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impact des activités
de travail dans la survenue des
troubles = musculosquelettiques

(TMS) fait 'objet d’un large consen-
sus depuis de nombreuses années.
Si Il'industrie et la construction
concentraient jusque récemment
la majorité des cas de TMS, d’autres
secteurs, comme celui des soins
et aide a la personne, sont désor-
mais particulierement concernés
par ces problématiques. En 2018,
les TMS représentaient plus de
87 % des maladies professionnelles
reconnues [1]. Parmi les TMS recon-
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nus, plus de 9o % concernent les
membres supérieurs (notamment
tendinopathie de la coiffe des rota-
teurs, épicondylite latérale, syn-
drome du canal carpien). Par ail-
leurs, les lombalgies représentent
également 20 % des accidents du
travail [2].

Lensemble de ces atteintes de l'ap-
pareil locomoteur se manifeste
généralement par des raideurs,
des douleurs musculo-articulaires
ou des pertes de fonctions (force,
mobilité) pouvant compromettre
le maintien au travail et pluslarge-
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ment en emploi. Le vieillissement
de la population active, l'intensifi-
cation du travail, I'exposition a des
facteurs de risques psychosociaux
et la persistance de contraintes
biomécaniques élevées (efforts,
répétitivité, postures extrémes)
rendent encore plus prégnante la
question de la prévention de ces
troubles.

Laménagement des situations
de travail visant a limiter 'expo-
sition des opérateurs a ce type
de contraintes a, par conséquent,
fait l'objet de nombreux travaux.
Lautomatisation et la mécanisa-
tion des taches les plus exigeantes
figurent parmi les pistes de pre-
vention déployées en ce sens. Ce-
pendant, malgré les progres consi-
dérables effectués ces derniéres
années dans ce domaine, les solu-
tions proposées ne semblent pas
toujours en mesure de répondre
pleinement a I'ensemble des situa-
tions de travail. Dans de nombreux
cas, les opérateurs restent durable-
ment exposés aux efforts intenses
ainsi qu'aux postures contrai-
gnantes. Chaque année en France,
40 % d’entre eux souffrent ainsi de
douleurs au niveau du dos ou des
épaules [1].

Théoriquement associées a la ré-
duction de la charge physique et des
facteurs de risques biomécaniques
de TMS, les nouvelles technologies
d’assistance physique ont fait naitre
un espoir légitime d'amélioration
des conditions de travail. Parmi ces
innovations, les exosquelettes sont
apparus particulierement prisés par
les entreprises car, au-dela des en-
jeux de productivité, la promesse de
ces systémes est de limiter I'exposi-
tion des opérateurs aux contraintes
biomécaniques de leurs postes, tout
en préservant leur savoir-faire ainsi
que leurs capacités d’action face ala
variabilité des situations de travail.
Pour autant, si ces technologies

semblent effectivement a l'origine
de bénéfices pour les utilisateurs,
notamment en termes de réduc-
tion des efforts musculaires, elles
exposeraient également les opéra-
teurs équipés a des effets non dési-
rés, qui pourraient étre a l'origine
de génes, voire de nouveaux fac-
teurs de risques professionnels [3].
Par ailleurs, l'introduction des exos-
quelettes dans l'entreprise peut oc-
casionner des changements dans
la situation comme dans l'organi-
sation de travail, susceptibles de
générer des réactions contrastées
des opérateurs, allant de l'adhésion
au refus. Pour I'heure, et malgré
leur potentiel, les exosquelettes ne
doivent donc pas étre considérés
comme une solution miracle car
leur usage souléve encore de nom-
breuses questions de santé et de
sécurité. De la définition du besoin
d’assistance physique au déploie-
ment de ces technologies dans I'en-
treprise, leur intégration nécessite
une démarche structurée et col-
lective, impliquant notamment les
services de santé au travail (SST).
Cet article traite des éléments théo-
riques, pratiques et opérationnels
a connaitre avant d'envisager les
exosquelettes comme une solution
complémentaire des démarches de
prévention des TMS mises en place
par une entreprise.

LES EXOSQUELETTES A
USAGE PROFESSIONNEL

Pensés dés la fin du XIXe siecle, les
exosquelettes peuvent étre défi-
nis comme une structure externe,
revétue par un utilisateur, et visant
a améliorer ses capacités motrices.
En 1968, General Electric concevait
« Hardiman », le premier exosque-
lette de l'ere moderne a des fins
d’applications  professionnelles.

Concu pour manipuler des charges
de pres dune demi-tonne, son
encombrement, son poids et son
manque de fonctionnalité ont pro-
bablement grandement contribué
a condamner son usage dans les
entreprises.

Profitant aujourdhui de la plas-
ticité et de la légereté des mate-
riaux composites modernes et
des avancées accomplies dans le
domaine de la robotique, les exos-
quelettes ont récemment intégré
les entreprises francaises. Les pre-
miers exemples d'usage rapportés
dans le milieu industriel datent de
2015. Le nombre dexosquelettes
disponibles sur le marché, ou en
développement, est aujourdhui
en plein essor, avec une demande
croissante de nombreux secteurs
d’activité, tels que l'industrie, le BTP
(batiment-travaux publics), la lo-
gistique, la santé ou encore I'agroa-
limentaire.

Si les contraintes d'utilisation va-
rient, les problématiques d’'assis-
tance, elles, sont souvent similaires.
La majorité des exosquelettes du
marché sont congus pour soulager
le redressement du dos ou l'éle-
vation des membres supérieurs.
Néanmoins, d'autres exosquelettes
sont récemment apparus sur le
marché. IIs visent notamment a
assister la préhension manuelle,
I'extension de la nuque voire le
corps entier.

LES EXOSQUELETTES
D’ASSISTANCE DU DOS

Que ce soit pour supporter le buste
en position fixe, ou pour assister
son mouvement lors d'une flexion/
extension, les exosquelettes d’as-
sistance du dos (ED) ont pour ob-
jectif de réduire les contraintes de
force appliquées sur les muscles
érecteurs du rachis et extenseurs
de la hanche. En pratique, ils sont
principalement utilisés pour les
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taches impliquant le maintien pro-
longé de postures contraignantes
pour le dos ou pour les taches de
manutention manuelle de charges.
Bien que tous concus sur un objec-
tif commun, ces exosquelettes se
distinguent notamment par leur
principe de fonctionnement.

Les exosquelettes dits passifs sont les
plus couramment utilisés. Pour ces
technologies, I'assistance physique
est générée par la restitution d'éner-
gie mécanique (ressorts, matériaux
élastiques...). II s’'agit de dispositifs
d’assistance physique (DAP). Certains
de ces systemes, dits rigides, utilisent
des matériaux de faible densité tels
que les plastiques, les composites en
fibre de carbone ou certains métaux
(aluminium, titane..). Leur rigidité
permet une transmission d'efforts
importante. La cinématique et les
interfaces entre la structure et son
porteur représentent de forts enjeux
technologiques pour assurer un bon
suivi des mouvements et un contréle
des efforts échangés. Ces systemes
possedent généralement des appuis
directs sur le buste et sur le haut
des cuisses. Les points d’appui sont
reliés a une liaison pivot au niveau
de la hanche, axe au niveau duquel
un couple d'assistance est généré.
Pour certaines applications, un effort
plus faible est suffisant pour fournir
l'assistance nécessaire au porteur.
Dans cette situation, I'usage d'une
autre catégorie d'exosquelettes pas-
sifs peut étre envisagé il
s'agit d'exosquelettes dits souples, au
regard de leur structure assemblée
a partir de matériaux tres flexibles
qui se déforment en cours d'utilisa-
tion [4]. Les technologies employées
sont tres légeres et épousent le corps
du porteur. Pour une déformation
d’amplitude donnée, les efforts
transmissibles restent cependant
faibles. Le plus souvent, ces systemes
sont congus a partir de bretelles élas-
tiques reliant le haut des mollets

