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Erwagungen

E. 1

Lerecours est dirigé contre un arrét final (art. 90 LTF ) rendu en matiere de droit public (
art. 82 ssLTF) par une autorité cantonale de derniéreinstance (art. 86 a. 1 let . dLTF). Il
aétédéposédansledéla (art. 100LTF) et laforme (art. 42 LTF) prévus par laloi. Il est
donc recevable.

E.2

Lelitige porte sur le droit du recourant & des prestations de |'assurance-accidents au-dela du
14 juin 2022.

Lorsgue, comme en |'espece, le litige porte alafois sur des prestations en especes et en
nature de |'assurance-accidents, le Tribunal fédéral constate avec un plein pouvoir d'examen
les faits communs aux deux objets litigieux et se fonde sur ces constatations pour statuer, en
droit, sur ces deux objets (cf. arrét 8C_799/2023 du 3 septembre 2024 consid. 2.1).

E.3

A I'appui de saréponse, I'intimée a produit un rapport de la doctoresse N. relatif a
un examen neurol ogique du recourant en date du 23 octobre 2023. |1 sagit toutefois d'une
piece nouvelle qui ne peut pas étre prise en considération par la Cour de céans en vertu del'
at.99a.1LTF.

E. 41

Selon|'art. 6a. 1 LAA , les prestations d'assurance sont allouées en cas d'accident
professionnel, d'accident non professionnel et de maladie professionnelle. Pour I'ouverture
et le maintien du droit aux prestations, il doit exister un rapport de causalité naturelle et
adéguate entre I'événement assuré, d'une part, et les atteintes a la santé en raison desguelles
I'assuré demande des prestations, d'autre part. Si |a causalité adéquate coincide
pratiquement avec la causalité naturelle en présence d'une atteinte ala santé physique ( ATF
127V 102 consid. 5b/bb), la jurisprudence soumet cet examen a des régles particulieres en
cas d'atteinte a la santé sans déficit organique objectivable. Selon la jurisprudence, sont
considérés comme objectivables les résultats de |'investigation (médicale) susceptibles
d'étre confirmés en cas de répétition de I'examen, lorsgu'ils sont indépendants de la
personne de I'examinateur ainsi que des indications données par le patient (ATF 138 V 248
consid. 5.1; SVR 2020 UV 25 p. 101 et les références).

E.4.2

L orsque des symptdmes consecutifs & un accident ne sont pas objectivables du point de vue
organique, il y alieu d'examiner le caractére adéquat du lien de causalité en se fondant sur
le déroulement de I'événement accidentel, compte tenu, selon les circonstances, de certains
critéres en relation avec cet événement ( ATF 134 V 109 consid. 2.1; 117 V 359 consid. 6,



369 consid. 4; 115V 133 consid. 6, 403 consid. 5). En présence de troubles psychiques
apparus aprés un accident, on examine les critéres de la causalité adéquate en excluant les
aspects psychiques ( ATF 140V 356 consid. 3.2; 134 V 109 consid. 2.1; 115V 133 consid.
6¢/aa, 403 consid. 5¢/ad). En cas de traumatisme de type "coup du lapin” alacolonne
cervicale, de traumatisme analogue ou de traumatisme cranio-cérébral sans preuve d'un
déficit fonctionnel organique, I'examen se fait en revanche sur la base de criteres
particuliers n'opérant pas de distinction entre les él éments physiques et psychiques des
atteintes, lorsgue les symptémes attribuables de maniéere crédible au tableau clinique
typique se trouvent au premier plan (ATF 134V 109 consid. 10.3; 117 V 359 consid. 6a).
Lorsgu'on ne se trouve pas dans le champ d'application de cette derniére jurisprudence,
I'examen du lien de causalité adéquate d'une atteinte a la santé non objectivable se fait selon
les critéres objectifs applicables en matiére de troubles psychiques consécutifs a un
accident. C'est le cas pour le tinnitus (ou acouphéne), lorsque celui-ci ne peut pas étre
attribué a une atteinte a la santé organique d'origine accidentelle ( ATF 138 V 248 ; arrét
8C_461/2023 du 8 février 2024 consid. 6.3).

