physique et mentale
et des conséquences sociales négatives

Dépendance

Processus caractérisé par l’impossibilité 
de contrôler un comportement pouvant 

produire du plaisir et soulager un malaise intérieur, 
et ce en dépit des conséquences négatives
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Les facteurs de risque liés au travail

Les risques psychosociaux, les conditions de travail pénibles et le stress au travail 
favorisent la consommation de substances psychoactives, pour « tenir » 
physiquement et/ou psychiquement. 

La recherche de la performance, l’obligation de répondre aux exigences de 
productivité et/ou un climat de compétition entre les salariés peuvent également 
pousser certains salariés à se « doper » ou à tomber dans l’addiction au travail 
(workaholisme). Celle-ci peut être renforcée par l’utilisation d’outils numériques 
qui brouillent les frontières entre temps privé et temps professionnel (blurring). 

L’accessibilité des substances (tabac, alcool et médicaments notamment) sur le lieu 
du travail incite à consommer et doit donc aussi être prise en compte pour 
prévenir les risques collectifs pour la santé des salariés. 

Enfin, des rituels d’intégration ou de socialisation entre collègues constituent des 
incitations à consommer (apéros entre collègues, afterworks, …).

(source Mission Interministérielle de Lutte contre la Drogue et les Conduites Addictives)

« L’addiction est un phénomène complexe.
L’environnement joue un rôle plus qu’important

et est combiné à la complexité du cerveau,
de la personne, de son développement

et de ses antécédents. »

Neurobiologiques
Circuits

Métabolisme
Neuroadaptation

Comportements
Tempérament
Personnalité

Troubles associés

Facteurs
génétiques

Environnement
Influence

Stress
Produits

Développement
Puberté

Maturation 
cérébrale

Sexe

(source Laurent KARILA - Professeur d’addictologie et de psychiatrie)
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Le système

plaisir
-

récompense

Une première consommation ou pratique active dans notre cerveau 
le circuit de la récompense, ce qui se traduit par une libération de 
dopamine, messager chimique du plaisir et/ou de la satisfaction.

La libération de dopamine aide le cerveau à mémoriser le stimulus 
agréable, ce qui nous amène à répéter le comportement.

Trois autres circuits cérébraux vont également s’activer : mémoire et 
apprentissage / motivation / contrôle. 

Au fur et à mesure de la répétition du comportement, ces circuits 
cérébraux vont se mettre à fonctionner chacun dans leur coin.
Cette désynchronisation va se traduire par une perte de la 
motivation et du contrôle, et une recherche de la récompense 
immédiate : le comportement addictif s’installe.   

(source The Conversation - Du plaisir à l’addiction -
Laurent KARILA, professeur d’addictologie et de psychiatrie / Boris HANSEL, médecin)
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P
Drogues - Substances 

psychoactives

• Toutes les substances 
chimiques qui peuvent 

• modifier le fonctionnement 
du cerveau 

• et provoquer ainsi des 
modifications psychiques et 
comportementales

Les deux visages

des drogues et SPA

• Elles peuvent produire

• des effets ressentis comme 
bénéfiques liés à leurs 
potentiels hédoniques, 
thérapeutiques
et sociaux

• des dangers

Trois natures d’effet

• Les dépresseurs : action 
principalement sédative et 
diminution de l’activité du 
cerveau

• Les stimulants : augmentation 
et accélération de l’activité du 
système nerveux central 

• Les perturbateurs :
perturbation de l’activité du 
cerveau essentiellement sur 
les fonctions perceptives

Les substances psychoactives regroupent les drogues licites
(tabac, alcool, opiacés, produits de substitution, médicaments 
psychotropes tels que hypnotiques, antidépresseurs, …) et 
non licites (cannabis, cocaïne, ecstasy, amphétamine, …).

Les effets des Substances PsychoActives (SPA)

(source Aide-mémoire Addictologie - A. MOREL, J.-P. COUTERON, P. FOUILLAND - 2015) 7
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RECONNAITRE

L’alcool
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Catégories de salariés ayant une consommation dangereuse d’alcool :

. Chez les hommes : 22% des ouvriers, 22,9% des employés et 16% des cadres.

. Chez les femmes : 6,6% des ouvrières, 6,8% des employées et 10,7% des cadres.

