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Erwagungen

E.11

Conformément al'art. 134 a. 1 let. ach. 2 delaloi sur I'organisation judiciaire, du 26
septembre 2010 (LOJ - E 2 05), la chambre des assurances sociales connait, en instance
unique, des contestations prévues al'art. 56 de laloi fédérale sur la partie générale du droit
des assurances sociales, du 6 octobre 2000

A/2632/2025 - 10/24 - (LPGA - RS 830.1) relatives alaloi fédérale sur

I” assurance-invalidité du 19 juin 1959 (LAI - RS 831.20). Sa compétence pour juger du cas
d’ espéce est aing établie.

E.12

A teneur del'art. 1 al. 1 LA, les dispositions de la LPGA sappliquent al'Al, amoins que la
loi n'y déroge expressément.

E.13

Interjeté dans laforme et le délai — de 30 jours et compte tenu des féries judiciaires — prévus
par laloi, le recours est recevable sous ces angles (art. 38 a. 4 et 56 ss LPGA ains que 62
ssdelaloi sur la procédure administrative du 12 septembre 1985 [LPA - E 5 10]).

E.2

Le ler janvier 2022, les modifications du 19 juin 2020 de la LAl sont entrées en vigueur
(développement de I'Al ; RO 2021 705) ainsi que celles du

E.3

Pour ce qui est du droit de fond (conditions d' octroi d’une API), il convient de rappeler les
regles et principes qui suivent.

E.31

Selon I'art. 42 LA, les assurés impotents (art. 9 LPGA) qui ont leur domicile et leur
résidence habituelle (art. 13 LPGA) en Suisse ont droit aune API (al. 1, 1ére phr.).

L’ impotence peut étre grave, moyenne ou faible (al. 2). Est aussi considérée comme
impotente la personne vivant chez elle qui, en raison d' une atteinte a sa santé, a
durablement besoin d’ un accompagnement lui permettant de faire face aux nécessités de la
vie. Si I atteinte ala santé est uniquement psychique, la personne n’ est réputée impotente
guesi elleadroit aunerente. Si une personne N’ a durablement besoin que d’un
accompagnement pour faire face aux nécessités de lavie, I'impotence est réputée faible.
L’ art. 42bisal. 5 LAl est réservé (a. 3). L’ API est octroyée au plus tot ala naissance. Le
droit nait des qu’ une impotence de degré faible au moins existe depuis une année sans
interruption notable ; I’ art. 42bisal. 3 LAI est réservé (a. 4). Est réputée impotente toute
personne qui, en raison d'une atteinte a sa santé, a besoin de fagon permanente de |'aide



d'autrui ou d'une surveillance personnelle

A/2632/2025 - 11/24 - pour accomplir des actes élémentaires de la vie quotidienne (art. 9
LPGA). Ces actes sont ceux que lajurisprudence antérieure al'entrée en vigueur de la
LPGA désignait par « actes ordinaires de lavie » (Michel VALTERIO, Commentaire de la
Loi fédérale sur I'assurance-invalidité [LAI], 2018, n. 10 ad art. 42 LAI). L'art. 9 LPGA n'a
pas conduit a un changement de la jurisprudence relative al'évaluation de I'impotence
développée a propos de I'ancien art. 42 al. 2 LAI (arrét du Tribunal fédéral des assurances
H.66/04 du 9 aolt 2004 consid. 2.1 et 2.2 et laréférence). A teneur del’art. 35a. 1 RAI, le
droit al’ API prend naissance le premier jour du mois au cours dugquel toutes les conditions
de ce droit sont réalisées (a. 1). Lorsque, par lasuite, le degré d’ impotence subit une
modification importante, les art. 87 a88bis RAI sont applicables. Le droit al’allocation

s éeint alafin du moisau cours dugquel I’ une des autres conditions de ce droit n’est plus
remplie ou au cours duquel le bénéficiaire du droit est décédé (al. 2). Dans le domaine de
I'Al, on applique de maniéere générale le principe selon lequel un invalide doit, avant de
requérir des prestations, entreprendre de son propre chef tout ce qu'on peut rai sonnablement
attendre de lui, pour atténuer le mieux possible les conséquences de son invalidité.
L'obligation de diminuer le dommage sapplique aux aspects de lavie les plus variés.
Toutefois, le point de savoir si une mesure peut étre exigée d'un assuré doit étre examiné au
regard de I'ensembl e des circonstances objectives et subjectives du cas concret (arrét du
Tribunal fédéral 9C_661/2016 du 19 avril 2017 consid. 2.3 et les références). Ce principe
sapplique également al'assuré qui fait valoir le droit aune API (voir arrét du Tribunal
fédéral des assurances U.146/02 du 10 février 2003 consid. 4.2).

E.3.2

Laloi distingue trois degrés dimpotence : grave, moyen ou faible (art. 42 al. 2 LAI). Le
degré d'impotence se détermine en fonction du nombre d'actes (associés éventuellement a
une surveillance personnelle permanente ou a un accompagnement durable pour faire face
aux nécessités de lavie) pour lesquels l'aide d'autrui est nécessaire (cf. art. 37 RALI).
L'évaluation du besoin d'aide pour accomplir les actes ordinaires de la vie constitue donc
une appréciation fonctionnelle ou qualitative de la situation (arrét du Tribunal fédéral

9C 350/2014 du 11 septembre 2014 consid. 4.2.2 et laréférence). Dans la mesure ou, dans
le cas présent, I’ office, en n’ entrant pas en matiere sur la nouvelle demande d’ API (déposée
le 18 février 2025), anié tout droit de |’ assurée a une API, seules seront évoquées ci-apres
les conditions requises pour |’ octroi d’une API de degré faible. En effet, I’ absence de droit a
une APl d'un tel degré exclut afortiori les degrés moyens et grave.