Figure 1:Représentation d’exosquelettes passif souple (A)

et actif (B) d’assistance du dos

aux épaules. Lorsque le porteur du
systeme incline le buste vers l'avant
pour saisir un objet au sol, les élé-
ments €lastiques se tendent, créant
une force de redressement visant a
limiter les efforts reposant en parti-
culier sur la charniere lombo-sacrée.
ATinverse, pour d’autres exosque-
lettes, dits actifs, le principe de
fonctionnement repose sur un sys-
téme robotisé (couple commande-
moteur) . Ces systemes
sont équipés d’actionneurs, le plus
souvent électriques, générant un
effort a partir d'une source d’éner-
gie extérieure il
s’agit alors de robots d’assistance
physique (RAP). Leur conception
est généralement plus complexe
et plus couteuse, pour des sys-
téemes finalement plus lourds que
les modeles passifs. Une source
d'énergie embarquée permet
néanmoins de garantir la mobilité
de l'opérateur dans son environ-
nement, au détriment de la masse
embarquée. De plus, les systemes
actifs offrent une bien meilleure
polyvalence, les efforts générés
é¢tant commandés et ajustés en
temps réel. Cette fonctionnalité
permet aux exosquelettes robo-
tisés de s’adapter aux variations
de fréquence, d’amplitude, ou de
vitesse des mouvements effectués
par l'utilisateur.

© Deledda

Figure 2 : Représentation d'un
exosquelette actif d’assistance
corps entier
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LES EXOSQUELETTES
D’ASSISTANCE DES
MEMBRES SUPERIEURS

Les exosquelettes d’assistance des
membres supérieurs (EMS) sont
principalement destinés a étre uti-
lisés soit lors de taches de manu-
tention manuelle de charge, impli-
quant en particulier l'élévation,
soit lors d'un maintien statique
des bras en hauteur. La technolo-
gie, d’abord inspirée des systemes
Steadycam (de steady-stable : sys-
téme pour stabiliser la caméra)
utilisés dans le cinéma par les
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Figure 3 : Représentation d'un
exosquelette passif d’assistance
des membres supérieurs
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o
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cameramen, est composée dun
ou deux bras fixés a une structure
dorsale rigide . Pour cer-
tains, la charge est directement
fixée sur les bras de l'exosquelette
et le porteur ne fait que position-
ner les effecteurs. Dans tous les
cas, le principe de fonctionnement
repose sur la compensation de gra-
vité. Les bras du systeme sont pré-
contraints mécaniquement. Des
vérins ou des élastiques exercent,
en retour, des efforts dans le méca-
nisme, résultant en une force ver-
ticale qui compense le poids de la
charge manipulée. On retrouve
cette technologie sur de trés nom-
breux modeles concus pour le
port de charges, car elle permet de
compenser une charge élevée en
la redistribuant sur les hanches et
les membres inférieurs. Selon leur
conception, l'assistance est portée
au niveau des bras, des avant-bras,
ou des mains.

LES AUTRES EXOSQUELETTES
D'autres types d'exosquelettes
sont tres récemment apparus sur
le marché. Ceux-ci restent bien évi-
dement plus rares que les ED et les
EMS, et leurs applications profes-
sionnelles restent par conséquent
nettement moins répandues.

1l s’agit notamment des exosque-
lettes d’assistance a la préhension
manuelle qui génerent un couple
assistant la fermeture des doigts
de la main. A titre d'exemple, le
systeme Ironhand [s5] utilise un
actionnement par cable, avec un
principe de fonctionnement basé
sur le mimétisme de l'anatomie
humaine. Des tendons artificiels
implantés dans un gant et pilotés
par des actionneurs électriques
permettent d'assister les doigts
lors de la préhension.

1l s’agit également d’exosquelettes
concus dans loptique d’assister
leurs porteurs sur d’autres parties
du corps. Certains équipements
passifs proposent ainsi plusieurs
assistances, par un assemblage
de technologies d’assistances
localisées (bras a compensation
de charge, support de nuque ou
assistance du dos). Enfin, d’autres
exosquelettes actifs sont dévelop-
pés pour assister le corps entier.
La structure robotisée permet de
suivre simultanément les mouve-
ments des membres supérieurs et
inférieurs (figure 2).

Pour I'heure, les ED et les EMS sont
les technologies d’assistance les
plus répandues dans les entre-
prises. Ces systemes font égale-
ment l'objet de la grande majorité
des études référencées sur le sujet
[3, 6, 7]. Lobjectif annoncé par leurs
promoteurs est de lutter, respecti-
vement contre le risque de lombal-
gies et de TMS des membres supé-
rieurs.

APPORTS ET LIMITES DES
EXOSQUELETTES POUR LA
PREVENTION DES TMS

Cette partie repose sur une analyse
dela littérature, dont les principaux
enjeux sont, d'une part, de recenser
les preuves disponibles quant a l'ef-

ficacité prétendue de ces exosque-
lettes pour réduire les contraintes
biomécaniques professionnelles et,
d’autre part, de discuter des béné-
fices réels en termes de prévention
des TMS et des risques potentiels
liés al'usage de ces dispositifs.

INTERETS ET LIMITES DES
EXOSQUELETTES D’ASSISTANCE
DU DOS POUR LA PREVENTION
DES LOMBALGIES

Les lombalgies font chaque année
l'objet de pres de 3 500 déclara-
tions de maladies professionnelles
et 170 000 accidents du travail [1],
pour un colt annuel proche d1
milliard d’euros. Dans la majorité
des cas, les mécanismes a 'origine
des douleurs lombaires sont com-
plexes, car multifactoriels. Parmi
les facteurs professionnels, les
contraintes biomécaniques liées
a lactivité restent les facteurs
de risque prépondérants [2]. Par
exemple, les efforts nécessitant des
mouvements répétés en flexion ou
en torsion du tronc, ainsi que les
taches en position maintenue, le
tronc fléchi, sont connus pour leur
implication dans l'occurrence des
pathologies lombaires.

D'une maniere générale, la littéra-
ture scientifique semble s’accorder
sur l'efficacité des ED pour limiter
les contraintes musculaires lom-
baires lors de taches de manuten-
tion, simulées en laboratoire, et
strictement opérées dans le plan
sagittal  (flexion/extension du
tronc vers l'avant) . En
particulier, les données expérimen-
tales révelent que les exosquelettes
passifs permettent de réduire
l'effort des muscles lombaires de
10 & 60 % en moyenne (3], lors des
taches dynamiques [9, 10], comme
statiques [11,12].

De méme, il a été observé un béné-
fice significatif lié¢ a I'usage de ces
dispositifs sur les douleurs lom-
baires ressenties par les opérateurs
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Figure 4 : Exemple représentatif de taches expérimentales mises en place a I'INRS pour I'étude
d’exosquelettes d’assistance du dos (ED)
Dans cet exemple, les opérateurs, devaient effectuer une tdche de manutention manuelle de charge

dans le plan sagittal, avec et sans ED. Leffet de I'ED était analysé pour différentes inclinaisons du buste
au cours d’un cycle d’extension (A )/flexion (B) dans le plan sagittal [8]

au cours de ce type de tache [7],
probablement li¢ a la réduction de
l'activité des muscles lombaires.

Sil'usage d'un ED permet la réduc-
tion des efforts et des contraintes
lombaires lors des taches ponc-
tuelles de manutention, ces sys-
temes pourraient également étre
a l'origine d'une réduction de la fa-
tigue musculaire occasionnée par
une activité de manutention pro-
longée. Plusieurs études tendent
a confirmer cette hypothése lors
de taches pouvant durer jusqu’a 1
heure [13 4 15]. Des travaux ont éga-
lement démontré une augmenta-
tion significative (200 %) du temps
d’endurance, sans douleur, grace
a l'utilisation d'un ED au cours
d'une tache de maintien postural
du tronc incliné vers I'avant (40°)
[11]. En revanche, il n'existe pour
I'heure aucune étude ayant testé
l'influence de ce type de dispositif
sur la fatigue lombaire occasion-
née par une tache de travail plus
longue. Des données quant a 1'évo-

lution des capacités musculaires au
cours de la journée, de la semaine,
voire a moyen et long termes,
pourraient également s’avérer per-
tinentes pour se rapprocher des
conditions réelles d'usage en entre-
prise.