"Les consommations d'alcool, adjuvant chimique de l’action, s’insèrent 
étroitement aux modalités d’organisation et de régulation du travail " :

. effet anesthésiant pour tenir physiquement et/ou psychiquement ;

. effet stimulant pour « assurer », s’améliorer, enchaîner ;

. consommer pour lâcher prise, décompresser, s’endormir ; 

. consommer pour s’intégrer et entretenir des liens professionnels.

Avec l’alcool, le risque zéro n’existe pas. Toute consommation d’alcool, même à 
faible dose, comporte des risques pour votre santé. Et plus vous consommez 
d’alcool, plus les risques augmentent.

(source Mission Interministérielle de Lutte contre la Drogue et les Conduites Addictives, 
Baromètre santé 2014, 2017 (Santé Publique France), (OFDT, 2017), Cohorte CONSTANCES, Etude ELEAS 2016)

(source Les fonctions ambivalentes de l’alcool en milieu de travail : bon objet et mauvais objet -
R. CRESPIN, D. LHUILIER, G. LUTZ - Les cahiers internationaux de psychologie sociale - numéro 107)

Situations à risque

Perte de coordination  accident / chute

Troubles sensoriels  amoindrissement 
de la capacité à surveiller / mauvaise 
appréciation des risques

Violence

Signaux

Rougeur des yeux et du visage

Haleine caractéristique

Troubles de l’élocution et de la mémoire

Ralentissement de la pensée

(source https://www.alcool-info-service.fr/sinformer-et-evaluer-sa-consommation/alcool-
et-sante/alcool-au-quotidien-les-effets-sur-votre-sante)



Le cannabis est considéré à tort comme relativement inoffensif.

Il augmente le risque de problèmes de santé mentale.

Il a des conséquences sur la mémoire, le sommeil, la concentration, 
le quotient intellectuel et la capacité à réfléchir et à prendre des 
décisions.

Il a des conséquences sur la santé pulmonaire (lorsqu’il est fumé) et 
peut entraîner une bronchite, des infections pulmonaires, une toux 
chronique et une accumulation de mucus dans la gorge.

(source Santé publique France - L’impact du cannabis sur la santé, un point sur les connaissances)

Signaux

Rougeur des yeux

Relâchement comportemental 
et vestimentaire

Apathie, troubles de la mémoire 
et difficulté de concentration

Maladresses répétées

Perte de coordination  accident / chute

Lenteur d’exécution, moindre motivation à 
progresser dans la carrière professionnelle, 
retards réitérés et absentéisme  baisse 
de la performance

Situations à risque

Le cannabis
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Les

médicaments

psychotropes

Les médicaments psychotropes (somnifères, anxiolytiques, antidépresseurs, …) 
sont consommés chaque année par environ 17% de la population française.

Environ 10% des travailleurs sont en difficulté avec leur usage de médicaments 
psychotropes.

Par ailleurs, les médicaments antalgiques à base d’opiacés (codéine, morphine, 
tramadol, …) possèdent également des effets psychoactifs.

(source guide INRS ED 6505)

Signaux

Fatigue, somnolence

Anxiété, dépression

Tension

Troubles de la perception

Situations à risque

Diminution de la vigilance 
diminution de la capacité à surveiller / 
accidents potentiels

Éventuellement désocialisation

NE PAS CONDUIRE

SANS AVOIR LU

LA NOTICE 

NE PAS CONDUIRE

SANS AVOIR L’AVIS

D’UN MÉDECIN

POUR LA REPRISE

DE LA CONDUITE 

DEMANDER L’AVIS

D’UN MÉDECIN
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D’autres substances …

(source guide managers EDF - Edition 2018)

Nouveaux Produits de Synthèse

La législation étant encore floue, les fabricants rusent pour 
produire légalement ces drogues (vendues sous des 
dénominations comme « sels de bain » ou « engrais »).
Bien qu’ils comportent souvent une mention indiquant qu’il 
s’agit de produits ne devant pas être consommés, ils ont en 
réalité bien vocation à être vendus comme des drogues
permettant d’imiter les effets d’autres stupéfiants comme la 
cocaïne.

(source drogues-info-service.fr) 11
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La polyconsommation

(source Association Addictions France)

La polyconsommation correspond à l’usage d’au moins 2 substances en même temps ou sur 
une courte période.

Chez les usagers de substances illicites, les « combinaisons » sont fréquentes : par exemple 
alcool + tabac + cannabis.

La polyconsommation de substances dépend des attentes de chaque personne quant aux 
effets attendus :
- combinées séquentiellement pour atténuer des symptômes de sevrage ou prolonger un état 
d’euphorie ;
- consommées simultanément pour contrer ou équilibrer certains de leurs effets ou reproduire 
l’effet d’une autre substance.

