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Erwagungen

E.5

Par arrét du 23 juin 2008, le Tribunal fédéral aadmislerecours del’ assuré, annulé |’ arrét
du TCAS et la décision sur opposition d ALLIANZ, et renvoyé la cause al’ assureur pour
instruction complémentaire et nouvelle décision. Le TF ajugé qu’il n’ était pas établi que les
suites de I’ accident du 30 septembre 2003 ne jouaient plus de role dans|’ état de santé de

I’ assuré apres le 8 février 2005. Au regard de lacomplexité du cas, il S imposait de procéder
aun complément d’instruction sous forme d’ une expertise médicale.

E.6

Suite ala demande de prestations déposée par I’ assuré, I' OFFICE DE
L’ASSURANCE-INVALIDITE DU CANTON DE GENEVE (ci-aprés|’OAl ou I'intimé),
par décision du 24 juillet 2008, I'a mis au bénéfice d’ une rente entiére d'invalidité du ler
septembre 2004 au 31 juillet 2005 et du ler janvier au 30 novembre 2006, vu notamment

|’ aggravation momentanée de I’ état de santé de janvier afin aolt 2006, en raison d’ un
épisode dépressif d’intensité moyenne.

E.7

Lerecours de |’ assuré a été partiellement admis par arrét de la Cour de céans du 24 ao(t
2011 (ATAS/775/2011), entré en force. Se fondant sur I’ abondante
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contradictions ne lui permettaient pas de trancher de facon slire la question de savoir s, et le
cas échéant, a compter de quelle date |’ intimé était fondé a supprimer le droit du recourant a
des prestations de |’ assurance-invalidité, de sorte qu’ une expertise pluridisciplinaire était
indispensable.

E.8

Par communication du 25 juillet 2012, I’ OAI informe I’ assuré qu’il doit se soumettre a un
examen meédical approfondi (rhumatologie, orthopédie et psychiatrie) et que sans
contestation écrite et motivée de sa part dans un délai de 10 jours, il mandatera un centre
d’ expertise selon le principe du hasard. Dite communication comporte une liste des
guestions a poser al’ expert.

E.9

Aprés avoir sollicité un délai, I’ assuré, agissant par I’ intermédiaire de son mandataire,
reléve que |’ arrét de la Cour de céans avait releveé que les constatations médicales de deux
spécialistes en anesthésiologie et thérapie neurale n’ avaient pas été investiguées a
satisfaction de droit et que I’ OAI n’envisageait pas de le faire. Au surplus, si son psychiatre
anotamment retenu un trouble somatoforme douloureux, un diagnostic de fibromyalgie n’a
jamais été posé. |l a proposé que I’ expertise pluridisciplinaire prévoie un examen médical



approfondi par trois experts indépendants, spécialistes en orthopédie, psychiatrie et
anesthésiologie et a complété lamission d' expertise par des questions a poser aux experts.

E. 10

Se fondant sur un avis du SMR, I’ OAl, par décision du 10 septembre 2012, a considéré
gu'il n'y avait pas de motifs pour récuser |’ expert et a maintenu |’ expertise envisagée, en la
compl étant toutefois par un volet neurologique. Selon le SMR, une expertise en
anesthésiologie n’ est pas indiquée. Pour le surplus, les questions posées restaient les
mémes, celles de |’ assuré étant gjoutées.

E. 11

Par acte daté du 8 octobre 2012, posté le 9 octobre, |’ assuré interjette recours. || S oppose a
ce que I’ expertise soit confiée a des organismes de |’ assurance-invalidité et conclut a

I’ annulation de la décision querellée, I’ intimé étant tenu de désigner deux experts
indépendants et spécialistes en orthopédie et psychiatrie. || a proposé que soit désigné le Dr
M , chirurgien orthopédiste a Nyon, qui atraité des cas analogues au sien.