Par ailleurs, l'état des connais-
sances actuelles laisse également
apparaitre un certain nombre de
réserves quant a l'usage d’ED a
des fins de prévention des lombal-
gies. Par exemple, des analyses ont
démontré que, lors des taches de
manutention en flexion du tronc,
la baisse observée des contraintes
exercées au niveau des lombaires
grace a l'usage d'un ED était en
partie due a une diminution des
mouvements de rotation (- 24 %) et
de flexion latérale (- 30 %) du tronc
[16]. Limpact possible de I'ED sur
la mobilité du tronc pose donc la
question de son influence sur les
stratégies de mouvement et de tra-
vail dans des situations de manu-
tention exigeant des mouvements

© INRS

dans plusieurs plans. Des modifi-
cations significatives des stratégies
cinématiques aux différents étages
de la chaine posturale (cheville, ge-
nou, hanche, rachis cervical...) ont
en effet été observées avec l'usage
d’ED [3].

Pour finir, ces observations sou-
levent des interrogations quant a
I'impact de ces changements sur
l'équilibre statique et dynamique
(locomotion notamment), sur les
performances fonctionnelles [17]
ou encore sur les potentielles com-
pensations musculaires induites
par l'usage d’ED sur I'ensemble de
la chaine posturale.

En définitive, les observations rap-
portées par les précédentes études
tendent a confirmerl'intérét des ED
dans la réduction des contraintes
musculaires au niveau du dos lors
de taches mobilisant spécifique-
ment le rachis en flexion/exten-
sion sagittale. Méme si des ques-
tions persistent quant aux effets
non-désirés liés a l'usage de ces
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dispositifs, les premieres observa-
tions s’averent rassurantes. Toute-
fois, I'analyse des données expé-
rimentales suggere de porter une
attention particuliere aux caracté-
ristiques de conception de ces dis-
positifs. Celles-ci pourraient avoir
une influence importante surl'am-
plitude des bénéfices en termes de
réduction des contraintes biomeé-
caniques dans la région lombaire,
ainsi que sur les autres risques
potentiels liés a I'usage d’ED (com-
pensations musculaires antago-
nistes, modifications significa-
tives des stratégies posturales..).
1l parait, en particulier, nécessaire
d'optimiser l'adéquation entre le
niveau d’assistance et son prin-
cipe de fonctionnement (flexion
de hanche vs courbure du rachis),
d'une part, et les modalités de la
tache (charge manipulée, plage
angulaire du mouvement) et les
caractéristiques individuelles (an-
thropométriques et cinématiques),
d’autre part. A défaut, l'utilisation
de ce type d'exosquelette pourrait
voir son intérét limité ou méme
étre responsable de nouvelles solli-
citations musculaires [3].

INTERETS ET LIMITES

DES EXOSQUELETTES
D’ASSISTANCE DES MEMBRES
SUPERIEURS POUR LA
PREVENTION DES TMS DE
LEPAULE

En France, environ 9o % des TMS
déclarés en tant que maladies
professionnelles concernent les
membres supérieurs [1]. Parmi eux,
pres de 40 % impliquent l'épaule,
qui est le siege de pathologies ré-
currentes, parmi les plus séveres. Si
la survenue de TMS del'épaule peut
étre liée a des facteurs de risque
multiples, elle est souvent associée
aux contraintes professionnelles.
Sur le plan biomécanique, la surve-
nue des tendinopathies de I'épaule
serait notamment occasionnée par

les contraintes dynamiques, asso-
ciant les sollicitations de 1'épaule
en flexion et en abduction, les si-
tuations de travail avec les mains
au-dessus du plan des épaules et
la manutention de charges lourdes.
Plusieurs modéles d’EMS commer-
claux ont été concus deés 2015 pour
réduire les efforts des muscles de
I'épaule lors de taches de manu-
tention manuelle de charge ou lors
de taches impliquant le maintien
prolongé des bras en hauteur. De
par leur conception, décrite dans la
partie précédente, le principal effet
attendu de l'usage de ces systéemes
est de réduire les efforts muscu-
laires associés al'élévation des bras
dans les différents plans d’action
(sagittal, frontal et scapulaire).

Sur la base des recherches actuel-
lement disponibles, il existe des
preuves suffisantes concernant 'ef-
ficacité des EMS pour réduire l'acti-
vité des muscles fléchisseurs de
I'épaule (deltoides moyen et anté-
rieur), en particulier lors de taches
impliquant la manipulation d'une
charge en hauteur [18, 19]. Dans
ces conditions, 'usage des EMS se
traduit également par une dimi-
nution de l'inconfort percu par les
utilisateurs au niveau des épaules
[7, 19]. Ces résultats arguent en fa-
veur de l'intérét de ce type de dis-
positif dans la prévention des TMS
de I'épaule. En effet, les contraintes
exercées par les muscles fléchis-
seurs de 'épaule, ainsi que l'inten-
sité de leffort percu localement,
sont connues pour leur implication
dans le développement des dou-
leurs, des troubles articulaires et
des lésions tendineuses, en parti-
culier de la coiffe des rotateurs qui
contribue entre autres a la stabili-
sation de l'articulation scapulo-hu-
mérale lors de I'élévation des bras.
Une premiere limite a ces conclu-
sions provient du fait que la majo-
rité des études ayant évalué les
bénéfices de I'usage d'un EMS sur

la réduction des contraintes biomé-
caniques associées au travail a fo-
calisé son attention sur les activités
nécessitant une élévation des bras
au-dessus de la téte [20, 21]

. Les preuves permettant de sou-
tenir l'efficacité de ces technologies
dans la réduction de l'activité des
muscles de l'épaule, de maniere
plus générale, lors de taches de ma-
nutention manuelle apparaissent
nettement plus rares [7].

Une seconde limite, non négli-
geable, est inhérente au fait que
la seule réduction des efforts gé-
nérés par les muscles de 1'épaule
impliqués dans 'élévation du bras
ne suffit pas a démontrer que les
structures musculo-squelettiques
seront préservées par l'usage d'un
exosquelette. Le maintien des coor-
dinations musculaires ainsi que du
comportement biomécanique de
I'articulation sont des éléments in-
dispensables a prendre en compte.
Or, a ce jour, les informations dispo-
nibles quant a I'impact d'une assis-
tance du membre supérieur sur
le comportement fonctionnel des
articulations de I'¢paule semblent
quasi inexistantes. D'autres études
apparaissent nécessaires afin d'in-
vestiguer cette question. A ce jour,
seule une étude récente de I'INRS
a testé I'hypothese selon laquelle
l'usage d'un systeme d’assistance
mécanique au mouvement de
I'épaule pourrait avoir des consé-
quences sur le schéma moteur de
I'action et, de surcroit, sur le com-
portement fonctionnel de I'articu-
lation. Ces recherches ont mis en
évidence que le recours a une assis-
tance physique lors d'une flexion
del'épaule inférieure a 90° pourrait
limiter les contraintes musculaires
sans accroitre les contraintes meé-
caniques a l'origine des tendinopa-
thies liées au conflit sous-acromial.
Cette étude suggere néanmoins
que ces premieres conclusions ne
sont pas transférables pour une
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Figure 5 : exemple représentatif de taches expérimentales mises en place pour

I'évaluation des effets d’exosquelette

Ici avec les modéles EXHAUSS Stronger® (EXHAUSS®, France, A) et SKEL-EX® V1
(SKEL-EX, Netherlands, B) sur l'activité des muscles mobilisant les membres

supérieurs [22]

élévation des bras supérieure a 9o°
de flexion de l'épaule. Par consé-
quent, si ces résultats peuvent
apparaitre comme une démonstra-
tion en faveur de l'utilisation d’'EMS
a des fins de réduction des risques
de TMS de I'épaule, ils doivent éga-
lement alerter les utilisateurs de
ces technologies sur le risque po-
tentiel lors des taches impliquant
une élévation importante des bras.
Le respect des cycles efforts/repos,
de la durée de travail et du poids
des charges a manutentionner qui
s'impose en situation habituelle
de travail doit étre similaire lors du
recours aux EMS.

