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Fribourg

Glossaire

Le glossaire donne les définitions officielles @€ll et résulte d’'une réflexion interinstitutiortee
qui a eu lieu durant la phase pilote du projet Qlés principaux termes en lien avec I'insertion
professionnelle y sont explicités. Il reprend, deessgrandes lignes, ladre Iégislatifdans lequel
« eévolue » la terminologie étudiée en y apportar@lgques commentaires.

Cll collaboration interinstitutionnelle

La CIlI est une stratégie commune de différentearusgitions partenaires issues des domaines de
I'assurance-chémage, de I'assurance-invaliditd’ailge sociale, de I'orientation professionnelle
publigue ainsi que d’autres institutions. Elle anpbut d’instaurer une collaboration ciblée ente ¢
partenaires.

Cll-Plus

Alors que les efforts de la CllI se focalisent samielioration de la collaboration entre I'assurance
chémage, I'assurance-invalidité, I'aide sociald,a@tentation professionnelle publique, la ClI-plu
prévoit d’ouvrir a d’autres partenaires le ceras thstitutions impliquées. Il s’agit de promouvoir
et d’'instaurer suffisamment t6t une collaboratiggeasur la réadaptation des assurés entre les
offices Al et les assurances dont les activitésgmént celles de I'Al. En font partie : les asstseu
d'indemnités journalieres en cas de maladie (LABa&ICA), les assureurs accidents (LAA), et
eégalement les institutions de prévoyance (LPP &)Lgh raison de la libération du paiement des
primes et de la force obligatoire des décisionsAle
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ClI-MAMAC

Le projetMAMAC (de I'allemandV edizinischArbeitsViarktliche Assessments mit Case
Management) vise a réinsérer désormais plus ragdedans le marché du travail des personnes
présentant une problématique complexe. Il prévodtaeffet un processus conduit conjointement
par I'assurance-chémage, I'assurance-invaliditéamete sociale et permettant

> d’effectuer uneéévaluation commune (assessmendp la capacité de travail de ces personnes et
de leur aptitude a I'insertion dans le marché duat;

> de définir desnesuresappropriées a caractéere impératif permettant(léjinsertion dans le
marché du travail primaire;

> de charger I'une des trois institutions de metiresivre ces mesures et d'assumeektion du
cas(case management).

Espace de coordination

L’espace de coordination ClI et CII-MAMAC est le yam par lequel est mis en ceuvre la démarche
de case management appliguée dans le canton arifgriux situations complexes de la Cll et
celles correspondant aux criteres de la ClI-MAMAS@s criteres figurent sous : http://www.cii-
fribourg.ch/anoncer.html. Le canton de Fribourgdedé de 3 espaces de coordination.

Assesseur

Chaque espace de coordination Cll est une équipeofiessionnels formée de 3 spécialistes
appelés assesseurs. lls provenant des organe®ichage, de I'assurance invalidité et de l'aide
sociale - soit un/e conseiller/ere ORP, un/e cdies@ire Al et un/e assistant/e socialle - présidé
par le coordinateur cantonal Cll. Selon les sitrej cette équipe est complétée par un médecin,
voire un autre spécialiste. Le role des assessstideffectuer I'évaluation, d’élaborer les plans
d’action et de piloter le suivi du plan de réingert

Répondant ClI

Les répondants CIl sont les courroies de transonises relais actifs, entre I'organisation CllI et
leur institution, respectivement leur service elisstent dans chacune des trois institutions ddlla
(Al, AC et AS).

Potentiel de réinsertion

S’il y a une chance reéaliste d’insertion ou deséition (méme indirecte) sur le marché primaire du
travail on dit gqu’il y a un potentiel de réinsertidOn entend par « marché primaire » I'’économie
libre et « marché complémentaire » le marché deglei des structures sociales et/ou structures
financées entierement ou partiellement par I'Edat.entend par « indirecte » les phases permettant
de déboucher sur le marché primaire par exempestéges et autres mesures qui seront
nécessaires avant de pouvoir effectuer un trauailesmarché du travail primaire. On entend par «
chance réaliste d’'insertion ou de réinsertion faieque la personne puisse, grace aux efforts de
réinsertion coordonnés des trois institutionspreter un emploi sur le marché primaire du travail
dans un laps de temps d’un a deux ans, au maximum.
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I Chémage
1. Chémeur

Personne annoncée aupres des ORP, qui n’a pasldienhest immediatement disponible en vue
du placement. Dans cette acception, peu importéagpersonne touche ou non une indemnité
chémage.