E.12

Dans saréponse du 7 novembre 2012, I’ intimé conclut au rejet du recours, rappelant que les
expertises comprenant trois ou plus de trois disciplines médical es doivent se dérouler aupres
d’un centre d’ expertises médicales lié al’ Office fédéral par une convention et que

|I” attribution du mandat doit se faire de maniére aléatoire. Pour le surplus, le droit d’ étre
entendu du recourant n’a pas été violé, puisqu’il apu faire part de ses objections au cours de
la procédure d’ audition, que ses remarques ont été prises en considération, une discipline
supplémentaire ayant été gjoutée, de méme que les questions complémentaires. Selon
I”intimé, les conclusions du
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sont sans objet, puisqu’il n’explique pas en quoi la décision serait erronée.

E. 13

Sur quoi, lacause a été gardée ajuger. EN DROIT 1. Conformément al'art. 134 al. 1 let. a
ch. 2 delaloi sur I'organisation judiciaire, du 26 septembre 2010 (LOJ; RSE 2 05) en
vigueur désle ler janvier 2011, la Chambre des assurances sociaes de la Cour de justice
connait, en instance unigue, des contestations prévues al'art. 56 de laloi fédérale sur la
partie générale du droit des assurances sociales, du 6 octobre 2000 (LPGA; RS 830.1)
relatives alaloi fédérale sur |’ assurance-invalidité du 19 juin 1959 (LAI; RS 831.20). Sa
compétence pour juger du cas d’ espéce est aingi établie. 2. Interjeté dans les forme et délai
prévus par laloi, le recours est recevable (art. 56 et 60 LPGA). 3. Lelitige porte sur la
guestion de savoir si ¢’ est abon droit que I’intimé entend confier |’ expertise
pluridisciplinaire a un centre d’ expertise lié al’ OFAS par une convention, ainsi que sur le
choix des disciplines ainvestiguer. 4. A titre préalable, la Cour de céansreleve que la
nécessité de mettre en cauvre une expertise pluridisciplinaire pour élucider les faits
conformément a son arrét du 24 ao(t 2011 n’ est pas remise en cause par les parties. Le
recourant conteste en revanche le fait que I’ intimé envisage de confier ladite expertise aun
centre d’ expertise lié al’ OFAS par une convention et conclut a une expertise judiciaire, a
confier aun expert orthopédiste totalement indépendant des assurances. Selon I’ art. 44
LPGA, s |"assureur doit recourir aux services d un expert indépendant pour élucider les
faits, il donne connaissance du nom de celui-ci aux parties. Celles-ci peuvent récuser



I’ expert pour des raisons pertinentes et présenter des contre-propositions. En I’ occurrence,
le recourant ne fait pas valoir de motifs de récusation al’ encontre d’ un expert particulier -
déslors quel’intimé ne lui a communiqué aucun nom d’ expert a ce stade de la procédure -
mais al’ encontre du centre d’ expertise en tant que tel qu’il considére comme dépendant des
assurances. Le Tribunal fédéral arappelé que larécolte de données médicales al'appui de la
décision auprés d'instituts d'expertise externes, comme le COMAI dans |'assurance-
invalidité suisse, ainsi que I'utilisation de ces données également dans la procédure
judiciaire sont en soi conformes ala Constitution et ala CEDH (ATF 9C_243/2010 du 28
juin 2011, consid. 2.1-2.3, publiéin ATF 137 V 210), ce que confirme en
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les risques de mise en cause des garanties de procédure découlant des perspectives de gain
guetire le COMAI de son activité pour le compte de I’ assurance-invalidité, le TF aincité
les autorités a mettre en place des correctifs en vue d’améliorer et d’ unifier les exiges de
qualité et de leur contréle. 11 a également estimé nécessaire de renforcer les droits de
participation des justiciables et jugé qu’ en cas de désaccord, |’ expertise doit étre mise en
cauvre par le biais d’ une décision incidente sujette a recours aupres du tribunal cantonal des
assurances sociales. Pour répondre aux exigences posées par le Tribunal fédéral, le Consell
fédéral aintroduit le nouvel art. 72bis du Réglement sur |’ assurance-invalidité du 17 janvier
1961 ( RAI, RS 831.201), en vigueur depuis le 1ler mars 2012, aux termes duquel les
expertises comprenant trois ou plus de trois disciplines médical es doivent se dérouler aupres
d un centre d’ expertises médicaleslié al’ office fédéral par une convention (al. 1) et