Une derniere limite importante
est en lien avec les conséquences
potentielles que I'usage dun EMS
pourrait avoir sur lactivité des
muscles posturaux, en particulier
au niveau de la charniere lom-
baire. Les observations rapportées
par l'ensemble des études portant
sur l'impact des EMS sur l'activité

des muscles érecteurs spinaux lors
d’activités de manutention ma-
nuelle ne montrent pas de consen-
sus [7]. Certaines n'ont rapporté
aucun impact de I'usage d'un EMS
sur l'activité de ces muscles [23, 24]
alors que d’autres ont conclu a une
diminution de lactivité muscu-
laire avec I'équipement [25] ou au
contraire, a une augmentation des
contraintes musculaires au niveau
du dos [26]. Plus largement, l'usage
de ces technologies pourrait égale-
ment avoir des répercussions sur
le contréle postural, de la genese
de l'action (inertie, force, vitesse,
trajectoire) a la régulation de I'équi-
libre (masse supplémentaire et
déplacement du centre de masse).
Les études sur ce sujet restent tres
rares. Seule une étude récente de
I'INRS a évalué I'impact de 'usage
dun EMS sur les mécanismes
d’adaptation posturale pour une
tache mobilisant les membres su-
périeurs dans le plan sagittal lors

d'un mouvement rapide d'exten-
sion. Il était supposé que les chan-
gements inertiels du mouvement
liés a I'usage d'un EMS, ainsi que
les perturbations proprioceptives
induites, pouvaient entrainer une
modification significative des régu-
lations posturales, affectant ainsi
les performances motrices et le
contréle de 'équilibre. Dans le cas
présent, 'usage de 'EMS s'est en
effet accompagné d'une augmen-
tation des oscillations posturales
au cours du mouvement. De plus,
les participants n'ont pas été en
mesure de maintenir un niveau de
performance similaire avec EMS et
sans, ce qui a probablement permis
de ne pas exacerber les réponses
musculaires de la chaine postu-
rale. Les conclusions de cette étude
démontrent ainsi que, méme apres
une période de familiarisation
conséquente a I'usage de 'EMS, le
port de ce dispositif lors d'un mou-
vement dynamique des bras peut
occasionner des perturbations lé-
geres des mécanismes neuromus-
culaires de régulation de I'équilibre.
Une attention particuliere doit
donc étre portée aux conditions
de réalisation de la tache pour la-
quelle l'usage de cette technologie
est envisageé.

En outre, comme pour les ED, il
semble que les avantages et in-
convénients potentiels de l'usage
d'’EMS dépendent d'une forte inter-
action entre les conditions spéci-
fiques de réalisation de la tache et
les caractéristiques de conception
de l'exosquelette [22]. Plus généra-
lement, au-dela des performances
d’assistance du dispositif, il semble
que, sil'on considere en particulier
la conception des EMS, les pro-
blemes d'ajustement, de confort
et d'utilisation sont des caracté-
ristiques importantes a optimiser
afin de maximiser la satisfaction
des utilisateurs et l'adoption du
dispositif [7].
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CONSEO_UENCES PRATIQUES
POUR LA PREVENTION DES
TMS

Létat actuel des connaissances ne
permet donc pas de conclure, sans
réserve, a l'efficacité des exosque-
lettes industriels pour prévenir la
survenue de TMS, en raison no-
tamment des observations faites
quant aux effets indésirables liés
a l'usage d'exosquelette (nouvelles
contraintes posturales, inconfort,
diminution des performances fonc-
tionnelles). Il convient cependant
de reconnaitre le potentiel réel de
ce type de technologies pour limi-
ter l'exposition des opérateurs aux
contraintes biomécaniques locales
associées a certaines de leurs
taches professionnelles.

Sur la base des preuves disponibles
dans la littérature, il semble en
effet que les exosquelettes soient
particulierement efficaces dans le
cadre de taches spécifiques (éléva-
tion du bras, extension sagittale du
tronc), pour lesquelles leur usage
était préalablement dévolu (mou-
vement, position et groupe mus-
culaire a soulager) [3]. Lamplitude
des bénéfices observés avec l'usage
de ces technologies lors des précé-
dentes études, en termes de réduc-
tion des sollicitations musculaires,
apparait extrémement variable
(de - 10 a - 80 %). Ceux-ci seraient
directement dépendants de l'inte-
raction entre les besoins d'assis-
tance physique associés a la tache,
les caractéristiques de conception,
les performances d'assistance de
l'exosquelette et les caractéris-
tiques individuelles des porteurs.
En 'absence de réponse générique
quant a l'efficacité de ces nouvelles
technologies comme solution de
prévention des TMS, il est donc
nécessaire de s’assurer que l'exos-
quelette soit adapté a l'opérateur
et aux spécificités de la tache pour
laquelle il est envisagé.

En pratique, I'usage d'un exosque-
lette parait ainsi plus particuliere-
ment adapté aux taches standar-
disées et répétées. Des exemples
d'intégrations  réussies, ayant
conduit a un usage a long terme
d'un exosquelette en situation de
travail, ont notamment été identi-
fiées lors de taches de poncage de
plafond impliquant une élévation
prolongée des membres supé-
rieurs. Dans ce cas, il existait une
forte adéquation entre les perfor-
mances de l'exosquelette d’assis-
tance des membres supérieurs
utilisé et la nature des contraintes
physiques liées a la tache. Lusage
de ce dispositif a alors permis de
diminuer efficacement les efforts
musculaires et la fatigue ressentie
par les opérateurs [27].

Dans d’autre cas, l'activité de tra-
vail peut étre diversifiée et com-
porter de nombreuses taches de
nature différente. Les besoins
en assistance physique relatifs a
chaque tache peuvent alors étre
compatibles, ou non, avec les per-
formances d’assistance de l'exos-
quelette. Lintégration de cette
technologie est dans ce cas plus
délicate. Des retours d'expérience
quant a l'intégration d'un exosque-
lette robotisé destiné a l'activité
des tireurs de rateau ont notam-
ment démontré que l'usage de
ce dispositif pouvait transformer
l'activité réalisée par lopérateur
équipé, mais aussi celle du collectif
de travail [27]. Plus largement, ces
observations de terrain ont mis en
évidence la nécessité de mener une
réflexion plus globale sur l'orga-
nisation du travail afin d’exploiter
au mieux le potentiel d’assistance
physique de I'exosquelette.

Une compréhension fine de 'activi-
té semble alors indispensable afin
de définir les séquences de travail
pour lesquelles les bénéfices poten-
tiels de l'exosquelettes sont avé-
rés, et de s’assurer que son usage

ne dégrade pas les conditions de
travail pour le reste de l'activité. A
condition d’avoir épuisé, en amont,
les pistes de prévention collectives
visant a adapter l'environnement
de travail pour préserver les sala-
riés des risques professionnels,l'en-
treprise peut donc envisager I'exos-
quelette comme une solution a
intégrer dans sa démarche globale
de prévention des TMS. Les entre-
prises alors désireuses de s'‘équiper
d’exosquelette doivent s’appuyer
sur une démarche d'intégration
structurée.

