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Regeste

Assurance-accidents | Assurance-accidents

Erwagungen

E.1l

La procédure porte sur I'octroi ou le refus de prestations en especes de
I'assurance-accidents, de sorte que le Tribunal fédéral n'est paslié par |'état de fait constaté
par lajuridiction précédente (art. 97 al. 2 et art. 105al. 3LTF).

E.2

Larecourante soutient que le jour de I'accident, I'ascenseur était "tombé a une vitesse tres
rapide, proche de celle d'une chute libre". Aucun élément au dossier ne venait confirmer la
thése qu'il aurait été freiné d'une quel conque maniére dans sa chute. Dansle cadre dela
procédure pénale ouverte contre inconnu des chefs de |ésions corporelles graves par
négligence et de suppression ou d'omission d'installer des appareils protecteurs, le juge
d'instruction avait ordonné en date du 5 septembre 2007 une expertise en vue de déterminer
la vitesse de collision entre |'ascenseur et le socle en béton de la fosse d'ascenseur. Ce n'est
gu'une fois cette question clarifiée qu'il serapossible de savoir si les|ésions du disque
intervertébral qu'elle présente avaient été effectivement provoqueées par |'événement du 26
mars 2002 ou étaient simplement devenues symptomatiques apres celui-ci.

E.31

Les premiers juges ont correctement exposé | es dispositions |égales applicables ( art. 6 LAA
et art. 4 LPGA ), de méme que les principes jurisprudentiels concernant les notions de
causalité naturelle et adéquate, ainsi que de statu quo sine/ statu quo ante. On rappellera
gue selon I'expérience médicale, pratiquement toutes les hernies discales sinsérent dans un
contexte d'atérations des disgues intervertébraux d'origine dégénérative, un événement
accidentel n'apparai ssant qu'exceptionnellement, et pour autant que certaines conditions
particulieres soient réalisées, comme la cause proprement dite d'une telle atteinte. Une
hernie discale peut étre considérée comme étant due principale-ment a un accident lorsque
celui-ci revét une importance particuliére, qu'il est de nature a entrainer une lésion du
disque intervertébral et que les symptémes de la hernie discale (syndrome vertébral ou
radiculaire) apparaissent immédiatement, entrainant aussitt une incapacité de travail. Si la
hernie discale est seulement déclenchée, mais pas provoquée par I'accident,
|'assurance-accidents prend en charge le syndrome douloureux lié al'événement accidentel
(ASS 2006 2 p. 14, U 351/04; RAMA 2000 no U 378 p. 190 consid. 3b, U 149/99; SZIER
2001 p. 346 consid. 3b, U 4/00).

E.3.2



A cesprincipes, il convient d'gjouter que le juge peut renoncer aun complément
d'instruction sans que cela entraine une violation du droit d'étre entendu au sensdel’ art. 29
al. 2 Cst. (SVR 2001 1V n° 10 p. 28 consid. 4b, | 362/99), Sil est convaincu, en se fondant
sur une appréciation consciencieuse des preuves fournies par les investigations auxquellesil
doit procéder d'office, que certains faits présentent un degré de vraisemblance
prépondérante et que d'autres mesures probatoires ne pourraient plus modifier cette
appreéciation (appréciation anticipée des preuves ; Kieser, Das Verwaltungs-verfahren in der
Sozialversicherung, p. 212 n. 450; Kdlz/Haner, Verwaltungsverfahren und
Verwaltungsrechtspflege des Bundes, 2éme éd., p. 39, n. 111 et p. 117, n. 320; Gyqi,
Bundes-verwaltungsrechtspflege, 2éme éd. p. 274).