I” attribution du mandat d’ expertise doit se faire de maniére aéatoire (al. 2). Dans ce méme
ordre d'idées, I’ OFAS a élaboré une liste des critéres que les centres d’ expertises doivent
remplir depuis le ler mars 2012, qui comprennent d’ une part des exigences formelles et
professionnelles, et, d’ autre part, la mention obligatoire d’indications pour assurer une plus
grande transparence et attester de I’ indépendance des instituts. 11 a également élaboré une
convention et émis un nouveau tarif (cf. documents disponibles sur www.ofas.admin.ch). 5.
a) LaCour de céansreléve quel’intimé s est conformé alaloi et a correctement appliqué la
procédure en informant le recourant que |’ expertise plurisciplinaire serait confiée aun
centre d' expertise selon le principe a éatoire, par le biais de la plateforme SuisseM ed @P.
Lefait qu'un tel centre soit lié al’ OFAS par une convention ne saurait justifier en soi une
cause de récusation suffisante, le recours a de tels centres étant conforme ala Constitution
et alaCEDH. Le grief de prévention soulevé par e recourant ne peut ainsi étre retenu, ce

d autant que depuis le 1er mars 2012, de nouvelles dispositions ont été prises pour garantir
précisément I’ indépendance des instituts mandatés par I’ assurance-invalidité. b) L’intimé a
également respecté les droits du recourant en lui communiquant laliste des questions a
poser aux experts et en lui donnant la possibilité de poser ses propres questions. Le
recourant a communiqué ses questions al’intimé, et celles-ci ont été ajoutées au mandat

d’ expertise. Force est ains de constater que le recourant a pu faire valoir ses droits de
participation antérieurs, tels que préconisés par le Tribunal fédéral. ¢) Le recourant conteste
enfin les spécialités sur lesguelles portent I’ expertise. L’ intimé a sollicité dans un premier
temps une expertise pluridisciplinaire rhumatol ogique, orthopédique et psychiatrique. Aprés
avoir pris connaissance des remarques de |’ assuré, il a complété lamission en'y goutant un
volet neurologique.
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qu’il souffre de troubles somatoformes non invalidants. A cet égard, la Cour de céansreléve
que c’est précisément en raison des avis medicaux contradictoires quant aux diagnostics et
de lacomplexité du cas qu’ elle aordonné al’ intimé de mettre en cauvre une expertise
pluridisciplinaire. En effet, plusieurs médecins ont évoqué une fibromyalgie ou un trouble
somatoforme (Drs N , O , P notamment), alors que d’ autres
pas (DrsQ R .S ). Par conséquent, un volet

rhumatol ogique n’ apparait pas dénué de sens. d) Le recourant propose que soit désigné le
Dr M , chirurgien orthopédiste a Nyon, qui atraité des cas analogues au sien. La
Cour de céans n’ atoutefois pas a se prononcer sur cette proposition, qui sort de |’ objet du
présent litige. Au vu de ce qui précéde, la Cour de céans constate que I’ intimé a
correctement exécuté son arrét du 24 aolt 2011, que le recourant a pu faire valoir ses droits
de participation et que I'intimé a pris en compte ses contre-questions. Pour le surplus,
I”intimé a égal ement respecté la procédure en informant le recourant du contenu de la
mission, du fait que I’ expertise sera confiée a un centre d’ expertise selon le principe
aléatoire et, enfin, suite aux objections du recourant, en rendant une décision incidente. 6.
Mal fondé, le recours doit étre rejeté. 7. L’ objet du présent litige ne concernant pas I’ octroi
ou lerefus de prestations, il n’est pas percu d’émolument (cf. art. 69al. 1bis LAI).
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