E.321

L'art. 37 al. 3 RAI dispose que I'impotence est faible si I'assuré, méme avec des moyens
auxiliaires, a besoin de fagon réguliere et importante, de |'aide d'autrui pour accomplir au
moins deux actes ordinaires de lavie (let. @) ; d'une

A/2632/2025 - 12/24 - surveillance personnelle permanente (let. b) ; de fagcon permanente,
de soins particuliérement astreignants, exigeés par I'infirmité de I'assuré (let. ) ; de services
considérables et réguliers de tiers lorsqu'en raison d'une grave atteinte des organes
sensoriels ou d'une grave infirmité corporelle, il ne peut entretenir des contacts sociaux avec
son entourage que grace a eux (let. d) ; ou d'un accompagnement durable pour faire face aux
nécessités de lavie au sensde I'art. 38 RAI (let. €).

E.3.22



L’ expression « méme avec des moyens auxiliaires » se rapporte a ceux qui sont remis par
I’ Al, ainsi qu’ aux moyens auxiliaires bon marché ou a des adaptations dont la prise en
charge peut étre exigée de |’ assuré, ceci indépendamment de son obligation de réduire le
dommage (arrét du Tribunal fédéral | 639/06 du 5 janvier 2007 consid. 4.1 et les
références).

E.3.23

Les soins peuvent étre qualifiés d astreignants au sens de I’ art. 37 a. 3 let. ¢ RAI pour
diversesraisons. Le critére peut étre quantitatif, ce qui signifie qu’ils nécessitent beaucoup
de temps ou sont particulierement colteux. Il peut aussi étre qualitatif, ce qui signifie que
leur exécution se fait dans des conditions difficiles, par exemple, parce qu’ils sont
particulierement pénibles ou qu’ils doivent étre prodigués a des heures inhabituelles (par
exemple vers minuit ; arrét du Tribunal fédéral 8C_663/2016 du 17 janvier 2017 consid.
2.2.2 et les références). Un besoin de soins de plus de deux heures par jour sera qualifié de
particulierement astreignant si des aspects qualitatifs aggravants doivent aussi étre pris en
compte (arrét du Tribunal fédéral 9C _384/2013 du 10 octobre 2013 consid. 4.1.1). Si le
besoin de soins est supérieur atrois heures par jour, I’ aide peut étre qualifiée d astreignante
Sl au moins un aspect qualitatif (par exemple soins pendant la nuit) S'y gjoute. Un besoin de
soins de quatre heures par jour ou plus est par principe considéré comme astreignant, méme
sans critere qualitatif supplémentaire (Circulaire sur I'impotence [CSl], valable a partir du
ler janvier 2022, établie par I’ Office fédéral des assurances sociales[OFAS], ch. 2066 et
2067 ; laCSl aremplacé des 2022 |’ ancienne Circulaire sur I'invalidité et I'impotence dans
I'assurance-invalidité [CIIAI]).

E.3.24

Envertudel’art. 38 d. 1 RAl —mentionné al’art. 37 a. 3 let. e RAl —, le besoin d’'un
accompagnement pour faire face aux nécessitésde lavie au sensdel’art. 42 al. 3 LAl existe
lorsgue I’ assuré majeur ne vit pas dans une institution mais ne peut pas en raison d’ une
atteinte ala santé : vivre de maniére indépendante sans |’ accompagnement d’ une tierce
personne (let. @) ; faire face aux nécessités de lavie et établir des contacts sociaux sans

I” accompagnement d’ une tierce personne (let. b), ou éviter un risque important de s'isoler
durablement du monde extérieur (let. c). L’ accompagnement pour faire face aux nécessités
delavie ne comprend pas |’ aide (directe ou indirecte) d' un tiers pour accomplir les six actes
ordinaires delavie, ni les soins, ni lasurveillance. Il constitue plutt un élément d’ aide
supplémentaire et indépendant (ATF 133 V 450).

A/2632/2025 - 13/24 - Un accompagnement pour faire face aux nécessités de lavie est
accordeé aux assurés qui, pour des raisons de sant€, ne peuvent pas vivre de maniere
autonome sans |’ aide d’ une tierce personne (arrét du Tribunal fédéral 9C_28/2008 du 21
juillet 2008). 1l faut qu’en |’ absence de |’ aide de tiers et en tenant compte de |’ obligation de
réduire le dommage, |’ assuré n’ ait d' autre choix que d’ entrer dans un home (CSl, ch. 2088).
Concernant plus précisement I hypothese delalet. adel’art. 38 a. 1 RAI, lorsque |’ assuré
vit dans le méme ménage que des membres de safamille, on est en droit d’ exiger que
ceux-ci apportent leur aide pour les taches ménageres. On peut attendre la méme chose des
enfants, mais on doit alors tenir compte de leur age (CSl, ch. 2101). Pour I’ hypothese de la
let. b del’art. 38 a. 1 RAI, I’ obligation de réduire le dommage inclut non seulement |’ aide
des membres de la famille (achats, coiffeur, etc.), maisaussi I’ option de faire ses courses en
ligne et de selesfaire livrer adomicile (CSl, ch. 2104). S agissant de |’ hypothése de la let.



cdel’art. 38al. 1 RAI, il n'y apaslieu de parler d’isolement si I assuré entretient une
relation avec un ou une partenaire, vit avec un membre de safamille, exerce un emploi
(méme dans un atelier protégé) ou fréguente une structure d’ accueil de jour (CSl, ch. 2109).