E.41

Jusgu'ici les preuves versées au dossier consistent en des appréci ations médicales
(notamment des docteurs B. , M. et K. ) ans qu'en une
expertise technique établie par E. sur les causes possibles de I'accident. La
guestion de la vitesse alagquelle le choc sest produit n'a toutefois pas été abordée dans le
rapport de E. . On notera néanmoins gque dans le cadre de samission d'expertise, le
docteur K. apris contact avec le spécidiste de E. afin de connaitre son
opinion a ce sujet (ce médecin relate ala page 15 de son rapport les propos de ce spéciaiste,
d'aprés lesquels I'ascenseur n'a pas pu descendre en chute libre, car la cabine aurait été
déformée par la collision et |les personnes se trouvant al'intérieur gravement blessées, ce qui
N'avait pas été le cas). Cela étant, il n'est pas nécessaire d'attendre le résultat de I'expertise
ordonnée dans le cadre de la procédure pénale dés lors que, comme on le verra (consid. 4.2),
les preuves déja administrées sont suffisantes pour trancher la question litigieuse de la
causalité et, partant, du droit aux prestations de la recourante, sans gue la question de la
vitesse alaguelle |'ascenseur a heurté le socle en béton de la fosse ait une incidence sur le
sort de la cause.

E.4.2

En I'occurrence, les docteurs M. et K. sont d'accord pour dire que dans
I'hypothese d'une chute libre de |'ascenseur, le mécanisme de I'accident du 26 mars 2002
€était en soi susceptible d'avoir occasionnéchez T. les|ésionslombaires qui ont été

constatées. Alors que le premier médecin précité considére que leur origine traumatique est,
pour cette raison, hautement probable chez une patiente asymptomatique avant I'accident, le
second médecin écarte toutefois cette possibilité vu la présence d'autres é éments
déterminants. Selon le docteur K. , en effet, I'examen clinique et par imageries
parle nettement en faveur d'une cause dégénérative. Pour conclure a la nature accidentelle
d'une hernie discale en L 4/5, respectivement en L5/S1, ce médecin déclare qu'il doit y avoir
rupture de I'anneau fibreux du disgue au moment de I'accident. Or, dit-il, ce processus est
tres douloureux; en regle générale, les personnes restent immobilisées sur leslieux de
I'accident et font appel a un médecin dans les 24 heures. T. , quant aelle, avait
poursuivi hormalement sa journée sans ressentir de douleurs radiculaires aux extrémités et
pu attendre deux semaines avant d'étre examinée par un médecin; elle n'avait pas non plus
dd interrompre son activité professionnelle d'infirmiére en salle de réveil. La prénommée
avait en outre dga présenté un épisode de lombalgies a la suite d'une chute sur les fesses,
gui avait entrainé une incapacité de travail d'une semaine en 1995. Il existait, enfin, un
facteur pouvant influencer négativement son appareil locomoteur sous laforme d'une
surcharge pondérale (BMI de 47). C'est également la position du docteur B. qui



voit dans |e traumatisme subi par |'assurée une aggravation passagere d'une pathologie
vertébrale existante (voir son rapport du 17 octobre 2002 al'intention delaVisana). Il y a
pas lieu de sécarter de ces considérations médicales motivées et convaincantes, et de leur
préférer celles de I'expert prive, dont les conclusions se fondent sur une anamnése inexacte -
le docteur M. est parti du principe que I'assurée n‘avait jamais eu de lombalgies
(voir page 5 de son rapport) - et font abstraction de certains éléments essentiels al'examen
d'un rapport de causalité entre une hernie discale et un événement accidentel, a savoir la
maniére dont les symptémes se sont manifestés immédiatement apres la survenance de
I'accident. A I'aune de lajurisprudence applicable (voir consid. 3.1 supra), les appréciations
émises par les docteurs K. et B. suffisent anier, au degré dela
vraisemblance prépondérante, le caractére accidentel des|ésions discales de larecourante.
Son recours serévele ainsi mal fonde.

E.5

Laprocédure est onéreuse ( art. 65 a. 4 let. aLTF ). Larecourante, qui succombe, doit en
supporter lesfrais(art. 66 al. 1L LTF). Le Tribunal fédéral prononce:
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