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Annule et remplace la circulaire n°2017-072 du 22 décembre 2017

Résumé : accessibilité des locaux, fin des agendas d’accessibilité programmée, dérogations,
registre public d’accessibilité, le médecin locataire, autodiagnostic, pratiqgues commerciales
agressives

Mots-clés : locaux professionnels, accessibilité aux personnes handicapées

Mesdames et Messieurs les Président(e)s et Chers Collégues,

La loi n°2005-102 du 11 févier 2005 prévoit que les établissements recevant du public (ERP)
doivent étre accessibles aux personnes handicapées quel que soit le type de handicap
notamment physique, sensoriel, cognitif, mental ou psychique.

Les cabinets médicaux sont des établissements recevant du public de 5°™ catégorie et
doivent donc se conformer a cette obligation.

Il convient de souligner que I'accessibilité des cabinets médicaux concerne un public varié :
les personnes handicapées quel que soit le type de handicap mais également les personnes
subissant une difficulté passagére a se déplacer (par exemple, en cas de fracture), les
personnes agees, les parents avec des poussettes, etc.

Il convient donc d'encourager et d’accompagner les médecins dans la démarche de mise en
accessibilité de leur cabinet.
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Les Ad’AP en cours continuent de s’appliquer jusqu’a leur échéance.

La Délégation ministérielle a I'accessibilité nous a indiqué que les gestionnaires d’ERP qui
n'ont pas adhéré au dispositif alors qu’il était obligatoire devront désormais déposer des

Un registre public d’accessibilité doit étre mis & disposition du public. Ce registre ne suppose
pas de nouvelles démarches pour le médecin mais consiste & rassembler les documents
administratifs relatifs a 'accessibilité déja en sa possession.



1. Les travaux de mise en conformité

Dorénavant, pour répondre a l'obligation d’accessibilité des personnes handicapées, une
demande d’autorisation des travaux ou de permis de construire de mise en conformité totale
doit étre déposée.

En revanche, si le cabinet répond aux hormes de I'accessibilité des personnes handicapées,
une attestation d'accessibilité doit étre adressée au préfet du département. |l est possible de
faire cette déclaration en ligne (attestation d'accessibilité pour un ERP conforme).

2. Les dérogations

Quatre cas de dérogations sont prévus :
- impossibilité technique résultant de I'environnement du béatiment ;
— contraintes liées a la conservation du patrimoine architectural ;

- lorsque les copropriétaires s’opposent a la réalisation des travaux de mise en accessibilité
d’'un ERP existant ou créé dans un batiment d’habitation existant au 28 septembre 2014.
Cette décision doit &tre prise en assemblée générale. Lorsqu’'elle concerne un cabinet
déja existant, la dérogation ne peut étre refusée ;

— disproportion manifeste entre les améliorations apportées par la mise en ceuvre des
prescriptions techniques d’accessibilité d'une part et leurs colts, leurs effets sur 'usage
du batiment et de ses abords ou de la viabilité de I'exploitation de I'établissement d'autre
part.

Seule une partie du cabinet peut répondre aux conditions d’accessibilité pour les personnes
handicapées dés lors que 'ensemble des prestations peut y étre assurée. Il n'est alors pas
nécessaire de mettre la totalité du cabinet en conformité.

De méme un arrété du 8 décembre 2014 précise les différents aménagements a réaliser et
prévoit que des solutions équivalentes peuvent étre mises en place si elles satisfont aux
mémes objectifs que ceux précisés dans cet arrété.

Les dérogations aux régles sur l'accessibilité des établissements recevant du public
accordées pour les 3 premiers cas de dérogation sont pérennes. Ces dérogations sont
attachées au local et non a la personne qui les demande.

Ainsi, en cas de cession d’un cabinet médical, la dérogation perdure et bénéficie au nouveau
médecin qui s'installe dans ce cabinet.