La consommation de plusieurs psychotropes en même temps peut comporter des risques 
graves car leurs actions dans le cerveau et l'organisme peuvent se potentialiser entre elles ou 
être contradictoires.
Par exemple, consommer simultanément des opiacés, de l’alcool et des barbituriques peut être 
potentiellement mortel selon leur quantité, la tolérance du sujet à ces substances, et d'autres 
facteurs.
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Il désigne l’addiction au travail.

Il est difficile à identifier car, à première vue, il est difficile de distinguer un 
perfectionnisme enthousiaste guidé par une saine ambition, d’un investissement 
dans le travail au détriment de la vie personnelle. 

Il représente bien un problème de santé au travail d’une importance croissante.

Ce phénomène complexe peut être causé par trois types de paramètres :
- la culture de l’excellence ; 
- les conditions de travail (charge de travail, délais, déséquilibre, urgence, 

importance, …) ; 
- les facteurs individuels (type de personnalité, pathologie sous-jacente, 

événements de vie, …).
(source guide managers EDF - Edition 2018)

Signaux

Stress, surmenage et épuisement 
(burn out)

Anxiété

Dépression

Ennui pendant le repos et les 
vacances

Situations à risque

Surinvestissement

Présentéisme excessif  pression sur les 
collègues 

Incapacité à refuser un travail ou à le 
déléguer, recherche permanente de défis 
mauvaise appréhension des délais 
nécessaires pour accomplir une tâche et 
baisse de la performance

Le

workaholisme
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Signaux

Insomnie, perte d’appétit, maux de tête

Dépression

Problèmes financiers

Indifférence aux proches et aux loisirs

Mensonges

Possible développement d’une addiction 
secondaire

Situations à risque

Somnolence  diminution de la vigilance, 
incapacité à surveiller, accidents potentiels

Retards et absentéisme, perte d’efficacité 
et de fiabilité, éventuellement 
démotivation  baisse de la performance

Sautes d’humeur  conflits possibles avec 
les collègues

Le profil du joueur : « addict » et compulsif.

Il peut s’agir de jeux d’argent avec un espoir de fortune rapide, 
ou de jeu vidéo offrant un refuge numérique immédiat pour 
échapper aux réalités tangibles.

En rendant disponible à tout instant et en tout lieu l’accès à ces 
jeux, il est aujourd’hui possible d’être à la fois au travail et au 
casino ou sur un champ de course.

Les nouvelles technologies renforcent leur emprise.

(source guide managers EDF - Edition 2018)

Les

jeux
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Signaux

Migraine

Raideurs et douleurs musculaires

Sécheresse des yeux

Négligence du sommeil

Insomnie

Indifférence

Situations à risque

Somnolence  diminution de la 
vigilance, incapacité à surveiller, 
accidents potentiels

Retards et absentéisme                             
 baisse de la performance

Désocialisation

Également connue sous le nom de cyberaddiction ou techno dépendance, elle
se caractérise par un usage abusif, voire pathologique d’Internet et des nouvelles 
technologies de l’information.

Elle peut inclure des activités variées : chat, réseaux sociaux, shopping, binge
watching (par exemple regarder à la suite les épisodes d’une même série), ... 

Elle peut être associée avec une autre dépendance, au jeu par exemple.

Difficile à repérer et plus encore à admettre dans un monde où l’utilisation des 
technologies est valorisée et considérée comme essentielle, elle se caractérise 
par le temps passé à utiliser les écrans de toutes sortes et l’incapacité à le 
réduire, la frustration lorsque les connexions ne sont pas disponibles, le 
désintérêt pour les autres activités.

(source guide managers EDF - Edition 2018)

La

cyber

dépendance
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Démarche de prévention

des conduites addictives au CEA

PRÉVENIR

Au-delà de l’évaluation des risques professionnels (EvRP) et du document unique (DU), le CEA :

• cherche à améliorer la qualité de vie au travail ; 

• met en œuvre une démarche de prévention des risques psychosociaux (RPS) ;

• identifie les postes dits à haut degré de vigilance permanent (HDVP).
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La Qualité de Vie au Travail, sentiment de bien-être collectif et individuel, englobe l'ambiance, la culture de 
l'entreprise, l'intérêt au travail, les conditions de travail, le sentiment d'implication, le degré d'autonomie et 
de responsabilisation, l'égalité, le droit à l'erreur, la reconnaissance et la valorisation du travail effectué.

