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Regeste

Assurance-invalidité | Assurance-invaidité

Erwagungen

E.1l

Sais d'un recours en matiere de droit public ( art. 82 ssLTF), le Tribunal fédéral exerce un
pouvoir d'examen limité. |l applique le droit d'office (art. 106 al. 1 LTF) et statue sur la
base des faits retenus par |'autorité précédente (art. 105 al. 1 LTF). Il peut néanmoins
rectifier ou compléter d'office I'état de fait du jugement entrepris si des lacunes ou des
erreurs manifestes lui apparaissent aussitot (art. 105al. 2 LTF). Il examine en principe
seulement les griefs motivés (art. 42 a. 2 LTF) et ne peut pas aller au-dela des conclusions
des parties (art. 107 a. 1 LTF). Le recourant ne peut critiquer la constatation des faits
importants pour le sort de |'affaire que si ceux-ci ont été établis en violation du droit ou de
facon manifestement inexacte (art. 97a. 1 LTF).

E.2

Lelitige porte sur le droit de I'intimée a une rente de I'assurance-invalidité dans |e contexte
d'une procédure de révision (sur I'application deI' art. 17 LPGA aladécision par laquelle
une rente échelonnée dans le temps est accordée atitre rétroactif, cf. notamment arrét

9C _831/2011 du 24 février 2012 consid. 4), particuliérement sur le point de savoir a partir
de quelle date son état de santé a subi une modification notable pouvant influencer son taux
dinvalidité et, partant, son droit aux prestations. L 'acte attaqué expose correctement les
dispositions |égales et |es principes jurisprudentiel s nécessaires ala solution du cas de sorte
qu'il suffit d'y renvoyer.

E.3

En I'occurrence, lajuridiction cantonale a directement analysé la question de la capacité
résiduelle de travail de |'assurée sans se prononcer sur les différentes atteintes
diagnostiquées, ni sur leur évolution. Elle aimplicitement estimé que le point de savoir si
une amélioration de |'état de santé s'était produite ne prétait plus a discussion et que seul le
moment auquel cette améioration était intervenue devait encore étre fixé. A cet égard, elle
aconstaté que le docteur D. d'une part et les docteurs R. et H.

d'autre part mentionnaient la possibilité de reprendre une activité sédentaire cing heures par
jour avec baisse de rendement de 10% (environ 60%) a compter d'une date située entre le
mois de décembre 2007 et décembre 2008 pour le premier ou du mois de novembre 2004
pour les seconds. Elle a donné tort a1'office recourant qui, se référant au rapport du docteur
R. , avait retenu le mois de novembre 2004 (une année apres |'ablation du matériel
d osteownthese) comme date de I'amélioration de la situation médicale. Elle considérait que
I'état du genou n'était toujours pas stabilisé ala date indiquée eu égard ala quatrieme




opération pratiquée en octobre 2006 et a différents avis exprimés en 2005 (rapport du
docteur C. , expert spécialisé en chirurgie orthopédique mandaté par
I'assureur-accidents, du 12 septembre 2005) et 2007 (rapports des docteurs L. ,

B. , médecin du SMR, et N. des 16 mars, 30 avril et 20 juin 2007)
attestant unanimement une évolution lente sans consolidation. Elle sest fondée sur le
rapport du docteur D. , auquel elle conférait pleine valeur probante, plus
particulierement sur la fourchette de dates indiquée par ce praticien (décembre
2007-décembre 2008), pour arréter au ler avril 2008 le moment a partir duquel une activité
adaptée était exigible de la part de l'intimée.

E.41

De maniére générale, I'administration reproche aux premiers juges d'avoir apprécié les
preuves d'une fagon arbitraire en tirant des conclusions insoutenabl es des é éments
recueillis (capacité résiduelle de travail de 60% a partir du mois d'avril 2008 seulement), en
substituant leur propre avis acelui du corps médical (arréter la date de I'améioration de
I'état de santé en fonction de la fourchette imprécise évoquée par le docteur D. ) et
en ne motivant pas |'éviction de certains avis médicaux (en particulier ceux du SMR).

E.42

Cette argumentation ne remet pas en question |'acte attagué. On ne saurait effectivement
reprocher alajuridiction cantonale d'avoir fait preuve d'arbitraire en se distanciant de la
date retenue par I'office recourant (novembre 2004) deslors qu'elle Sest basée pour ce faire
sur le rapport du docteur D. , auquel I'administration elle-méme reconnaissait
valeur probante, et sur lesindications fournies par celui-ci lors de son audition ainsi que sur
les rapports des docteurs C. , L. , B. et N. .On
relevera a cet égard que le docteur D. Nn'a pas expressément enonce la date de
I'amélioration de la situation médicale qu'il constatait dans son rapport d'expertise et qu'il a
évoqueé une fourchette d'une année lors de son audition. Cette relative imprécision ne résulte
pas d'un manque d'investigations mais de |'absence de données médical es objectives pour la
période considérée. On notera également que le docteur C. admettait la nécessité
d'une nouvelle intervention chirurgicale dans la mesure ou I'hypertension rotulienne
existante était «une condition particulierement doul oureuse et difficilement supportable»,
gue le docteur B. (et le docteur U. , également médecin du SMR)
reconnaissait I'existence d'une incapacité totale de travail due ala derniere opération devant
faire|'objet d'un réexamen «a une année du post-opératoire, c'est-a-dire en octobre 2007,
gue le rapport du docteur L. est trop succinct et imprécis pour en tirer d'autres
conclusions que la non-stabilisation du cas (Sil parle de lareprise d'une activité sexercant
en position assise, il ne répond pas aux questions concernant lataux d'exigibilité et la date a
partir de laquelle une telle activité peut sSexercer) et que le docteur N. excluait
toute possibilité de retour dans e monde du travail au moment ou il rédigeait son rapport.
Ce médecin évoquait en outre une simple éventualité de reprise dans une activité sédentaire
pour le cas ou I'évolution serait positive dans son rapport du 29 janvier 2008. Dans ces
circonstances, on ne peut affirmer que le fait de se distancier de la date retenue par
I'administration est insoutenable et non motivé. On gjoutera encore que le fait de fixer la
date de I'amélioration au ler avril 2008 sans procéder a des investigations complémentaires
n'est pas arbitraire des lors que cette date est comprise dans la période déterminée par
I'expert, que les documents meédicaux disponibles ne permettent pas d'étre plus précis et que
ceux-ci montrent qu'il ne serait pas possible d'obtenir plus de précision en raison de




I'absence de suivi régulier al'époque considérée (cf. notamment rapports des docteurs
N. etP. des 31 janvier et 24 avril 2008). Le recours est par conséquent
mal fondé.

E.5
Compte tenu de I'issue du litige, les frais judiciaires sont mis ala charge de I'office

recourant (art. 66 a. 1 LTF) qui versera al'intimée une indemnité de dépens pour
I'instance fédérale (art. 68 al. 1 LTF).
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