E.33

Selon lajurisprudence, les actes élémentaires de la vie quotidienne se répartissent en six
domaines: 1. se Vétir et se dévétir ; 2. selever, S asseoir et se coucher ; 3. manger ; 4. faire
satoilette (soins du corps) ; 5. aler aux toilettes ;

E. 331

De maniere générale, on ne saurait réputer apte a un acte ordinaire de lavie |’ assuré qui ne
peut I’accomplir que d' une fagon non conforme aux maoeurs usuelles (ATF 106 V 153
consid. 2b). Ce principe est en particulier applicable lorsqu’il s agit d’ apprécier la capacité
d'accomplir I’ acte consistant a aller aux toilettes (ATF 121 V 95 consid. 6¢ ; 121V 94
consid. 6b et les références). Par ailleurs, il N’y aaucune raison de traiter différemment un
assuré qui n’est plus en mesure d’ accomplir une fonction (partielle) en tant que telle ou ne
peut I’ exécuter que d’ une maniere inhabituelle et un assuré qui peut encore accomplir cet
acte, mais n’en tire aucune utilité (ATF 117 V 151 consid. 3b ; arrét du Tribunal fédéral |
43/02 du 30 septembre 2002 consid. 1 et 2.1). Pour qu’il y ait nécessité d’ assistance dans

I” accomplissement d’ un acte ordinaire de la vie comportant plusieurs fonctions partielles, il
N’ est pas obligatoire que la personne assurée requiere |’ aide d’ autrui pour toutes ou la
plupart des fonctions partielles ; il suffit bien au contraire qu’ elle ne requiere |’ aide directe
ou indirecte d autrui, d une maniére réguliére et importante, que pour une seule de ces
fonctions partielles (ATF 121V 88 consid. 3c). Les fonctions partielles d'un acte ordinaire
de lavie ne peuvent toutefois étre prises en considération qu’ une fois en tout lorsque

I’ assuré a besoin de I’ aide d" autrui pour accomplir ces fonctions dans

A/2632/2025 - 14/24 - plusieurs actes ordinaires. En revanche, si I’accomplissement d’ un
acte ordinaire de lavie est seulement rendu plus difficile ou ralenti par |’ atteinte a la santé,
celanesignifiepasqu'il y ait impotence (arrét du Tribunal fédéral 9C 360/2014 du 14
octobre 2014 consid. 4.4 et les références). L’ aide est réguliere lorsque I’ assuré en a besoin
ou pourrait en avoir besoin chaque jour (arrét du Tribunal fédéral 9C 562/2016 du 13
janvier 2017 consid. 5.3 et les références). C’ est par exemple le cas lors de crises pouvant
ne se produire que tous les deux ou trois jours, mais pouvant aussi survenir brusquement
chague jour ou méme plusieursfois par jour (RCC 1986 p. 510 consid. 3c). L’ aide est
importante : lorsque |’ assuré ne peut plus accomplir seul au moins une fonction partielle
d’'un acte ordinaire delavie (ATF 121V 88 consid. 3c et lesréférences ; 107 V 136 consid.
1b) ; lorsgu’il ne peut lefaire qu au prix d’ un effort excessif ou d’ une maniére inhabituelle
Ou que, en raison de son état psychique, il ne peut I’ accomplir sans incitation particuliére
(ATF 106 V 153 consid. 2a et 2b) ; lorsque, méme avec I’ aide d' un tiers, il ne peut
accomplir un acte ordinaire déterminé parce gque cet acte est dénué de sens pour lui (par
exemple s | assuré souffre de graves Iésions cérébrales et que sa vie se trouve réduite a des
fonctions purement végétatives, de sorte qu’il est condamné avivre au lit et qu’il ne peut
entretenir de contacts sociaux ; ATF 117 V 146 consid. 3b ; CSl, ch. 2013). Les personnes
chargées de déterminer s'il y aimpotence (médecin, collaborateurs des services sociaux)
doivent se limiter aindiquer en quoi consiste I’ aide accordée de maniére réguliere. Décider
s elle est importante est en revanche une question de droit qu’il incombe al’ administration,
respectivement au juge de trancher (ATF 107 V 136 consid. 2b).



E.332

S agissant de |’ acte « se Vétir, se dévétir (y compris mettre et retirer un éventuel moyen
auxiliaire, pour autant qu’il ne serve pas a un traitement ou a une thérapie) », selon le ch.
2026 dela CSl, il y aimpotence lorsque I’ assuré ne peut lui-méme mettre ou enlever une
piece d’ habillement indispensable ou un moyen auxiliaire. || y a également impotence
lorsgue |’ assuré peut certes s habiller seul mais, en raison de problémes cognitifs, ne peut
pas faire correspondre sa tenue aux conditions météorologiques ou confond I’ envers et

I’ endroit de ses vétements. La préparation des vétements ne peut étre prise en considération.
Lech. 2028 dela CSl précise que, du fait de I’ obligation de réduire le dommage, il faut
examiner la possibilité de maintenir I’ autonomie et donc de diminuer le besoin d’ aide par
des moyens auxiliaires (enfile-chaussettes, chausse-pied, etc.) ou des vétements appropriés
(pas de chemise ou de vétements serrés, chaussures a velcro, pantalons avec bande
élastique).