Les conditions dans lesquelles les salariés exercent leur travail et leur capacité à s'exprimer et à agir sur son 
contenu déterminent la perception de la Qualité de Vie au Travail qui en résulte.

Le CEA et les organisations syndicales ont signé un accord relatif à la Qualité de Vie au Travail le 14 mai 2019.

Il représente une opportunité d'améliorer, de compléter et de renforcer les actions entreprises, de proposer 
de nouveaux dispositifs et de mieux articuler les différentes démarches proposées aux salariés, afin de 
favoriser l'expression et la coopération entre personnels, la capacité à créer ensemble de la valeur et de 
l'intelligence collective.

(source Accord national interprofessionnel de 2013 relatif à une politique d'amélioration de la QVT et de l'égalité professionnelle)

(source Guide de la QVT - Outils et méthodes pour conduire une démarche QVT - Ministère de l’action et des comptes publics - Edition 2019)

Qualité de Vie et des Conditions de Travail (QVCT)
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Le CEA a identifié 7 axes prioritaires de travail :

• stratégie et sens du travail ;

• simplification ;

• management ;

• accompagnement RH ;

• charge de travail ;

• cadre de vie ;

• amélioration du dispositif de prévention des RPS.

Politique du CEA en matière de QVCT

Depuis le portail intra CEA

Télétravail

Temps de travail

Droit à la déconnexion

Sens au travail

Charge de travail

Conduite du changement

Egalité professionnelle / Mission handicap

Santé au travail Ecoute des salariés

Formation
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Addiction et risques psychosociaux (RPS)

Les RPS correspondent aux risques pour la santé mentale, physique et sociale 
engendrés par les conditions d’emploi et les facteurs organisationnels et

relationnels susceptibles d’interagir avec le fonctionnement mental.

Ils se traduisent par du stress, de la violence, de l’épuisement, …

Ils peuvent favoriser les conduites addictives ou en être un facteur aggravant.

Dans l’intérêt de l’entreprise, leur prévention est impérative.
(source Addictions et risques psychosociaux - Bertrand BLANCHARD - Dans Les Cahiers de l’Actif 2022/3,4 (N° 550-553))

Depuis le portail intra CEA Cadarache

Plans d’actions RPS
par Direction Opérationnelle

DGCAD / DRT / DRF / DES

Dispositif mis en place 
au CEA Cadarache

Livret d’information sur la prévention
des risques psychosociaux

« Si les addictions ne sont pas expressément
intégrées aux risques psychosociaux,
elles peuvent cependant apparaître

comme une résultante, comme indicateur
ou comme révélateur. »

Bertrand BLANCHARD - Éducateur spécialisé et formateur,
président du réseau 34 addictologie

R P S

A D D I C T I O N
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Postes à Haut Degré de Vigilance Permanent 

(HDVP)

La prise de conscience de l'existence dans le milieu professionnel de certains postes
où l'usage de produits licites ou illicites peut exposer les salariés et les biens à un danger

remonte à plusieurs dizaines d’années.

Ainsi, en 1989, Mme C. Trautmann, Présidente de la Mission de lutte contre la toxicomanie,
saisit le Comité consultatif national d’éthique (CCNE) sur le dépistage des toxicomanies en entreprise.

En 2011, le CCNE, saisi par la Mission interministérielle de lutte contre la drogue et la toxicomanie (MILDT),
rend un avis sur les possibilités de dépistage d’alcool et de drogues dans le milieu professionnel. 

Dans ce contexte, la MILDT et le CCNE partagent la même réflexion : 
la question de la toxicomanie doit être étendue à toutes les formes de travail et à l’ensemble du monde professionnel.

Dans ses avis successifs, le CCNE a affirmé plusieurs principes,
en particulier l'existence de certains postes pouvant justifier une politique de détection.

Il convient de « s’assurer que toute personne1 qui exerce un métier … nécessitant un haut degré de vigilance permanent2

doit avoir été préalablement et dûment informée qu’elle pourra faire l’objet d’un dépistage de prise d’alcool ou de produits illicites ».
En outre, « les justifications lui seront clairement exposées ».

1 Pour ce qui nous concerne, toute personne sous l'autorité du CEA
2 Le mot permanent renvoie au degré de vigilance et non au poste du salarié (source site CNNE avis n°114 du 5 mai 2011) 
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Quel est le rôle de l’employeur et de ses représentants
(SRHS, managers, chefs d’installation) ?