E.5

Relevant que le recourant ne contestait plus le refus de I'intimée de reconnaitre la surdité et
les acouphenes comme maladie professionnelle, les juges cantonaux ont circonscrit |I'objet
du litige aux points de savoir si celle-ci avait ajustetitre nié un lien de causalité adéquate
entre les accidents des 4 février et 17 juin 2021 et les troubles psychiques du recourant et si
ce dernier pouvait prétendre des prestations pour les atteintes al'ouie qu'il présentait du coté
gauche (hypoacousie et acouphénes) araison de ces mémes accidents. Sagissant du premier
point, aprés avoir qualifié I'événement du 4 février 2021 d'accident de peu de gravité et
celui du 17 juin 2021 d'accident de gravité moyenne alalimite des accidents de peu de
gravité, les juges cantonaux ont considéré qu'aucun critére de nature a entrainer une
responsabilité de |'assurance-accidents n'était rempli en |'espece. En ce qui concerne le
second point, les juges cantonaux ont souligné que selon les propres déclarations du
recourant, les problemes de surdité a gauche étaient apparus avant les accidents de février et
juin 2021; ilsont par ailleurs considéré que les docteurs H. et K. avaient
expligué de maniére convaincante les motifs qui les avaient amenés a écarter |'existence de

| ésions organi ques objectivées a l'origine des acouphenes persistants a gauche. Ils en ont
inféré qu'il n'existait pas, au degré de la vraisemblance prépondérante, de lien de causalité
entre les accidents subis par le recourant et ses atteintes auditives. lls ont ainsi rejeté le
recours et confirmé la décision sur opposition de I'intimée.

E.6

Invoquant un défaut de motivation ( art. 29 a. 2 Cst. ), une violation du principe inquisitoire
(art.614al. 1let.cLPGA) ains gu'une constatation manifestement inexacte et incomplete
desfaits, le recourant reproche aux juges cantonaux d'avoir limité I'objet du litige a ses
troubles psychiques et auditifs. 1l fait valoir gu'il a produit tout au long de la procédure de
nombreux documents médicaux d'ou il ressort clairement qu'il présente des séquelles
accidentelles somatiques (d'ordre musculaire, articulaire et neurologique) qui dépassent son
probléme d'ouie et qui n'ont pas été traitées sous I'angle des faits et du droit. Il seréféereen
particulier aux rapports des docteurs D. , O. e et P. ,
et soutient qu'en affirmant, dans une phrase lapidaire, que les " causes organiques' ne sont
pas suffisantes pour justifier I'incapacité de travail désle 14 juin 2021, laCNA anié, dans
sadécision initiale du 21 février 2023, un droit aux prestations en lien avec les séquelles




somatiques mises en évidence par les avis médicaux précités. En conséquence, toutes ces
atteintes faisaient bien partie de I'objet du litige et auraient di faire I'objet d'un examen par
les juges cantonaux. Or, elles avaient éé mises al'écart sous le couvert de I'existence de
troubles psychiques.

Lerecourant fait également grief aux juges cantonaux de ne pas avoir fait application dans
son cas de lajurisprudence en matiére de |ésions du rachis cervical par accident du type
"coup du lapin", de traumati sme analogue ou de traumatisme crénio-cérébral sans preuve
d'un déficit fonctionnel organique. Le recourant leur reproche encore d'avoir confirmé le
refus de I'intimée de prendre en charge ses acouphenes au motif qu'ils sont de nature non
objectivable et cela sans examiner la causalité adéquate entre ces troubles et |es accidents
conformément ala pratique du Tribunal fédéral en lamatiéere. Enfin, pour le casou la
jurisprudence relative au traumatisme cranien ne lui serait pas applicable, le recourant fait
valoir qu'il réunit au moins cing des critéres déterminants pour établir le caractere adéquat
de ses troubles psychiques.

E.71

En I'espéece, |'entreprise B. SA acommuniqué al'intimée trois déclarations de
sinistres concernant le recourant. A 1'annonce d'un accident ou d'une maladie
professionnelle, |'assureur-accidents est tenu d'instruire d'office les faits déterminants pour
le droit aux prestations et son éventuelle étendue (cf. art. 43 al. 1 LPGA ), obligation qui a
pour corollaire le devoir de collaborer de I'assuré (cf. art. 28 al. 1 LPGA ).

E.7.2

Lerecourant afait savoir al'intimée - notamment au cours d'un entretien avec un inspecteur
dela CNA qui sest déroulé en octobre 2022 - qu'il souffrait de douleurs au niveau du créne
sur tout le pourtour de I'oreille gauche et au niveau de lanuque jusgu'a l'articulation de la
méchoire, ol il présentait également une perte de sensibilité. A lademande de I'intimée, la
meédecin traitant C. a déclaré que ces douleurs et |es acouphenes du cété gauche
avaient rendu le travail de soudeur insupportable, raison pour laguelle elle avait attesté un
arrét detravail desle 14 juin 2022 (voir saréponse du 7 octobre 2022). On notera que c'est
bien la médecin précitée, et non pas la doctoresse F. , pSychiatre traitante, qui a
régulierement prolongé I'incapacité de travail du recourant, contrairement a ce qu'aretenu la
doctoresse K. , de ladivision de médecine du travail de lI'intimée. Comme le
souligne le recourant, le dossier contient en outre un rapport du 13 juillet 2022 du docteur
0. , Spécialiste en chirurgie orale et maxillo-faciale, qui pose le diagnostic de
luxation antérieure de |'articulation temporo-mandibulaire (ATM) gauche avec syndrome
myofacial gauche, ainsi qu'un avis du 5 février 2023 du docteur P. , Spécialiste en
rhumatol ogie, médecine physique et de réadaptation, rapportant des douleurs de type
neurogene depuis latempe gauche le long du trgjet du nerf d’Arnold en passant par la
cicatrice causee par le heurt du crochet lors de I'accident du 17 juin 2021. Si ces médecins
ne se sont pas prononceés sur la causalité, ils se sont néanmoins exprime dans le sens d'une
corrélation entre les troubles précités et |es événements accidentel s assurés.

