
DECLARATION DU PERSONNEL : Salariés présents dans l'entreprise 

NOM ou RAISON SOCIAL……………………………………………………………….….....…………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………  

Adresse complète……………………………………………………………….….....…………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………Horaire journalier :             matin :    ……………..…………...…...…………………………… 

Activité professionnelle……………………………………………………………….….....…………….………………………………………………………………………..……………..………………………………………………………………………………………………………… après-midi  :    …………….………………...……..…..…….…..……… 
                                  Tél :   ……………..………………………..…….…………         fax :   ……………..…..……………………………………  

Nom de la personne responsable des liaisons avec le service médical :   …………………………………………..……………..…………………………………….……. Email convocation :   …………………………………………...…………………………………………………………..@............................................................................................ 

 

 
 

 



 
 
  

  



 
 
 

LISTE DES SALARIES en SIR (surveillance individuelle renforcée) R 4624-23 
                                           en SIA (surveillance individuelle adaptée) R 4624-
17/18/19 
            Suivant nouvelle réglementation (Décret n° 2016-1908 du 27 décembre  2016) 
  
Nouvelles catégories médicales  

Catégorie  Libellé  Cycle de reconvocation  
SI  Suivi individuel général  5 ans   

SIA  Suivi individuel adapté  3 ans   

SIR  Suivi individuel renforcé  4 ans (Avec une visite intermédiaire à 2 ans)   

SIR1  Suivi individuel adapté personnel  1 an   
  
 
Les Surveillances   

Libellé  Catégorie  Libelle S/Liste du 
personnel  

Cas général hors risque particulier  SI  S I  

Moins de 18 ans non affecté à travaux réglementés  SIA           1  -18 ans  

Salarié exposé à Agents biologiques groupe 2 (AB2)  SIA           2  Agent bio 2  

Salarié exposé à champs électromagnétiques (CEM) si VLE dépassée  SIA           3  Cem  

Travailleur handicapé (TH)  SIA  4  Handicapés  

Titulaire d’une pension d’invalidité  SIA  5  Invalidité  

Femme enceinte, allaitante ou venant d’accoucher  SIA  6  f.enceinte  

Travailleur de nuit  SIA  7  T. de nuit  

Moins de 18 ans affecté à travaux réglementés  SIR 1  8  -18 ans TR  

Rayonnements ionisants catégorie A  SIR 1  9  R. ionisant A  

Salarié exposé à l’Amiante  SIR  10  Amiante  

Salarié exposé au Plomb (R 4412-160)  SIR  11  Plomb  

Salarié exposé à CMR (Cancérogène, Mutagène, Reprotoxique) (R 4421-3)  SIR  12  CMR  

Salarié exposé à Agents biologiques pathogènes groupes 3 et 4 (ABP3 et 4)  SIR  13  Agent bio 3-4  

Salarié exposé à Rayonnements ionisants (catégorie B)  SIR  14  R ionisant B  

Salarié exposé à Risque hyperbare  SIR  15  Hyperbare  

Salarié exposé à risque de chute de hauteur lors du montage / démontage 
d’échafaudage  

SIR  16  M.Echaffaudage  

Salarié exposé à Manutention manuelle, port de charges >55 kg (R 4541-9)  SIR  17  Ch. >55 kg  

Habilitation de conduite de certains équipements automoteurs et de levage (CACES)  SIR  18  Caces  

Habilitation électrique (travaux sur installations électriques)  SIR  19  Hab. Elec.  

Risques particuliers motivés par l’employeur  SIR  20  Risques P.  
  

 