A/2632/2025 - 15/24 -

E.3.33

En ce qui concerne I’ acte ordinaire de lavie « manger », lafonction de boire constitue
également une fonction partielle de cet acte (arrét du Tribunal fédéral 9C_346/2010 du 6
ao(t 2010 consid. 3 et laréférence). |l y aimpotence lorsque |’ assuré peut certes manger
seul, mais ne peut couper ses aliments lui-méme, ou lorsqu’il peut les porter a sa bouche
seulement avec les doigts (ATF 121V 88 consid. 3c; 106 V 153 consid. 2b). Il convient
toutefois de souligner que méme si |’ assuré éprouve des difficultés pour couper des
aliments, il existe des moyens auxiliaires simples et peu colteux, dont I’ utilisation peut étre
exigée de lui en vertu de son obligation de diminuer le dommage (cf. ATF 134 V 64 consid.
4), qui lui permettraient d’ effectuer cet acte comme, par exemple, un couteau ergonomique
(arrét du Tribunal fédéral 9C_525/2014 du 18 ao(t 2014 consid. 6.3). En revanche, il y a
impotence lorsque I’ assuré ne peut pas du tout se servir d’ un couteau et donc pas méme se
préparer une tartine (arrét du Tribunal fédéral 9C_346/2010 du 6 aolt 2010 consid. 4 et 5).
L'aide directe d'autrui pour couper des aliments durs est insuffisante pour admettre un
besoin d'aide réguliére et importante, dés lors que de tels aliments ne sont pas consommeés
tous lesjours (arrét du Tribunal fédéral 9C 328/2024 du 20 décembre 2024 consid. 4.2 et
les références).

E.334

Concernant |’ acte « faire satoilette », il y aimpotence lorsque I’ assuré ne peut effectuer
lui-méme un acte ordinaire de la vie quotidiennement nécessaire du domaine de |’ hygiéne
corporelle — se laver, se coiffer, se raser, prendre un bain ou se doucher (arrét du Tribunal
fédéral 9C_373/2012 du 22 aolt 2012 consid. 4.2). Des difficultés supplémentaires ou un
ralentissement pour accomplir ces actes ne suffisent pas a |’ admission d’ une impotence
(arrét du Tribunal fédéral 8C_912/2008 du 5 mars 2009 consid. 10.2 et les références). Un
assuré gui, en prenant un bain, n’est pas en mesure de laver son dos, ses oreilles ou des
cavités du corps doit étre considéré comme impotent dans lafonction « faire satoilette »
(arrét du Tribunal fédéral | 438/96 du 28 juin 1996 consid. 2c.bb, citéin Ulrich

MEY ER/Marco REICHMUTH, Bundesgesetz Uber die Invalidenversicherung [IVG], 2014,
n. 33 ad art. 42-42ter LAI). Par ailleurs, un contrdle ultérieur des soins corporels peut
constituer une aide importante lorsque I’ assuré n’ est pas en mesure de I’ effectuer
correctement en raison de son atteinte ala santé (arrét du Tribunal fédéral | 443/04 du 2



décembre 2004 consid. 2.1 et 2.3). En revanche, il n'y apas impotence lorsque les actes ne
doivent pas étre assumés quotidiennement, comme par exemple lorsque I’ assuré a besoin
d’aide pour se coiffer ou se vernir les ongles (arrét du Tribunal fédéral 9C_562/2016 du 13
janvier 2017 consid. 6.2) ou s épiler (arrét du Tribunal fédéral 9C 524/2023 du 20 mars
2024 consid. 6.2 et laréférence ; CSl, ch. 2044).

A/2632/2025 - 16/24 -

E.3.35

Pour ce qui est del’ acte « se déplacer al’intérieur ou al’ extérieur et établir des contacts
sociaux », il y aimpotence lorsgue |’ assuré, méme avec des moyens auxiliaires, ne peut
plus se déplacer de maniére autonome dans son logement ou a |’ extérieur, ou entretenir des
contacts sociaux (CSl, ch. 2054). Par contacts sociaux, on entend les relations humaines
telles gu’ elles se pratiquent quotidiennement (par exemple lire, écrire, fréquenter des
concerts, des manifestations politiques ou religieuses, etc. ; RCC 1982 p. 119 consid. 1c et
p. 126 consid. 1b ; CSl, ch. 2055). La nécessité de |’ aide pour entretenir des contacts afin de
prévenir le risque d'isolement durable (notamment pour les personnes présentant un
handicap psychique), doit étre prise en compte uniquement au titre de I’ « accompagnement
pour faire face aux nécessités de lavie » (chap. 2.6.3.3) et non de lafonction partielle «
entretenir des contacts sociaux » (arrét du Tribunal fédéral 9C 639/2015 du 14 juin 2016
consid. 4.1 ; CSl, ch. 2056).

E.34

Laplupart des éventualités assurées (par exemple lamaladie, I'accident, I'incapacité de
travail, I'invalidité, I'atteinte a I'intégrité physique ou mentale) supposent I'instruction de
faits d'ordre médical. Or, pour pouvoir établir le droit de I'assuré a des prestations,
I'administration ou le juge a besoin de documents que le médecin doit lui fournir (ATF 122
V 157 consid. 1b). Pour apprécier le droit aux prestations d'assurances sociales, il y alieu de
se baser sur des éléments médicaux fiables (ATF 134 V 231 consid 5.1).

E.35

L e juge des assurances sociales fonde sa décision, sauf dispositions contraires de laloi, sur
les faits qui, faute d'étre établis de maniére irréfutable, apparaissent comme les plus
vraisemblables, c'est-a-dire qui présentent un degré de vraisemblance prépondérante. Il ne
suffit donc pas qu'un fait puisse étre considéré seulement comme une hypothése possible.
Parmi tous les éléments de fait allégués ou envisageables, le juge doit, le cas échéant,
retenir ceux qui lui paraissent les plus probables (ATF 126 V 360 consid. 5b ; 125V 195
consid. 2 et lesréférences ; cf. ATF 130 111 324 consid. 3.2 et 3.3). Aussi n'existe-t-il pas, en
droit des assurances sociaes, un principe selon lequel I'administration ou le juge devrait
statuer, dans le doute, en faveur de I'assuré (ATF 126 V 322 consid. 5q). 4.