En application de l’article L4121-1 du code du travail :

L’employeur doit veiller à 
la sécurité et à la santé 

physique et mentale
de ses salariés,

doit mettre en place les mesures 
de prévention pour diminuer, voire 

supprimer, les risques liés aux 
pratiques addictives,

doit mettre en place une 
organisation et des moyens 

adaptés pour atteindre
ses objectifs.

Lors de la procédure de recrutement ou lors de tout changement de poste,

la Fiche Professionnelle Nominative (FPN) est créée ou mise à jour.

Elle est le vecteur d’information du poste à HDVP,

en particulier auprès du Service de Prévention et de Santé au Travail (SPST). 

Dans ce contexte, la Direction de l’Etablissement peut décider de procéder pour les travailleurs occupant des postes à HDVP 
à des dépistages aléatoires de consommation d’alcool ou de produits stupéfiants (article 28.3. du Règlement Intérieur).

PRÉVENIR
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Dans son unité, le manager identifie les travailleurs occupant des postes à HDVP à l’aide du Règlement Intérieur (RI) du CEA 
de Cadarache qui présente une liste d’activités, de fonctions et de missions exigeant un HDVP (article 28.2. et annexe du RI).

Un poste est à HDVP dès lors qu’il 
comporte au moins une activité, 

fonction ou mission exigeant un HDVP.

 Du manager vers le travailleur concerné

Le manager informe par écrit le travailleur de son affectation 
à un poste à HDVP et des mesures de prévention associées : 
 Entretien spécifique ou entretien annuel (rubrique sécurité).
 Lors de l’entretien, le manager :
• explique les raisons et les enjeux en matière de sécurité / 
santé du poste ;
• détaille les mesures de prévention ;
• lui fait signer une note informative (1 exemplaire pour le 
travailleur, 1 pour le Chef d’Installation).

Le manager doit communiquer au Chef d’Installation la liste 
des travailleurs affectés à des postes à HDVP (responsabilité 
du Chef d’Installation en matière de santé et de sécurité).

L’Ingénieur Sécurité d’Installation inscrit le caractère HDPV 
du poste dans la Fiche Professionnelle Nominative (FPN) du 
travailleur (sélection du code TOUCAN correspondant).

 Du manager vers le Chef d’Installation

 Présentation de la FPN par le CI au travailleur pour signature

Quel est le rôle de l’employeur et de ses représentants
(SRHS, managers, chefs d’installation) ?

PRÉVENIR
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Etre conscient de ses responsabilités et des enjeux collectifs. Respecter le règlement intérieur. En particulier,  
interdiction d’entrer ou de séjourner dans l’Établissement en état d’ivresse ou sous l’emprise de stupéfiants
(cf. article 28.1.* du RI).
* Concerne tous les salariés, y compris ceux occupant un poste à HDVP

En cas de trouble du comportement d’un salarié, le responsable hiérarchique ou le Chef d’Installation peut 
demander une consultation auprès du médecin du travail ou le faire adresser par la FLS en urgence au SPST. 
Le responsable hiérarchique ou le Chef d’Installation renseigne alors une fiche d’alerte décrivant le trouble 
du comportement et la fait parvenir au SPST (cf. article 21.6. du RI).
 Cette fiche doit être signée par le salarié qui peut y apposer ses commentaires.

Qu’est-ce que cela implique pour le travailleur concerné ?

Chaque salarié est un acteur de la qualité de vie et des conditions de travail :

« … il incombe à chaque travailleur de prendre soin,
en fonction de sa formation et selon ses possibilités,

de sa santé et de sa sécurité ainsi que de celles des autres personnes
concernées par ses actes ou ses omissions au travail. »

(article L4122-1 du code du travail)

PRÉVENIR
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« En aucune circonstance, le médecin ou l’infirmier ne peut accepter de son employeur, de limitation à son indépendance 

professionnelle. Il doit toujours agir, en priorité, dans l'intérêt de la santé publique et dans l'intérêt des personnes et de 

leur sécurité. Par conséquent, même s’il a un rôle de conseil dans la prévention des consommations de drogue et 

d’alcool sur le lieu de travail, le dépistage imposé par l’employeur ne fait pas partie de ses missions. » 

La classification du poste en poste HDVP dans la FPN peut avoir des implications sur l’avis d’aptitude décerné par le 

médecin du travail. Il peut prescrire des examens de biologie médicale complémentaires pour évaluer le niveau de la 

consommation (leurs résultats restent soumis au secret médical).