2. Demandeur d’emploi

Personne inscrite a la recherche d’'un emploi.

3. Aptitude au placement
Aptitude au placement Art.15 LACI
Droit a I'indemnité Art. 8 LACI
Aptitude au placement et disponibilité Art.15 LACI
Travail convenable Art.16 LACI
Placabilité et employabilité
Mesures relatives au marché du travail Art. 59 LACI

« Est réputé apte a étre placé, le chbmeur qui edisposé a accepter un travail convenable et
est en mesure et en droit de le faire. » (art.15)

L’aptitude au placement est une notion tirée deAl&l. Toute personne inscrite dans un ORP doit
étre apte au placement pour faire partie des peesoayant droit a une prise en charge ORP, et ce
indépendamment du droit aux indemnités. Pour kalitrement, I'aptitude au placement est la
condition d’acces aux prestations de 'ORP.

L’appréciation de I'aptitude au placement repogeigus éléments.

> Le travail convenabléart.16). Un assure doit étre prét a acceptemypia si ce dernier
correspond aux exigences du marché du travail.

> La capacité de travailun assuré doit étre capable d’exercer une a¢tprivfessionnelle a moins
gue des causes inhérentes a sa personne I'en eenpéch

> Le droit de travailler Il n’existe aucune prescription légale qui emgelehpersonne de travailler.

4, Disponibilité

Cette notion d’aptitude au placement se rapproehia disponibilité. Un demandeur d’emploil est
considéré comme disponible lorsque sa motivation&at de santé ou sa situation personnelle
n’entravent pas sa capacité a exercer une agbreféssionnelle conformément aux exigences du
marché.

! Personne inscrite & la recherche d’un emploi.
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5. Placabilité

La placabilité est la relation qui existe entredemandeur d’emploi, I'objectif de placement et le
marché du travail. Un demandeur d’emploi est cargidomme placable lorsque son profil et son
objectif de placement correspondent a des emptiengiels. Les exigences et la situation du
marché du travail déterminent la placabilité.

6. Employabilité

Un demandeur d’emploi est considéré comme empleylabique ses compétences et sa
disponibilité personnelle sont adéquates et suffesapar rapport aux exigences de I'objectif de
placement fixé avec le conseiller en personnelp&ut donc définir 'employabilité comme la
capacité relative d’'un individu a obtenir un emmompte tenu deihteractionentre ses
caractéristiques individuelles (trajectoire} lestendances du marché du travail

7. Mesures relatives au marché du travail

« L'assurance encourage par des prestations enesslaereconversion, le perfectionnement et
I'intégration professionnels des assurés dontdegrhent est impossible ou tres difficile pour des
raisons inhérentes au marché de I'emploi. Elleualldes prestations en espéces au titre de mesures
relatives au marché du travail en faveur des peesomenacées du chdmage.

Les autorités cantonales et les organes de I'assexiavalidité collaborent aux fins d’assurer
I'intégration de chémeurs invalides.

La reconversion, le perfectionnement ou l'intégnatiloivent améliorer I'aptitude au placement. »
(art.59)

1. Invalidité

Invalidité Art. 4 LAI

Incapacité de gain et incapacité de travail

Mesures de réadaptation d’ordre professionne
-reclassement Art.17 LAI
-service de placement Art.18 LAI

« L'invalidité est définie comme la diminution de & capacité de gain présumée permanente ou
de longue durée, qui résulte d’'une atteinte a la sé¢ physique ou mentale, provenant d’'une
infirmité congénitale, d’'une maladie ou d’'un accidet. » (art.4)

Les conditions d’assurance sont réunies lorsque :
> la personne souffre d’'une atteinte a la santé,

> I'incapacité de gain ou I'incapacité d’accomplis i&ches habituelles est permanente ou de
longue durée et lorsque cette incapacité résultateinte a la santé.
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La relation de causalité entre I'atteinte a la éattl'incapacité de gain est inexistante au sens d
I'assurance-invalidité (Al) en cas de chbmage dldieurs extérieurs a I'état de santé tels que le
manque d’ardeur au travail et un comportement gégtiou négatif.