4.1 Selon I'art. 87 RAM, lorsgu'une demande de révision est déposée, celle-ci doit établir de
facon plausible que I'invalidité, I'impotence ou |'étendue du besoin de soins ou du besoin
d'aide découlant de I'invalidité de I'assuré sest modifiée de maniére ainfluencer ses droits
(a. 2). Lorsgue larente, I'API ou la contribution d'assistance a été refusée parce que le
degré diinvalidité était insuffisant, parce qu'il n'y avait pas d'impotence ou parce que le
besoin d'aide ne donnait pas droit & une contribution d'assistance, la nouvelle demande ne
peut étre examinée que si les conditions prévues al'al. 2 sont remplies (a. 3).



A/2632/2025 - 17/24 - Cette exigence doit permettre a l'administration qui a précédemment
rendu une décision entrée en force d'écarter sans plus ample examen de nouvelles demandes
dans lesguelles I'assuré se borne a répéter les mémes arguments, sans rendre plausible une
modification des faits déterminants (ATF 133V 108 consid. 5.2 ; 130V 64 consid. 5.2.3 ;
117 V 198 consid. 4b et les références citées). A cet égard, une appréciation différente de la
méme situation médicale ne permet pas encore de conclure al'existence d'une aggravation
(ATF 112V 371 consid. 2b ; arréts du Tribunal fédéral 9C_748/2013 du 10 février 2014
consid. 4.3 ; 1 716/2003 du 9 aodt 2004 consid. 4.1). 4.2 Lorsgu'elle est saisie d'une
nouvelle demande, I'administration doit commencer par examiner si les allégations de
I'assuré sont, d'une maniéere générale, plausibles. Si tel n'est pas le cas, I'affaire est liquidée
d'entrée de cause et sans autres investigations par un refus d'entrer en matiere (ATF 117 V
198 consid. 3a; arréts du Tribunal fédéral 8C_29/2023 du 7 juillet 2023 consid. 3 ;
8C_619/2022 du 22 juin 2023 consid. 5.1). A cet égard, I'administration se montrera
d'autant plus exigeante pour apprécier le caractere plausible des allégations de I'assuré que
le laps de temps qui Sest écoulé depuis sa décision antérieure est bref. Elle jouit sur ce point
d'un certain pouvoir d'appréciation, que le juge doit en principe respecter. Ainsi, le juge ne
doit examiner comment |'administration a tranché la question de I'entrée en matiére que
lorsgue ce point est litigieux, c'est-a-dire quand I'administration a refusé d'entrer en matiére
et que |'assuré ainterjeté recours pour ce motif. Ce contrdle par I'autorité judiciaire n'est en
revanche pas nécessaire lorsque I'administration est entrée en matiére sur lanouvelle
demande (ATF 109 V 108 consid. 2b ; arrét du Tribunal fédéral 9C_789/2012 du 27 juillet
2013 consid. 2.2). Si lamodification déterminante pour le droit est rendue plausible,
I'administration est tenue d'entrer en matiere sur la nouvelle demande de prestations et de
I'examiner globalement en fait et en droit ; elle doit donc procéder de la méme maniére que
dans un cas derévision selon I'art. 17 LPGA (arrét du Tribunal fédéral 9C_552/2022 du 20
mars 2023 consid. 3.1 ; cf. ace sujet ATF 130 V 71), a savoir examiner la cause sur le fond
et déterminer si lamodification du degré d’invalidité rendue plausible par I’ assuré a
effectivement eu lieu. En cas de recours, cet examen matériel incombe au juge (ATF 117 V
198 consid. 3a). Sous I'angle temporel, la comparaison des états de fait a pour point de
départ la situation telle qu'elle se présentait au moment ou I'administration arendu sa
derniére décision entrée en force, reposant sur un examen matériel du droit ala prestation
d'assurance (ATF 133V 108 consid. 5.4 ; 130V 71 consid. 3 ; arréts du Tribunal fédéral
8C_29/2023 précité consid. 3 ; 8C_619/2022 précité consid. 5.1). 4.3 Les exigences de
preuves dans le cadre de I'art. 87 al. 2 et 3 RAI étant sensiblement réduites (arrét du
Tribunal fédéral 9C_676/2018 du 27 novembre 2018 consid. 3.3), la conviction de
I'administration ou du juge n'a pas besoin d'étre fondée sur la preuve pleinement apportée
gu'une modification

A/2632/2025 - 18/24 - déterminante est survenue depuis le moment de la décision de refus
derente; desindices d'une telle modification suffisent alors méme que la possibilité
subsiste qu'une instruction plus poussée ne permettra pas de |'établir (arréts du Tribunal
fédéral 8C_400/2025 du 15 décembre 2025 consid. 3 ; 8C_29/2023 précité consid. 3 ;
8C_619/2022 précité consid. 5.1 ; cf. par analogie BGE 144 V 427 consid. 3.3). Toutefois,
on peut également exiger d'un tel rapport qu'il ne se limite pas a reproduire les arguments
avanceés par la personne assurée, mais qu'il expose de maniére concevable les raisons pour
lesquelles |le médecin traitant estime que |'état de santé s'est (considérablement) détérioré.
Si, en revanche, on peut supposer que le nouveau rapport ne représente qu'une appréciation
différente d'une situation médicale restée pour I’ essentiel inchangée, il ne permet pas de