Méme sil apparait probable, compte tenu du rapport de la doctoresse F. du 18
octobre 2022, que I'incapacité de travail a partir du 14 juin 2022 est également liée, au
moins partiellement, a une surcharge psychique, on ne saurait retenir que I'obligation
d'instruire de I'intimée pour fixer |I'étendue du droit aux prestations du recourant en lien avec
les trois sinistres annoncés sest épuisée avec |'examen par celle-ci de saresponsabilité



uniquement pour les troubles auditifs et psychiques documentés au dossier. Cela d'autant
moins que le recourant n'a pas été examiné par un médecin de I'intimée et que les docteurs
H. et K. ne se sont pas du tout prononcés sur |a portée des autres
troubles annoncés, étant souligné que I'activité habituelle du recourant est lourde et
nécessite le port d'un casque. En procédure d'opposition, le recourant a encore produit
d'autres rapports (de la doctoresse M. ) alant dans le méme sens que ses
précédents médecins. Aussi bien, I'intimée n'était-elle pas fondée, dans sa décision sur
opposition du 17 ao(t 2023, arefuser d'examiner cestroubles au prétexte qu'ils ne faisaient
pas partie de la contestation initiae. Il y alieu de rappeler que la procédure d'opposition
donne al'assureur la possibilité de réexaminer completement sa décision avant une
procédure judiciaire éventuelle. Compte tenu des rapports médicaux que le recourant a
verses ala procédure, les juges cantonaux n'étaient pas non plus fondés alimiter leur
examen, comme |'afait I'intimée, aux troubles auditifs et psychiques.

E.73

Il n'appartient cependant pas au Tribunal fédéral de se prononcer pour la premiére foissur la
nature et les conségquences des autres troubles dont il est question ici. Il convient déslors de
renvoyer la cause al'intimée afin qu'elle procede a une appréciation compléte et motivée
des documentsy relatifs qui lui ont été soumis par le recourant, le cas échéant en
complétant I'instruction médicale. |1 est par ailleurs prématuré, a ce stade de la procédure,
d'examiner si la cour cantonale était fondée a nier tout lien de causalité adéquate entre les
troubles psychiques du recourant et les accidents assurés; il incombera al'intimée d'y
procéder.

Dans ce contexte, on précisera toutefois que I'on ne saurait suivre le recourant lorsqu'il
soutient que lajurisprudence relative aux traumatismes craniens lui est applicable. Cette
jurisprudence sapplique aux cas dans lesquels I'existence d'un tel traumatisme et de ses
suites (maux de téte diffus, vertiges, troubles de la concentration et de la mémoire, nausées,
fatigahilité, troubles de lavue, irritabilité, dépression, modification du caractere, etc.) est
ddment attestée par des renseignements meédicaux fiables (causalité naturelle) et que les
symptdmes attribuables de maniére crédible a ce tableau clinique se trouvent encore au
premier plan au moment de I'examen de la causalité adéquate ( ATF 134 V 109 consid.
10.3; 117 V 359 consid. 6d). Or les renseignements d'ordre médical versés au dossier ne
permettent pas d'établir la présence d'un tableau clinique typique d'un tel traumatisme chez

le recourant. Le diagnostic d'un traumatisme cranien posé par la doctoresse C. n'y
suffit pas.
Enfin, il y alieu de constater que la doctoresse K. aniéun lien de causalité

naturelle entre les accidents des 4 février et 17 juin 2021 et les acouphénes du recourant, de
sorte qu'il n'était pas nécessaire d'examiner I'existence d'un lien de causalité adéquate. Le
recourant n'apporte aucun avis médical contraire a cette appréciation. Sur ce point, |'arrét,
gui confirme la position de I'intimée, n'est donc pas critiquable.

E.74
Lerecours doit étre admis dans le sens de ce qui précede.

E.8

Lerenvoi de la cause pour nouvel examen et décision revient a obtenir gain de cause (cf.
ATF 141V 281 consid. 11.1). Partant, I'intimé, qui succombe, supporteralesfrais



judiciaires (art. 66 al. 1 LTF) et versera des dépens au recourant (art. 68 a. 1 LTF), ce qui
rend sans objet |arequéte d'assistance judiciaire présentée par ce dernier.
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