En revanche, la dérogation accordée pour raison financiére, est, elle, attachée a la personne
qui la sollicite et peut étre réévaluée.

Il est également possible de demander une prorogation du délai de dép6t ou d’exécution

d’un agenda d’accessibilité programmée pour difficultés financiéres. La encore, la dérogation
est personnelle.

3. Lereagistre public d’accessibilité

Un registre public d’accessibilité doit étre élaboré. Ce registre a pour but d’informer le public
sur le degré d’accessibilité de I'établissement et de ses prestations. Il est consultable sur
place au principal point d’accueil du cabinet sous format papier ou dématérialisé.



Ce registre doit contenir :

- [lattestation d'accessibilit¢ lorsque [I'établissement était aux normes au 31
décembre 2014 ;

- lPattestation d’'achévement des travaux attestant de la prise en compte des régles
relatives & 'accessibilité ;

- lorsque I'établissement fait 'objet d'un agenda d’accessibilité programmée : le
calendrier doit étre joint ainsi que lattestation d’achévement lorsque les travaux
seront terminés ;

- les arrétés préfectoraux accordant les dérogations s'il yenaeu ;

- la notice d’accessibilité lorsque I'établissement a fait I'objet d’'une autorisation de
construire, d’aménager ou de modifier un établissement ;

- une information compléte sur les prestations fournies dans [I'établissement :
lindication qu’il s’agit d’'un cabinet médical est suffisante ;

- la description des actions de formation des personnels chargés de l'accueil des
personnes handicapées et leurs justificatifs : pour les ERP de 5™ catégorie
comme les cabinets médicaux, la plaquette d’aide a l'accueil des personnes
handicapées suffit (annexe 1).

Une fiche de synthése du registre doit également étre établie. Celle-ci peut étre affichée ou
installée au principal point d’accueil de I'établissement. Un modéle de fiche de synthése est
disponible sur le site du Ministére de la Transition écologique et solidaire (annexe 2).

4, Le médecin locataire

Dans le cas ol le médecin est locataire, il convient de se référer au bail pour savoir a qui
incombent les travaux de mise en accessibilité.

Si le bail ne prévoit rien, les démarches et les travaux sont a la charge du propriétaire.
En revanche, si le bail prévoit que les travaux prescrits par 'administration incombent au
locataire, le médecin louant son cabinet devra effectuer les démarches et les travaux.

Nous vous précisons que, dans tous les cas, les assureurs en responsabilité civile

professionnelle (MACSF/Sou Médical, la Médicale de France, AXA) nous ont indiqué pouvoir
aider les médecins dans leurs démarches.

5. L'autodiagnostic

Il existe un outil d’autodiagnostic disponible sur le site du Ministére de la Transition
écologique et solidaire . Cet outil peut é&tre particulierement utile pour les médecins qui
s'installent pour la premiére fois ou qui changent de locaux. Il est a noter qu'une installation
dans des locaux neufs ne pose pas difficulté puisque ces locaux répondent aux normes de
l'accessibilité des personnes handicapées.




6. Accessibilité et pratiques commerciales agressives

Il 'y a aucune obligation & répondre aux sollicitations parfois agressives des societés
commerciales intervenant dans le domaine de laccessibilité. Pour les médecins qui y
auraient répondu pensant qu'il s’agit d'un organisme officiel, il convient de les inviter a
contacter le service de protection juridique de leur assureur en responsabilité civile
professionnelle pour qu'il I'assiste dans les démarches a effectuer pour obtenir le
remboursement de la somme versée a cette société si le médecin n'entend pas bénéficier de
leurs prestations.

Le médecin peut également immédiatement adresser une demande de remboursement a
cette société par lettre recommandée avec accusé réception.

Veuillez agréer, Madame, Monsieur le Président et Chers Collégues, I'expression de nos
sentiments confraternels et bien dévoués.

Dr Walter VORHAUER
Le Secrétaire Général