rendre plausible une aggravation (arréts du Tribunal fédéral 8C_619/2022 précité consid.
5.1; 9C_552/2022 du 20 mars 2023 consid. 4.2). 4.4 Le principe inquisitoire, selon lequel
les faits pertinents de la cause doivent étre constatés d'office par 'autorité (art. 43 al. 1
LPGA), ne sapplique pas ala procédure de I'art. 87 al. 3 — actuellement 2 et 3— RAI (ATF
130V 64 consid. 5.2.5 ; arrét du Tribunal fédéral 8C_880/2017 du 22 juin 2018 consid.
5.1). La personne assurée a en effet |e fardeau de la preuve en ce qui concerne I’ existence
d’un changement plausible des circonstances depuis le dernier refus de prestations entré en
force (arrét du Tribunal fédéral 8C_619/2022 précité consid. 3.2 et les références). Eu égard
au caractére atypique de celle-ci dans le droit des assurances sociaes, le Tribunal fédéral a
précise que |'administration pouvait appliquer par analogie l'art. 73 aRAI (art. 43 al. 3
LPGA depuisle ler janvier 2003) — qui permet aux organes de I'Al de statuer en I'état du
dossier en cas de refus de |'assuré de coopérer —ala procédure régie par I'art. 87 al. 2 RAI, a
la condition de sen tenir aux principes découlant de la protection delabonnefoi (art. 5al. 3
ainsi que 9 de la Constitution fédérale de la Confédération suisse du 18 avril 1999 - Cst. -
RS 101 ; ATF 124 11 265 consid. 4a). Ainsi, lorsqu'un assuré introduit une nouvelle
demande de prestations ou une procédure de révision sans rendre plausible que son
invalidité — ou son impotence — sest modifiée, notamment en se bornant arenvoyer a des
piéces médicales qu'il propose de produire ultérieurement ou a des avis médicaux qui
devraient selon lui étre recueillis d'office, I'administration doit lui impartir un délai
raisonnable pour déposer ses moyens de preuve, en |'avertissant qu'elle n'entrera pas en
matiére sur sa demande pour le casou il ne se plierait pas a sesinjonctions. Cela présuppose
gue les moyens proposés soient pertinents, en d'autres termes qu'ils soient de nature arendre
plausibles les faits allégués. Lorsgue ces exigences concernant la fixation d'un délai et
I'avertissement des conséquences juridiques de I'omission sont remplies, le juge doit se
fonder sur lesfaitstels qu'ils se présentaient al'administration au moment de ladécision
litigieuse (ATF 130V 64 consid. 5.2.5in fine; arréts du Tribunal fédéral 8C_557/2023 du
22 mai 2024 consid. 3.2 ;

A/2632/2025 - 19/24 - 8C_880/2017 précité consid. 5.1 ; 8C_308/2015 du 8 octobre 2015
consid. 3.2). L'examen du juge se limite donc au point de savoir si les pieces déposées en
proceédure administrative (telles que se présentant au moment ou I’ administration a statué)
justifient ou non lareprise de l'instruction du dossier. || ne sera donc pas tenu compte des
rapports produits postérieurement ala décision litigieuse (arrét du Tribunal fédéral
9C_789/2012 précité consid. 4.1). 5.

5.1 En I’ espéce, le litige porte sur la question de savoir si I’intimé était en droit ou non de
refuser |’ entrée en matiere sur la nouvelle demande d’ API déposée le 18 février 2025 par la
recourante. L’issue la plus favorable pour I’ assurée serait ainsi que la chambre de céans
ordonne al’ office d’ entrer en matiére sur sa demande et |'examine globalement en fait et en
droit, en procédant de la méme maniére que dans un cas de révision selon l'art. 17 LPGA, a
savoir en examinant la cause sur le fond et en déterminant si lamodification du degré
d’invalidité qui aurait été rendue plausible par la recourante a effectivement eu lieu ou non.
Est en conséguence irrecevable la conclusion principale du recours tendant ala
reconnaissance d’ un droit de I'intéressée a une API (de degré faible). Seules sont recevables
la conclusion en annulation de la décision querellée et la conclusion subsidiaire tendant au
renvoi de lacause al’ office pour instruction sur sademande d’ API. Au surplus, il y alieu
de procéder ala comparaison des états de fait entre d’ une part la situation allant du 3
décembre 1998 (dernier refus au fond de I’ OAI) au 31 janvier 2000 (sa confirmation par le



Tribunal fédéral) — donc la derniere décision de I’ office en matiere d’ APl entrée en force et
reposant sur un examen matériel du droit — et d’ autre part la situation prévalant dansle
cadre de lanouvelle demande d’ API déposée le 18 février 2025. Dans cette comparaison
des états de faits, seuls peuvent entrer en ligne de compte les documents (en principe des
rapports meédicaux) qui auraient été présentés aux autorités par la recourante entre d’ une
part le 18 février 2025 et d’ autre part le 30 juin 2025, date de la décision litigieuse, ce qui
exclut del’examen de laplausibilité au sensdel’art. 87 a. 2 et 3 RAI les nouveaux rapports
produits en procédure de recours, en I’ occurrence le courriel delaDre E du 17 avril
2025 et le rapport de celle-ci du 10 septembre 2025. 5.2 Le principal reproche fait par la
recourante al’intimé consiste en celui de déni de justice, y compris de manque de toute
bienveillance malgré la situation difficile. 5.2.1 Cela étant, lalettre du 20 février 2025 de

I” office respecte |e déroulement de la procédure prescrit par laloi tel que précisé par la
jurisprudence, selon laquelle, en I’ absence — comme ici — de précisions et documents
médicaux rendant