AUTRES RISQUES ET POINTS
DE VIGILANCE

Au-dela de son influence sur les
facteurs de risques de survenue
des TMS, l'usage d'un exosque-
lette professionnel en situation
réelle de travail souleve de nom-
breuses autres questions en ma-
tiere de santé et de sécurité. Plu-
sieurs risques professionnels ont
notamment été identifiés a partir
d'observations de terrain et des
connaissances acquises. Ceux-ci
doivent faire l'objet d'une évalua-
tion lors de l'analyse des risques
professionnels générés par les
exosquelettes .

Par exemple, des risques liés a
la charge physique, autres que
ceux directement associés a la
survenue des TMS, doivent faire
l'objet d'une vigilance spécifique.
Une étude récente a en particu-
lier démontré que le poids des
exosquelettes et la géne associée
a la réalisation de certains mouve-
ments pouvaient conduire a une
augmentation des sollicitations
biomécaniques et de l'appareil
cardio-vasculaire lors de taches de
manutention de charges [24].

Par ailleurs, comme la plupart des
équipements de travail, les exos-
quelettes présentent, a cause de
leur encombrement ou de leur
structure, des risques de collision
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Figure 6 : Infographie illustrant les principaux points de vigilance en matiére santé et sécurité relatifs a 'usage
d’exosquelettes professionnels

Exosquelettes au travail : 6 points de vigilance

Les exosquelettes peuvent soulager les opérateurs mais... leur usage n’est pas sans risque.

Certaines activités réalisées a l'aide
d’exosquelettes exigent une attention accrue
qui peut s'accompagner d’une AUGMENTATION
DU STRESS.

Les frottements et les pressions répétés de
I'exosquelette sur certaines parties du corps
peuvent étre a l'origine d'INCONFORT ET/OU

DIRRITATIONS DE LA PEAU.

Le poids des exosquelettes et la géne
ssociée lors de la réalisation de certains
mouvements peuvent conduire & une
AUGMENTATION DES SOLLICITATIONS
CARDIOVASCULAIRES.

Les exosquelettes, de par leur

présentent des RISQUES

L'usage des exosquelettes modifie la
répartition des efforts et peut ainsi contribuer
a l'apparition de NOUVELLES CONTRAINTES
BIOMECANIQUES, facteurs de risque

de troubles musculosquelettiques (TMS).

Les exosquelettes sont susceptibles
de modifier la perception des efforts
\\ et d’entraver les gestes, ce qui peut

DES MOUVEMENTS INCONTROLES.

Pour en savoir plus :

www.inrs.fr/exosquelettes

’ o
sttt National de Recherch®

encombrement et leur structure,

avec une tierce personne ou des
éléments de l'environnement. Les
frottements ou les pressions répé-
tés de la structure de l'exosque-
lette sur certaines parties du corps
peuvent, quant a eux, étre a l'ori-
gine d'inconfort et d'irritations de
la peau, voire de lésions plus pro-
fondes (compression dun muscle
ou d'un nerf par exemple). Dans
le cas d'une utilisation ou d'un ré-
glage inadaptés de l'exosquelette,
celui-ci pourrait également géné-
rer un risque de coincement, voire
d’écrasement d'une partie du corps
de l'opérateur entre les éléments
mobiles du systeme.

Enfin, certaines activités réalisées a
l'aide d’exosquelettes exigent une
attention accrue liée a une modifi-
cation des modes opératoires et des
stratégies des opérateurs qui peut
s'accompagner d'une augmen-
tation du stress. De plus, lorsque
l'organisation du travail place le sa-
larié sous la dépendance des exos-
quelettes, elle peut renforcer le sen-
timent de perte de contréle sur son

travail et d’autonomie dans son
activité, et ainsi également contri-
buer a I'émergence de risques psy-
chosociaux.

REPERES
METHODOLOGIQUES
POUR L'INTEGRATION
D’UN EXOSQUELETTE
EN ENTREPRISE

Lobjectif de cette partie est de
présenter les principaux reperes
meéthodologiques nécessaires a la
mise en place d'une démarche d'in-
tégration d'exosquelette. Lidée est
de créer, au sein de l'entreprise, les
conditions permettant I'évaluation
des usages de l'exosquelette dans
la situation de travail et le suivi de
son intégration au cours du temps.
Des travaux récents menés par
I'INRS ont conduit a proposer une
démarche structurée d'intégration
d'un exosquelette en trois phases
(figure 7 page suivante) [28].

PHASE 1: AIDE A LA DECISION
Les actions menées lors de la pre-
miere phase ont pour objectif de
s'assurer que lexosquelette est
bien la réponse appropriée ala pro-
blématique identifiée dans l'entre-
prise (plaintes exprimées par les
opérateurs, problemes de TMS,
maintien dans l'emploi d'un sala-
rié). Cette phase implique une ana-
lyse fine de l'activité des salariés
concernés. Elle permettra notam-
ment de faire le lien entre les fac-
teurs derisques de TMS et les déter-
minants de l'activité sur lesquels
agir pour transformer la situation
de travail. L'analyse de 'activité, qui
permet notamment d'identifier les
taches nécessitant une assistance
physique spécifique, devra étre
complétée par une caractérisation
précise du besoin de 'entreprise en
matiere d’assistance physique, en
tenant compte des spécificités de la
tache et des contraintes physiques
localisées qu'elle génere, des carac-
téristiques des futurs utilisateurs
et du contexte organisationnel.

[)
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DE COLLISION avec une tierce personne
ou des éléments de I'environnement.

se traduire par un DESEQUILIBRE ET/OU
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GRAND ANGLE

Les exosquelettes pour prévenir les
troubles musculosquelettiques et role
des services de sante au travail

Figure 7:Schéma de la démarche générale d’acquisition et d’intégration d'un exosquelette

PHASE 1

Aide a la décision

» Analyse de la charge physique de travail et recherche de pistes de prévention
Attendus : - Identifier les situations de travail qui peuvent bénéficier de solutions

Etape 1
de prévention collectives et organisationnelles

— Identifier les taches qui peuvent bénéficier d'une assistance physique spécifique

P Description détaillée des taches pouvant bénéficier d'une assistance physique spécifique
Attendus : - Identifier les caractéristiques spécifiques des taches sélectionnées

» Validation collective des caractéristiques de I'exosquelette

Attendus :  — Lister des critéres objectifs a intégrer au cahier des charges

— S’accorder sur I'exosquelette le plus adapté

Choix d’un exosquelette potentiellement adapté

PHASE2 Evaluation de l'interaction homme - exosquelette

P Introduction des critéres et des outils d'évaluation
Attendus :

Etape 1 — Comprendre les criteres d'évaluation

— Sélectionner des outils d'évaluation

» Elaboration du protocole d’évaluation

EEpEZ Attendus :

— S'inscrire dans un protocole structuré

» Apprentissage hors situation réelle de travail
& . Attendus: — Se familiariser avec I'exosquelette et faire I'apprentissage de la tache
ape
8 et de son environnement

— Décider de la poursuite de I'évaluation en situation réelle de travail

P Mise en ceuvre en situation réelle de travail
Attendus : - Faire I'apprentissage approfondi de I'usage de I'exosquelette
— Décider de I'intégration définitive, ou non, de I'exosquelette en fonction

des résultats de I'évaluation

Intégration d’un exosquelette effectivement adapté

PHASE 3 Retour dexpérience

Attendus :

— Mener des retours d'expérience a court, moyen et long terme sur I'usage
de I'exosquelette sur la santé et la sécurité des opérateurs en fonction

des évolutions des situations de travail

Cette étape exige de s’appuyer sur
l'expérience quont les salariés de
leurs propres situations de travail
et des contraintes associées. Les
efforts musculaires, les postures
habituellement adoptées et les
sollicitations en termes de charge
physique globale et locale doivent
étre plus particulierement étudiés
et questionnés.

