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Réintégration professionnelle 3.0
Regards croisés d’infirmiers travaillant en SEPP



HISTORIQUE

3 versions du RIT :

RIT 1.0 : Arrêté royal du 28/10/2016 > Entrée en vigueur le 01/01/2017

RIT 2.0 : Arrêté royal du 11/09/2022 > Entrée en vigueur le 01/10/2022

Modifications des types de décisions 
Séparation avec évaluation de l’incapacité définitive/force majeure médicale 

4 enseignements : La prévention est essentielle
Maintien du contact 
pendant l’incapacité de 
travail

Importance d’une 
intervention précoce

L’approche informelle est 
plus efficace que 
l’approche formelle 

RIT 3.0 : Arrêté royal du 17/12/2025 > Entrée en vigueur le 01/01/2026

Intervention précoce 
Rôle plus important de l’approche informelle
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Réintégration professionnelle 3.0 

Regards croisés d’infirmiers travaillant en SEPP

AR 17 décembre 2025 : notion de « potentiel de travail » 
après toute incapacité de travail d’un travailleur d’au moins 
8 semaines, l’employeur doit faire estimer le potentiel de 
travail de ce travailleur par le médecin du travail ou le 
personnel infirmier



4



5

Réintégration professionnelle 3.0 

Regards croisés d’infirmiers travaillant en SEPP

Passage d'une fonction de soutien à 
une véritable expertise clinique 
autonome
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Cohezio
Présentation du personnel infirmier

+/- 90 infirmier·ère·s bacheliers / gradués 

	 + CP2   + IST 

4 régions 

Tout le monde formés et polyvalent





Contact nurse
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Lettre au travailleur – contact Nurse 
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Lettre au travailleur – contact Nurse 

Lettre envoyée à partir de 4 semaines d’ITT 

15 min – Appel en numéro masqué  

Orientation et information uniquement   

Trace laissée dans anamnèse générale  

Pas de document / conclusion envoyé vers le travailleur / employeur 

Dans un futur proche



Estimation de potentiel de travail
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Estimation de potentiel de travail

Méthode de travail
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Processus

	

Demande de l’employeur via un formulaire 
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Processus

	

Demande de l’employeur via un formulaire 

Dans les 15 jours calendriers qui suivent la demande 
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Processus

	

Demande de l’employeur via un formulaire 

Dans les 15 jours calendriers qui suivent la demande 

Travailleur reçoit un mail avec un lien pour compléter le questionnaire 
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Méthode standardisée : 1) informations relatives à l’état de santé, 2) questionnaire RTW-SE, 3) contact téléphonique

Score RTW SE 11
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Processus

	

Demande de l’employeur via un formulaire 

Dans les 15 jours calendriers qui suivent la demande 

Travailleur reçoit un mail avec un lien pour compléter le questionnaire 

Estimation du potentiel de travail prévu par bloc de 4h 
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Processus

	

Demande de l’employeur via un formulaire 

Dans les 15 jours calendriers qui suivent la demande 

Travailleur reçoit un mail avec un lien pour compléter le questionnaire 

Estimation du potentiel de travail prévu par bloc de 4h 

Entretien téléphonique de 15 minutes mené par un(e) infirmier(ère) du travail 
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Processus

	

Demande de l’employeur via un formulaire 

Dans les 15 jours calendriers qui suivent la demande 

Travailleur reçoit un mail avec un lien pour compléter le questionnaire 

Estimation du potentiel de travail prévu par bloc de 4h 

Entretien téléphonique de 15 minutes mené par un(e) infirmier(ère) du travail 
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Estimation de potentiel de travail

Et en pratique ? 
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Score RTW SE 11
Indicateur d’orientation 

Ne détermine pas à lui seul la décision 

Estimation de potentiel de travail
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Estimation de potentiel de travail
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Estimation de potentiel de travail      

Absence

Potentiel 
NEGATIF

Potentiel 
POSITIF

Absence RTW SE II  < 3,7 ou 
?
RTW SE II  > 3,7

Trajet de réintégration
Obligatoire si > 20 trav 
Facultatif si < 20 trav

Max 6 mois ITT

Rester en contact avec trav
Potentiel de travail 
Art.34 
Pré reprise

Visite de pré-reprise de travail
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Estimation de potentiel de travail

Pour quel résultat ?
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Estimation de potentiel de travail

6.700 demandes d’estimation du potentiel 


Taux de potentiel positif              de 15 % à 46 %

52 % des RTW SE II  < 3,7 deviennent positif

Source d’information

Le contact téléphonique personnalisé
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Estimation de potentiel de travail
Le contact téléphonique personnalisé

Appels en numéros masqués    ex. →   #31# 0475 00 11 22 

15 minutes par travailleurs 

Potentiel de travail Vs motivation de reprise de travail 

Discours alarmiste / minimaliste 

Hyperréactivité / méconnaissance de l’employeur
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Plus-value des infirmier·ère·s



Révéler le potentiel des travailleurs 
c’est d’abord faire confiance à 
celui des infirmier·ère·s



Des questions, des avis?