Prise en charge par le SPST  . évaluer l’état de santé du salarié

. aborder le sujet sans juger ou moraliser, rechercher la prise de conscience

. évaluer l’aptitude du salarié au regard des risques rencontrés à son poste de travail

. orienter le salarié vers le médecin traitant et des professionnels spécialisés

. suivre la situation au niveau individuel et collectif

 Sans FPN signée par le salarié, le médecin du travail ne fait réaliser aucun test biologique au sein du SPST.

(source Point de vue des juristes de l’Institut de Santé au Travail du Nord de la France Hauts-de-France) 

Quel est le rôle du Service de Prévention et de Santé au Travail (SPST) ? PRÉVENIR



AIDER - SE FAIRE AIDER

Chacun d’entre nous

est capable

d’améliorations

de la santé,

de la sécurité

et des conditions

de travail

Lorsque le comportement d’un salarié est préoccupant sur le lieu du travail, 
tout le monde doit exprimer son inquiétude.
C’est le principe de vigilance partagée au sein de l’entreprise.

Exprimer son inquiétude en restant factuel participe à la prise de conscience 
du salarié de sa situation.

Quels sont les risques de ne pas intervenir ?1

Le premier est lié à la sécurité du salarié et celle de ses collègues.

En effet, une personne en situation de dépendance va présenter une baisse
de sa concentration, de sa vigilance, … tout cela entraînant des risques au
poste de travail.

Aider la personne permet également d’avoir un impact positif sur sa santé
physique et mentale ainsi que sur le collectif de travail pouvant être affecté
par cette situation.
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En parler, c’est sortir du silence et de l’isolement

A qui s’adresser au CEA Cadarache ?

• Le manager

• Le référent ressources humaines de son unité

• Le médecin de secteur ou un infirmier du Service de Prévention et de Santé au Travail (SPST)

• Le psychologue du travail, extérieur au CEA intervenant au SPST

• Les acteurs sécurité de son bâtiment (chef d’installation ou ingénieur sécurité d’installation)

• Les assistantes sociales

• Les représentants du personnel

• Les Instances Représentatives du Personnel (IRP)  Commission Santé Sécurité et Conditions de Travail (CSSCT)

• Selon les situations, les référents en prévention des Risques PsychoSociaux (RPS)

Depuis le portail intra CEA Cadarache

Assistantes sociales
SPST 

Risques psychosociaux

Trombinoscopes médecins / infirmiers
Coordonnées psychologue du travail et 

modalités de recours

Relations sociales

IRP - CSSCT
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A qui s’adresser en dehors du CEA Cadarache ?

• Son médecin traitant

• Un médecin spécialisé en addictologie

• Un psychologue

• Centres d’addictologie dont les Centres de Soins, d’Accompagnement et de Prévention en 
Addictologie (CSAPA) et les Centres d’Accueil et d’Accompagnement à la Réduction des risques 
pour Usagers de Drogues (CAARUD)

Des numéros à votre écoute

Drogues Info Service 0 800 23 13 13

Alcool Info Service 0 980 980 930
https://www.alcool-info-service.fr/

Tabac Info Service 39 89

Écoute Cannabis 0 980 980 940

Alcooliques Anonymes 09 69 39 40 20

Trouver un CSAPA proche de chez vous

>> https://intervenir-addictions.fr/orienter/vers-qui-orienter/csapa/

Trouver un CAARUD proche de chez vous

>> https://www.drogues-info-service.fr/Adresses-utiles
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En parler, c’est sortir du silence et de l’isolement

https://www.alcool-info-service.fr/
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Ce guide a plusieurs objectifs :

• Expliquer le processus qui peut nous faire basculer vers un usage excessif, voire une dépendance ;

• Présenter les signaux et les situations qui doivent nous amener à nous interroger sur notre santé 

ou celle des personnes qui nous entourent ;

• Préciser les rôles des différents acteurs de l’entreprise (employeur et représentants, Service de 

Prévention et de Santé au Travail, salariés) en matière de prévention ;

• Présenter les services du CEA Cadarache et les structures extérieures pour aider ou se faire aider.

Chacun d’entre nous est acteur de

l’amélioration de la santé, de la sécurité

et des conditions de travail.

Disponible sur le site de la CQSE  http://portail.intra.cea.fr/cadarache/CQSE/Pages/RISQUES/addictions.aspx