Le projet d'intégration d'un exos-
quelette dans lentreprise peut
s'arréter des cette 1© étape, en

fonction des résultats de I'analyse
des besoins d’assistance physique
et des autres solutions de trans-
formation pouvant répondre effi-
cacement a sa problématique. En
revanche, si les pistes de préven-
tion semblent épuisées, et que le
recours aux exosquelettes apparait
comme une voie de transforma-
tion possible, il est alors nécessaire
d'élaborer un cahier des charges
intégrant les exigences techniques
du futur exosquelette en fonction

des usages attendus, mais aussi des
exigences en matiere de santé et de
sécurité des futurs utilisateurs. En
fonction des conclusions de cette
étape, il pourra étre envisagé de
s'orienter vers le choix d'un dispo-
sitif disponible sur le marché ou
vers la conception dun dispositif
sur mesure.

La démarche de consultation des
fournisseurs ou des concepteurs
d’exosquelettes peut s’avérer dif-
ficile pour lentreprise. En effet,
la multiplication des acteurs et la
diversité croissante des modeles
d’exosquelette disponibles sur le
marché peuvent rendre nécessaire
une pre-sélection d'exosquelettes
répondant potentiellement aux
besoins d’assistance physique pré-
alablement identifiés [29].

PHASE 2 : EVALUATION

DE U'INTERACTION HOMME-
EXOSQUELETTE

La seconde phase débute a partir
du moment ou l'entreprise a été en
mesure de qualifier un ou plusieurs
modéles dexosquelette comme
pouvant répondre aux besoins d’as-
sistance physique identifiés. Il s’agit
alors de s'engager dans un proto-
cole d'évaluation s'appuyant sur
quelques salariés volontaires. Cette
phase de tests permet de procéder a
toutesles étapes d'évaluation néces-
saires a l'identification des apports
et des limites que pourrait générer
l'intégration de I'exosquelette dans
la situation de travail.

1l est nécessaire de vérifier aupres
des concepteurs, des fournisseurs
ou des intégrateurs que leurs pro-
duits sont en mesure de répondre
au principal besoin d’assistance
physique préalablement défini, puis
d'évaluer les bénéfices apportés par
I'exosquelette en situation réelle de
travail, apres une période de fami-
liarisation des opérateurs a l'usage
de T'exosquelette [28]. De la méme
facon, il est nécessaire d'évaluer
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les effets autres que ceux attendus
initialement. Ces derniers peuvent
se révéler bénéfiques en termes de
prévention des TMS ou au contraire
déléteres. En effet, méme lorsque la
catégorie d'exosquelettes semble
adaptée aux caractéristiques de la
tache réalisée, il est possible d'obser-
ver un transfert des efforts, d'inten-
sité variable, du ou des muscle(s)
assisté(s) vers d’autres muscles ainsi
que des perturbations de I'équilibre.
Comme évoqué dans les premieres
parties de ce document, 'amplitude
des bénéfices et des limites s’avere
directement dépendante des condi-
tions de réalisation de la tache. Elle
varie notamment selon le carac-
tére statique ou dynamique de la
tache, 'axe du mouvement, le degré
d’inclinaison du tronc ou encore le
poids de la charge manutention-
née. Divers outils d'évaluation sont
disponibles pour mesurer le niveau
de sollicitation des groupes muscu-
laires censés étre assistés et pour
interroger la perception de l'utili-
sateur. Ils doivent étre complétés
par d'autres criteres dévaluation
portant sur la maniere dont l'opé-
rateur s'approprie l'équipement,
mais aussi l'utilité de l'assistance
physique proposée pour réaliser la
tache demandée, la facilité d'em-
ploi du systéme proposé, I'impact
de l'exosquelette sur les stratégies
opératoires et le collectif de travail
ou encore les risques pour la sécu-
rité de l'opérateur et de son envi-
ronnement. La mise en balance des
bénéfices apportés par l'exosque-
lette et des contraintes et risques
potentiels constituera le principal
élément d'aide a la décision quant a
la poursuite ou non de la démarche
d'intégration de I'exosquelette ini-
tialement envisagé.

Finalement, s'il est décidé de pour-
suivre l'intégration de l'exosque-
lette malgré la présence potentielle
d’autres effets, méme mineurs,
ceux-ci doivent étre communiqués

aux futurs utilisateurs et faire 'ob-
jet d'une vigilance accrue dans le
cadre du suivi.

PHASE 3 : RETOUR
D’EXPERIENCE ET SUIVI

Le recueil des retours d’expériences
constitue la troisieme et derniere
phase de la démarche. 1 s'agit
dorganiser et de documenter un
suivi de l'usage de l'exosquelette
en situation de travail, en menant
des évaluations itératives, a court,
moyen et long termes. Lenjeu est
de remettre régulierement en
question les apports du systéeme en
fonction des évolutions de la situa-
tion de travail.

Sur un plan méthodologique, les
évaluations menées au cours du
suivi doivent s’appuyer sur diffé-
rents indicateurs liés aux salariés
(santé, plaintes, satisfactions, par
exemple), a la structure (tels que les
accidents du travail, I'absentéisme,
le turn-over) et a l'activité (change-
ments techniques, humains, orga-
nisationnels). En effet, I'introduc-
tion d’'exosquelettes, comme toute
nouvelle technologie, constitue
un changement important, que ce
soit au niveau de l'organisation des
taches, de 'activité des opérateurs
ou encore de leurs modes opéra-
toires. Une fois mis a disposition
dans lentreprise, l'exosquelette
peut alors faire l'objet d'un rejet
par les utilisateurs, étre, a l'inverse,
accepté, ou encore accepté dans
un premier temps pour étre fina-
lement rejeté. Les raisons sous-ja-
centes a ces différentes situations
renvoient a des questions regrou-
pées sous la terminologie d’accep-
tation. Dans un certain nombre de
cas, les entreprises se trouvent dé-
pourvues face au rejet des disposi-
tifs d'assistance par les utilisateurs,
tant au niveau de la compréhen-
sion de ce phénomene que pour
I'élaboration de solutions afin d'y
répondre. Pour identifier les points

bloquants, il est possible de ques-
tionner six dimensions, reprenant,
entre autres, des éléments propo-
sés par la Théorie Unifiée d’Accep-
tation et d'Usage des Technologies
[30]. Ces six dimensions sont les
suivantes : les conditions facili-
tantes (relatives a ce que l'organi-
sation met en place dans le cadre
de l'intégration des exosquelettes
tant en amont de leur déploiement
quune fois déployés), la facilité
d'utilisation ou utilisabilité (degré
selon lequel un opérateur ressent
que lutilisation du systeme ne
nécessite pas d'effort), les attentes
de performance (ou utilité percue)
qui sont divisées en deux parties :
performance du point de vue de
la production et du point de vue
de la santé et sécurité, l'influence
sociale (direction, encadrement et
collégues), les aspects profession-
nels et identitaires, et enfin les
affects

[32]. Trouver le bon équilibre entre
ces différentes dimensions conduit
a l'acceptation. Cet équilibre n'est
pas aisé a définir, d'autant plus
que les processus d’acceptation
sont complexes, fragiles et dyna-
miques dans le sens ou ils peuvent
évoluer. Ainsi, une modification
du dispositif, méme minime, peut
avoir des répercussions sur une
des dimensions de l'acceptation
et, selon que ses effets sont posi-
tifs ou négatifs, peut conduire a
une modification de l'acceptation
dans un sens ou dans un autre. Il
est crucial d’en tenir compte car en
termes de risques, le déploiement
d'une nouvelle technologie non
acceptée, mais qui serait impo-
sée, peut générer des facteurs de
risques psychosociaux, physiques
voire étre accidentogene. Ainsi, un
exosquelette non adapté a la tache,
voire aux modes opératoires, peut
étre a lorigine d'autres facteurs
de risques physiques (par exemple
des sollicitations supplémentaires

JUIN 2021 — REFERENCES EN SANTE AU TRAVAIL — N° 166

27



GRAND ANGLE

Les exosquelettes pour prévenir les
troubles musculosquelettiques et role

des services de santé au travail

Figure 8 : Syntheése des différentes dimensions impliquées dans l'acceptation des exosquelettes [31]

Ressenti de I'opérateur

(agréable, aimer travailler

avec, confiance, anxiété,
nervosité, isolement,

Ce que 'organisation met en place
(information, formation, procédure, suivi,
référent)

Conditions
facilitantes

Facilité
d’utilisation

Utilisation du systéeme &
efforts
(mise en place,
apprentissage, concentration,
réajustement, utilisation,

enthousiasme)

Effets sur la
construction de
Iidentité au travail
(développer de
nouvelles compétences,
perte de compétences,
reconnaitre son travail,
exosquelette a sa place,
valorisation du métier)

d’autres parties du corps).