A/2632/2025 - 20/24 - plausible que I’ impotence se serait modifiée, I'administration doit
impartir ala personne assurée un délai raisonnable pour déposer ses moyens de preuve, en
I'avertissant qu'elle n'entrera pas en matiere sur sa demande pour le cas ou €elle ne se plierait
pas a sesinjonctions (cf. consid. 4.4 ci-dessus). Certes, représentée par son consell
nouvellement constitué, larecourante a demandé al’ OAl le 22 avril 2025 d' adresser ala
DreE , sarhumatol ogue traitante, un formulaire ad hoc avec toutes questions
pertinentes, et elle a confirmé le 29 avril 2025 cette demande, conforme d aprés elle a

I’ obligation de I’ office d’ instruire sa derniere demande d’ API, ce malgré le projet de
décision du 23 avril 2025 envisageant de ne pas entrer en matiére sur cette nouvelle
demande d’ allocation au motif que I’ examen du dossier n’ aurait montré aucun changement
par rapport au 3 décembre 1998. L’ assurée n’ a toutefois, avant le prononcé de ladécision
attaguée, pastransmisal’intimé les indications et documents requis dans lalettre de celui-ci
du 20 février 2025, pas méme ala suite du courrier du 2 mai 2025 par lequel I' OAI lui avait
rappelé qu'il lui appartenait de lui faire parvenir tous les documents médicaux permettant
derendre plausible I’ aggravation de son état de santé depuis la date de la derniére décision
au sujet del’ API. 5.2.2 Or, contrairement a ce que semble faire valoir la recourante dans ses
écritures en procédure de recours, le principe inquisitoire, selon lequel lesfaits pertinents de
la cause doivent étre constatés d'office par |'autorité (art. 43 a. 1 LPGA), ne sapplique pas a
laprocédure de I'art. 87 a. 2 et 3 RAI, présentement litigieuse (cf. consid. 4.4 ci-dessus).
5.2.3 L’ échange de courriels, compris entre le 24 mars et le 24 avril 2025, entre le
gestionnairede |’ OAl et laDre E n’est d' aucun appui en faveur du grief dela
recourante. En effet, |’ office a écrit alarhumatologue traitante sur quels points devait porter
le rapport a établir par celle-ci. Il importe peu qu’elle n’ait éventuellement pas pu utiliser le
lien internet indiqué alafin du courriel du gestionnaire du 24 mars 2025, ni qu’ elle n’ ait pas
recu de formulaire aremplir de lapart del’intimé. 1l appartenait alaDre E

d' adresser al’ OAl au plus vite, le cas échéant apres s étre renseignée aupres du conseil de
la patiente quant au délai et aux modalités a respecter, un rapport circonstancié contenant
les & éments de fond mentionnés dans les courriels du gestionnaire, quelle que soit laforme
de ce rapport médical. 5.2.4 On ne voit aucun comportement de I’ intimé contraire aux
principes découlant de la protection de la bonne foi, laquelle, notamment, protege le citoyen
dans la confiance Iégitime qu'il met dans |es assurances recues des autorités, lorsqu'il aréglé
sa conduite d'apres des décisions, des déclarations ou un comportement déterminé de
I'administration (cf. ATF 1291 161 consid. 4.1 ; 128 11 112 consid. 10b/aa; 126 |1 377



consid. 3aet les arréts cités), et peut aussi

A/2632/2025 - 21/24 - ére invoquée en présence, simplement, d’ un comportement de

I’ administration susceptible d' éveiller chez I’ administré une attente ou une espérance
|égitime (cf. notamment ATF 129 |1 381 consid. 7.1 et |les nombreuses références citées).
5.2.5 En définitive, aucun reproche d’ ordre procédural ne peut étre fait al’ office. 5.3 Pour
ce qui est de |’ examen de la condition de la plausibilité (cf. art. 87 al. 2 et 3 RAI) en tant que
telle, I'OAI n'arecu de |’ assurée que son formulaire de demande d’ APl déposée le 18
février 2025. Or, dans les renseignements qui y sont inscrits par I’ intéressée, il n’est fait
état, sous |’ angle d’ une éventuelle impotence, d’ aucune aggravation par rapport ala
situation existant en 1998-2000, I’ assurée indiquant au contraire un besoin d aide depuis sa
naissance en 1970 pour les actes ordinaires de la vie concernés. Du reste, les précisions

gu’ elle apporte dans ce formulaire de demande d’ API, sous « genre et fréquence de |’ aide
(description exacte) », n’ apparaissent pour la plupart pas porter sur |’ accomplissement des
actes ordinaires de la vie concernés en tant que tels, mais plutét sur celui des actes visant a
préparer ces actes ordinaires de lavie ainsi que sur I’ adaptation de I’ environnement de
maniére a permettre ou faciliter ces actes (en particulier « préparer, laver et ranger les
vétements », plutdt que « se vétir/se dévétir » ; « cuisiner, servir ou transporter les plats »,
plutbt que manger ; des adaptations matérielles pour permettre I’ accés ala douche et ala
baignoire et aide concernant la serviette de bain une fois celle-ci mouillée, plutét que des
soins du corps en tant que tels ; difficultés de déplacement et adaptations des moyens de
transport et déplacement, plutét qu’impossibilité de se déplacer sans aide detiers). Pour le
reste, le « rapport de consultation » du 21 février 2025 de la FSCMA répond ala « demande
de moyen auxiliaire (transformation véhicule amoteur) » formulée le 2 ao(t 2024 par

I’ intéressée et ne contient pas d’ éléments précis pouvant concerner une éventuelle
impotence. C' est dés lors conformément au droit que I’ intimé arefusé I’ entrée en matiere
sur lanouvelle demande d’ API déposée le 18 février 2025 par larecourante. Par
appréciation anticipée des preuves, une audition de lamére de |’ assurée et de laDre

E ne pourrait en aucun cas permettre une autre issue. 5.4 Au demeurant, mémesi le
courriel delaDreE du 17 avril 2025 et |e rapport de celle-ci du 10 septembre 2025
avaient pu étre pris en considération, il ne serait aucunement certain que cela aurait pu
conduire la chambre de céans a une autre conclusion. En effet, aucune déduction claire ne
parait primafacie pouvoir étre tirée de ces deux documents, sous |’ angle d’ une impotence,
au sujet d une éventuelle modification par rapport ala situation existant en 1998-2000.