L’Al fait la différence entre incapacité de travatlincapacité de gain.

> une incapacité de travaéxiste lorsqu’une personne assurée ne peut parserxson métier ou
accomplir ses travaux habituels en raison d’uredrdatt a sa santé. Le degré de I'incapacité de
travail est déterminé par le médecin.

> I'incapacité de gairrésulte de I'impossibilité définitive pour la persie assurée d’exercer une
activité lucrative sur tout le marché du travaitsa une atteinte a la santé. Le degré d’invaidit
est déterminé exclusivement d’apres l'incapacit§ala.

L’Al n’assure pas la perte de gain momentanée daesauation économique : la couverture de ce
risque incombe a I'assurance-chbmage. L'Al assuredlpacité de gain durable et consécutive a
une atteinte a la santé. Elle prend en compte emeut le revenu que l'invalide pourrait obtenir
dans une activité durable, raisonnable, exigildassconsidérer la conjoncture et d’autres
fluctuations.

1. Mesures de réadaptation d’ordre professionnel.
1.1. Reclassement

Les mesures de reclassement sont toutes les meswessaires et appropriées pour sauvegarder la
capacité de gain ou I'améliorer, lorsque le harlitet en péril la capacité de gain ou la réduit a
néant. Son assimilées a un reclassement les megsaas a permettre la rééducation dans l'activité
lucrative antérieure ou la réadaptation dans urealadmaine d’activité.

1.2. Service de placement

Le service de placement correspond a toutes leardées entreprises par les offices Al, pour aider
les personnes invalides ou menacées d’invaliditegudver un emploi approprié. Les prestations
concernent le conseil et les aides concretes ptmiete mieux répondre aux offres et de choisir les
emplois qui conviennent. Les assurés ne peuvetdftas prétendre a ce que I'Al leur procure une
place de travail.

1.3. Marché du travail équilibré

Il s’agit d’une notion théorique et abstraite geiitgde critére de distinction entre les cas reledan
I'assurance chdbmage et ceux relevant de I'assuliamaédité. Un certain équilibre entre offre et
demande est donc requis tout comme un marché hiltpgésentant un éventail d’activités les plus
diverses.

En ce sens, il n'est pas déterminant pour I'Al @eoir si une personne invalide peut étre placée en
fonction de la situation concréte du marché duaital?ar contre, il importe de connaitre de quelle
maniere une personne invalide pourrait encore @eplsaforce résiduelle de travail
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2. Rente d'invalidité

L’assuré bénéficie d’'une rente d’invalidité lorsguné mesure de réadaptation n’atteint pas ou pas
completement son objectif. Le degré d’invalidité wse notion économique (et non pas une notion
médicale) en lien avec la capacité résiduelle alatl. Les revenus réalisés avant I'invalidité sont
comparés avec les revenus réalisables apres liitéal

La rente est échelonnée selon les degrés d’int@kdivants : 40% au moins (1/4 rente), 50% (1/2
rente), 60% au moins 3/4 de rente au moins, et & #hoins (rente entiére).

1. Aide sociale

La LaSoc a pour but de « favoriser 'autonomi€ietdgration sociale de la personne dans le
besoin. » (art. 2 LaSoc)

« Une personne est dans le besoin lorsqu’elle &prdas difficultés sociales ou lorsqu’elle ne peut
subvenir a son entretien, d’'une maniere suffisaaota temps, par ses propres moyens. » (art. 3
LaSoc)

« L’aide sociale comprend la prévention, I'aidegoemelle, 'aide matérielle et la mesure
d’insertion sociale.

> La préventioncomprend toute mesure générale ou particulienagant d’éviter le recours a
I'aide personnelle et matérielle.

> L'aide personnelleomprend notamment I'écoute, I'information et ¢mseil.

> L’aide matérielleest une prestation allouée en espeéces, en natw@us la forme d’'un contrat
d’insertion sociale.

La mesure d’insertion sociale, dans le cadre damirat d’insertion sociale, permet au bénéficiaire
de l'aide sociale de retrouver ou de développerastonomie et son insertion sociales. » (art. 4
LaSoc)
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