La question de l'acceptation fait
partie intégrante de la probléma-
tique des exosquelettes [33] et
doit ainsi rester au centre des pré-
occupations des entreprises, des
préventeurs et des SST au cours du
suivi de I'intégration.

Sur un plan opérationnel, les retours
d’expériences recueillis en situation
de production lors de ce suivi per-
mettront un arbitrage visant a déci-
der du maintien, voire du déploie-
ment plus large de ces technologies
dans l'entreprise, ou, a l'inverse, de
la modification voire de 'abandon
de l'usage d'exosquelettes pour la
ou les situations de travail définies
initialement. Cette décision sera
fondée sur les retours d'expériences
collectés au cours d'un suivi d'une
durée suffisante. Ceux-ci auront en
effet permis une analyse critique
des moyens mis en ceuvre, des
résultats obtenus et de l'impact en
matiere de prévention. La décision
finale reposera majoritairement

Identité
professionnelle

Influence
sociale

Perception de I'avis des
autres (encadrement,
collégues, personnes

importantes)

sur l'équilibre entre les bénéfices en
termes de réduction des contraintes
musculaires et articulaires et les
limites de l'usage de l'exosquelette
identifiées lors de l'analyse des
risques : dégradation des conditions
de travail (tels les risques pour la
sécurité, génes, douleurs, fatigue,
charge mentale), perturbations gé-
nant l'atteinte des objectifs de tra-
vail (efficacité, productivité, qualité,
vitesse).

PERSPECTIVES SUITE

A LINTEGRATION DE
LEXOSQUELETTE

A Tissue d'une procédure d'inté-
gration validée par lentreprise,
celle-ci peut décider de déployer la
démarche menée au niveau de la
situation « pilote » initiale, au profit
d’autres situations de travail néces-
sitant une assistance physique,
ou pour des situations de travail
similaires sur des sites différents, ou
encore avec des collectifs différents.
Il s’agit de la phase de déploiement.

déplacement, mouvement,
gestes, empéché de
travailler)

Performance

Amélioration de la
performance (efficacité,
productivité, qualité, vitesse)
sa santé et sa sécurité au
travail (travailler en sécurité,
efforts physiques, fatigue, génes
et douleurs, conditions de travail)

Lentreprise s’appuiera alors sur la
capitalisation des retours dexpé-
rience opérés lors du suivi (dévelop-
pement de nouveaux usages, réor-
ganisation des collectifs et du travail,
évolution des indicateurs santé/
sécurité...). Néanmoins, le déploie-
ment d'exosquelettes a plus grande
échelle doit étre organisé avec la
méme rigueur que les phases qui
jalonnent l'intégration initiale de
l'exosquelette [28]. Lensemble des
criteres d'évaluation déja éprouvés
dans l'entreprise devront alors étre
a nouveau mobilisés. I sera égale-
ment nécessaire de rester vigilant
a maintenir la dynamique pluridis-
ciplinaire mise en ceuvre dans la
démarche initiale.

ROLE'DES SERVICES DE
SANTE AU TRAVAIL

Comme évoqué précédemment,
Iintégration d'exosquelettes au
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sein d'une entreprise nécessite une
préparation importante. Les diffé-
rentes phases de cette démarche
impliquent l'engagement de nom-
breux acteurs de l'entreprise. A ce
titre, les SST doivent étre sollicités
par les entreprises souhaitant faire
l'acquisition d'un exosquelette. Les
médecins du travail (MT) et infir-
miers diplomés d’Etat en santé au
travail (IDEST) ainsi que les autres
préventeurs des SST (ergonomes,
psychologues, intervenants en pré-
vention des risques professionnels-
IPRP, assistants de service de santé
au travail-ASST) sont en effet direc-
tement concernés par la question
de lintégration d'un exosquelette
dans l'entreprise, car ces dispositifs
pourraient avoir un impact sur la
santé et la sécurité des salariés, dans
un sens aussi bien positif que néga-
tif. En fonction du moment et des
circonstances dans lesquelles ceux-
cl sont sollicités par l'entreprise,
ils peuvent étre amenés a agir aux
différentes étapes de la démarche
d'intégration d'exosquelettes (fi-
gure 7 p. 26) en lien avec d’autres
acteurs concernés ou compétents
(Caisse d’assurance retraite et de
la santé au travail-CARSAT, Caisse
régionale d'assurance maladie dTle-
de-France-CRAMIF, Caisse générale
de sécurité sociale-CGSS, Organisme
professionnel de prévention du Bati-
ment et des travaux publics-OPPBTP,
fédérations professionnelles, cabi-
nets conseil, par exemple).

LINRS a récemment mené une
enquéte de terrain aupres des MT
et IDEST dont l'objectif principal
était de préciser leur réle potentiel
dans l'intégration de ces nouvelles
technologies dans l'entreprise [34].
Sur la base de cette étude, cette
partie a pour objectif d'apporter
des reperes opérationnels quant au
role des SST lors d'une démarche
d’acquisition et d’intégration d'un
exosquelette.

AIDE A LA DECISION

Lors de cette premiére phase du pro-
jet, les SST auront principalement
un role de conseil. Ceci implique
qu'ils se soient préalablement forgé
un avis concernant ces technologies
d’assistance physique. IIs doivent,
par exemple, étre en mesure d'infor-
mer les entreprises sur les intéréts
et les limites des exosquelettes en
matiere de prévention des TMS en
s’‘appuyant sur une documentation
déja bien étayée.

Sur le plan collectif, ils sauront alors
informer les dirigeants de l'entre-
prise sur les bénéfices a attendre
de ces technologies en matiere de
prévention des TMS, mais égale-
ment sur leurs potentiels effets
indésirables  (déplacement des
contraintes musculaires, altération
du contréle du mouvement, génes
fonctionnelles, augmentation des
contraintes cardiovasculaires...)
et les autres risques précédem-
ment décrits (écrasement/colli-
sion, charge mentale, inconfort et
irritation des zones en contact avec
l'exosquelette..). La mise en pers-
pective de ces effets et risques par
rapport a la situation de travail pour
laquelle un exosquelette est envi-
sagé permettra aux SST de formuler
des précautions d'emploi adaptées.
Les professionnels des SST pourront
s‘appuyer sur le guide « 10 idées
recues sur les exosquelettes» [35]
pour initier les premiers échanges
avec l'entreprise sur le sujet. En ma-
tiere de ressources documentaires,
d’autres articles ou revues anté-
rieures peuvent compléter l'usage
de ce document [3, 36].