A/2632/2025 - 22/24 - En outre, larhumatologue traitante y décrit, vu la petite taille de

|’ assurée, des problémes d’ inadaptation des meubles et du matériel dans la maison pour

I’ acceés aladouche et alabaignoire, au lavabo et alatable de cuisson, de méme que
I”impossibilité pour la patiente d’ accomplir seule les tdches ménageres que sont les courses
al’extérieur, lacuisine et le ménage. La plupart des répercussions fonctionnelles sur le
guotidien de larecourante de son handicap et de sa maladie ne paraissent pas avoir trait a

I’ accomplissement des actes ordinaires de lavie, mais semblent plutét évogquées en lien
avec |’ adaptation de I’ environnement de maniere a permettre ou faciliter ces actes de méme
gu’ avec les empéchements dans I’ exécution de taches ménageéres. Certes, selon laDre

E , du fait que I’ abduction au niveau de I’ épaul e droite de la patiente (qui est
droitiére) est tréslimitée et qu’il y aun important flexum des coudes associé a des douleurs,
I’intéressée a des difficultés pour se peigner et se brosser les dents. On pourrait S interroger
sil s'agirait de difficultés supplémentaires ou d' un ralentissement pour accomplir certains



actes compris dans |’ acte ordinaire de lavie « faire satoilette » (fonctions partielles) ou

d uneimpossibilité ales effectuer sans aide. Quoi qu'il en soit, il convient de rappeler la
teneur de I’ arrét du 31 janvier 2000 du Tribunal fédéral (I 426/99), selon lequel, notamment,
la tenue du ménage ne fait pas partie des actes ordinaires de lavie, et, vu la condition d’un
besoin de fagon réguliére et importante de |’ aide d’ autrui pour accomplir au moins deux
actesordinaires delavie, méme s'il fallait admettre que |’ assurée aurait besoin d’ une telle
aide pour le — seul — acte de faire satoilette (soins du corps), €lle n’ aurait pas droit aune
API 5.5 Les considérants qui précédent ne remettent en cause ni les importantes difficultés
vécues par larecourante ni le courage dont elle fait preuve pour les affronter. Or, de
maniére générale, d’' une part, les difficultés qui ressortent actuellement des éléments du
dossier paraissent affecter, au premier plan, la capacité de I’ intéressée d’ accomplir ses
travaux habituels au sensdela LAl et du RAI. Ceci pourrait étre pertinent concernant le
droit a une rente d’invalidité (cf. notamment art. 28 et 28a LAl), mais|’ assurée bénéficie
déjad’ une rente entiére. D’ autre part, la question d’ un éventuel besoin de moyens
auxiliaires (cf. notamment art. 21 & 21quater LAI et 14 a 14quater RAI, de méme que

I’ ordonnance concernant la remise de moyens auxiliaires par |’ assurance-invalidité du 29
novembre 1976 [OMAI - RS 831.232.51] et son annexe ; aussi lacirculaire del’ Office
fédéral des assurances sociales [OFAS] concernant la remise de moyens auxiliaires par

I’ assurance-invalidité [CMAI], accessible depuis internet «

https://sozia versicherungen.admin.ch/fr/d/6380 ») pourrait se poser, au premier plan
également, de maniére prioritaire par rapport ala question d' une impotence, mais ne fait pas
partie de I’ objet du présent litige. A lalecture notamment du « rapport de consultation » du
21 février 2025 de la FSCMA et des deux documents précités émis par laDre E il
semble que,

A/2632/2025 - 23/24 - I &ge avancant, les capacités physiques de |’ assurée diminuent
progressivement et que samere, qui est agée, risque a terme de pouvoir moins |’ aider pour
les gestes de lavie quotidienne. Ainsi, méme s'il ne peut pas étre entré en matiere sur la
demande d’ API déposée le 18 février 2025 par I'intéressée, il n’en demeure pas moins
gu’au gré de I’ évolution de sa situation, il lui appartiendrait dans le futur, le cas échéant
avec |’aide de tiers, de formuler si nécessaire des demandes d’ aides pertinentes, notamment
al’intention deI’intimé. Par exemple, si @ un moment donné la mére de |’ assurée ne pouvait
plus I’ aider, pourrait le cas échéant se poser la question d’ un éventuel besoin d’ un
accompagnement pour faire face aux nécessités delavieau sensdesart. 42 a. 3LAI ains
que 37 a. 3let. eet 38 RAI.

E.6
Vu ce qui précede, les conclusions recevables du recours seront rejetées.

E.7

Larecourante, qui n’ obtient pas gain de cause, n’a pas droit a une indemnité de dépens (art.
61 let. g LPGA). La procédure de recours en matiére de contestation portant sur I’ octroi ou
le refus de prestations de I’ Al étant soumise a des frais de justice, un émolument de CHF
200.- est mis alacharge de larecourante (cf. art. 69 al. 1 bisLAl).

A/2632/2025 - 24/24 - PAR CESMOTIFS, LA CHAMBRE DES ASSURANCES
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