Sur un plan individuel, les MT seront
également en mesure de se pronon-
cer sur l'absence de contre-indica-
tion médicale au port de I'exosque-
lette ou, au contraire, de déconseiller
I'équipement d'un salarié si 'exos-
quelette est susceptible de nuire a
sa propre santé. En effet, en tant que

professionnels de santg, ils sont les
seuls, avec les IDEST, a connaitre et
a suivre I'état de santé des salariés
dans le milieu de travail. Sur la base
de leur connaissance des risques
associés a I'usage d'un type d’exos-
quelette défini, ils auront alors la
possibilité d'évaluer, individuelle-
ment, la pertinence d'un projet en
cours, en fonction de leur analyse de
la balance bénéfice/risque associée
al'usage de cette technologie dans
le contexte spécifique des taches de
travail exercées par l'opérateur.
D'une maniere plus générale, les
SST sont en mesure d'aider l'entre-
prise a identifier et analyser avec
précision les taches concernées
par des problématiques de TMS et
a statuer sur le fait que l'exosque-
lette apparaisse ou non comme une
solution potentielle pour les préve-
nir, en participant aux groupes de
travail et discussions avec les dif-
férentes parties prenantes. Le MT,
I'TDEST ou d’autres membres du SST
peuvent, par exemple, accompa-
gner l'entreprise dans son analyse
du besoin d'assistance physique
avant de s'interroger collectivement
sur la solution exosquelette, parmi
d’autres solutions susceptibles de
transformer la situation de travail.
IIs peuvent ainsi aider l'entreprise
a formaliser un cahier des charges
traduisant en criteres techniques
les résultats de I'analyse préalable
afin de caractériser les fonctions de
l'assistance attendue.

EVALUATION DE
LINTERACTION HOMME-
EXOSQUELETTE

Le MT, I'IDEST et les autres pré-
venteurs du service de santé au
travail ont également un réle clé a
jouer dans l'évaluation de l'usage
de lexosquelette (figure 7 p. 26).
Ils apportent leurs connaissances
des méthodes et outils permettant
d'investiguer le ressenti (efforts,
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génes...), de caractériser les consé-
quences physiologiques (activité
musculaire, sollicitations cardio-
vasculaires...) liées a l'usage d'un
exosquelette et d'identifier les
bénéfices et limites en matiere
de prévention. Ils peuvent égale-
ment accompagner lentreprise
dans l'évaluation de 'acceptabilité
puis de l'acceptation de ces tech-
nologies [32], afin de s’assurer que
celle-ci est en mesure de mettre
en place des conditions favorables
a lintégration des exosquelettes
et a I'adhésion des opérateurs. Sur
la base des données recueillies et
de leur interprétation, ils peuvent
contribuer a une prise de décision
concernant la poursuite ou la réo-
rientation du projet, le cas échant,
vers d'autres pistes de prévention.

A Tinstar de la phase précédente
d’analyse du besoin, les services
de santé peuvent étre amenés a
dimensionner différemment leurs
interventions en fonction de l'orga-
nisation initiale et de la mise en
ceuvre du projet.

SUIVI ET RETOURS
D’EXPERIENCE

Enfin, les professionnels des SST
ont une place privilégiée dans
le suivi des salariés équipés. 1l
est alors pertinent de mettre en
place un suivi s'appuyant sur un
protocole de visites régulieres, a
discuter avec l'entreprise. Celui-ci
devrait idéalement débuter deés la
mise en ceuvre de la démarche et
se poursuivre au-dela de la phase
de déploiement. Lors de ces visites
d’information et de prévention
(VIP) supplémentaires, les MT et
IDEST seront & méme de constater
les effets, aussi bien positifs que
négatifs, de l'usage des exosque-
lettes sur la santé des opérateurs.
Sur un plan opérationnel, ils de-
vront aborder avec les utilisateurs
les difficultés de nature variée résul-

tant de l'usage de l'exosquelette,
notamment en utilisant les outils
d'évaluation précédemment mobili-
séslors de la démarche d’évaluation.
Premierement, les questionnaires
de ressenti pourront étre utilisés
pour suivre I'évolution de I'intensité
des douleurs et des génes, ainsi que
de leur localisation. Les question-
naires d'évaluation des différentes
dimensions de l'acceptation don-
neront une visibilité plus large sur
I'adhésion de lopérateur a l'usage
de son exosquelette et permettront
de prévenir tout risque en lien avec
un eéventuel rejet de la technologie.
De par son positionnement, le SST
pourrait étre en mesure d’identifier
les retentissements psychologiques
liés & un manque d’adhésion au
changement ou d'acceptation de
la technologie que les décideurs
de lentreprise pourraient avoir
des difficultés a percevoir. Ces VIP
doivent également permettre aux
professionnels des SST d’aborder
I'ensemble des points de vigilance
liés aux risques professionnels as-
sociés a l'usage des exosquelettes
(figure 6 p. 25). Pour finir, les opé-
rateurs doivent étre entendus sur
les nouvelles intentions d'usage de
l'exosquelette qui pourraient étre
occasionnées par des changements
organisationnels, ou de stratégie
des opérateurs. Le cas échéant,
les SST pourraient étre amenés a
préconiser a lentreprise de réité-
rer les évaluations de l'interaction
Homme-exosquelette pour s'assu-
rer que les bénéfices attendus soient
préservés et qu'aucun nouvel effet —
non désiré — ne soit la conséquence
de cette modification d'usage.

En complément de la surveillance
de la santé au travail individuelle, ce
suivi spécifique a l'usage de l'exos-
quelette par les SST parait crucial
pour nourrir la réflexion avant tout
déploiement de la démarche vers
d’autres situations de travail.

CONCLUSION

Depuis 2010, on assiste a une forte
croissance du nombre d'études a
I'échelle mondiale cherchant a éta-
blir les preuves concrétes quant
aux avantages et aux risques liés a
l'utilisation des exosquelettes pour
la prévention des TMS. Depuis peu,
ces travaux abordent également
les dimensions cognitives, psycho-
sociales et organisationnelle liées
a l'usage de ces technologies en
milieu professionnel. Des études fu-
tures restent néanmoins attendues
pour combler les principales la-
cunes demeurant dans les connais-
sances actuelles, en examinant, par
exemple, I'impact des exosquelettes
sur les coordinations musculaires, la
survenue de la fatigue, ou encore les
adaptations physiologiques a long
terme.

Pour l'heure, si la communauté
scientifique tend vers un consensus
quant au potentiel d'atténuation
des efforts musculaires offert par
les exosquelettes, leur caractere pro-
téiforme associé a l'hétérogénéité
des protocoles d'évaluation mis en
place compliquent grandement la
construction d'informations géné-
riques a destination des entreprises
quant aux bénéfices a attendre
de ces technologies a des fins de
prévention des TMS, et quant aux
risques qu'elles peuvent occasion-
ner en termes de santé et sécurité
pour les opérateurs.

Les principes meéthodologiques
décrits dans cet article permettent
aux préventeurs et a l'entreprise
d’'appréhender de nombreuses
questions posées par l'intégration
dun exosquelette. Le caractere
participatif de la démarche et I'éva-
luation a différentes étapes s’ins-
crivent dans un processus d’ameé-
lioration continue en garantissant
la prise en compte de la prévention
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des risques professionnels dans
le respect des principes généraux
de prévention. La collaboration
entre les entreprises, les préven-
teurs, les concepteurs, les instituts
de recherche et les SST est néces-
saire afin d’améliorer les connais-
sances sur l'usage professionnel
de ces technologies, d'intégrer les
besoins de l'utilisateur final au
développement des futures géné-
rations d’exosquelettes et enfin de
co-construire les pratiques de pré-
vention dans lesquelles seront in-
tégrées ces nouvelles technologies.

o Il est indispensable d’avoir étudié préalablement I'ensemble des pistes
susceptibles de réduire la charge physique de travail avant d'envisager l'usage
d’un exosquelette comme solution de prévention.

o Les exosquelettes d’assistance du dos permettent de limiter les contraintes
musculaires lombaires lors de taches mobilisant le tronc en flexion/extension.

o Les exosquelettes d’assistance du membre supérieur permettent de limiter
les contraintes musculaires au niveau des épaules lors de taches impliquant le
maintien des bras en hauteur.

o Lusage d'exosquelettes peut avoir des conséquences non-désirées au
niveau des muscles antagonistes, des muscles posturaux, et du contréle du
mouvement.

o Les effets non désirés associés a I'usage d’un exosquelette sont a considérer
lors de I'évaluation des risques professionnels et du suivi de santé au travail.

o Les bénéfices et les limites des exosquelettes dépendent d'une interaction
forte entre sa conception, les caractéristiques individuelles et le type de tache.
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