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Erwagungen

E.6

eme Chambre En la cause Monsieur H , domiciliéc/o Mmell , a
GENEVE, comparant avec élection de domicile en |'éude de Maitre ZUFFEREY Georges
demandeur contre CONCORDIA ASSURANCES SA, siege principal, service juridique,

Bundesplatz 15, LUCERNE défenderesse EN FAIT 1. M. H (ci-apres:
I'assuré), né en 1982, titulaire d'un CFC production robotique (BEP) commande numeérique
(France), atravaillé comme serrurier pour X , gestion du travail intérimaire

depuisle5 janvier 2009 et était assuré aupres de CONCORDIA ASSURANCE SUISSE DE
MALADIE ET ACCIDENTS SA (ci-apres : I'assurance) dans le cadre d'un contrat
d'assurance collective d'indemnités journaliéeres (ci-apres : I'assurance collective). Celle-ci
prévoit une indemnité journaliere de 80 % du salaire assuré payée pendant 730 jours, sous
déduction d'un délai d'attente de 2 jours.![endif]>![if> 2. Depuisle 28 avril 2009,
I'assuré a été en incapacite de travailler, attestée du 28 au 30 avril 2009 par le Service de
meédecine de premier recours des Hopitaux Universitaires du canton de Geneve (HUG) et
désle 30 avril 2009 par le Dr L endif]>!if> 3. Le 1 er mai 2009, une
TDM lombaire a conclu a une déformation du corps de L1 compatible avec I'éventualité de
sequelles post traumatiques surplombant une discopathie L1-L2. En L4-L5, hernie discale
intracanalaire parameédiane droite, paraissant compressive et en L5-S1, lyse isthmique
gauche et dysplasie isthmique droite, sans spondylolisthésis. [[endif]>![if> 4. Led4 ma
2009, I'assuré a annonce son incapacité de travail totale pour maladie depuis le 28 avril
2009 al'assurance, laquelle a versé des indemnités journalieres des le 30 avril

2009.![endif]>![if> 5. Il a été licencié par son employeur pour le 31 juillet
2009.![endif]>![if> 6. Le 4 ao(t 2009, |'assurance a déposé une annonce de détection
précoce aupres de |I'Office de I'assurance-invalidité (OAl).![endif]>![if> 7. Par courrier

du 12 a0t 2009, I'assurance atransmis al'assuré un formulaire de libre passage dans
I'assurance individuelle d'indemnités journaliéres en cas de maladie TOP (ci-apres :
I'assurance individuelle) en mentionnant qu'il pouvait demander son transfert dans un délai
de trois mois.![endif]>![if> 8. Le 20 aolt 2009, I'assuré a requis son passage dans
I'assurance individuelle des e 1 er ao(t 2009, proposition acceptée le 27 aolt
2009.![endif]>![if> 9. Le 24 aolt 2009, I'assuré a participé a un entretien de détection
précoce. || asignalé que son travail de serrurier était physique, en position debout toute la
journée, avec port de charges.![endif]>![if> 10. Le 2 septembre 2009, I'assuré a dépose
une demande de prestations Al.![endif]>![if> 11. Le 7 septembre 2009, le Dr

M amentionné que |'assuré avait réagi favorablement aux infiltrations des 4, 12
et 18 aodt pratiquées par le Dr N , FMH radiologie, de sorte qu'il ne présentait
plus aucune irradiation distale, juste quel ques tiraillements séquellaires proximaux.
L'incapacité de travail était prolongée en septembre en raison de la profession de
charpentier, éprouvante.![endif]>![if> 12. Le 25 septembre 2009, le Dr O ,



FMH médecin interne, arendu, ala demande de |'assurance, une expertise fondée sur un
examen de |'assuré des 18 et 23 septembre 2009 concluant a une reprise de travail possible
désle 1 er octobre 2009 dans |e travail de serrurerie qu'il avait exercé jusqu'a présent,
moyennant quel ques aménagements. |1 devait rester dans le travail de petite serrurerie qui
était le sien. A court ou moyen terme un reclassement professionnel était indispensable car
les risques de récidive d'une sciatique étaient élevés. L'activité était possible dés maintenant
ou le reclassement professionnel terminé. L'assuré ne souhaitait pas quitter son travail dans
la construction métallique. L 'assuré souffrait de lombalgies au décours depuis avril 20009. |1
avait présenté le 28 avril 2009 une sciatique aigué hyperalgique. Larécidive de sciatique a
guatre ans de la premiére (2004) indiquait qu'une réorientation dans le choix d'une
profession épargnant le port de charges, et n'exigeant que des sollicitations dorsales
mesurées était nécessaire. L'assuré pouvait exercer toute activité épargnant le port de
charges lourdes et ménageant le dos "dés maintenant ou le reclassement professionnel
terminé".![endif]>![if> 13. Le 28 septembre 2009, le Dr N a attesté que
guatre séances d'infiltrations avaient entrainé un grand bénéfice. Une physiothérapie était
nécessaire.![endif]>![if> 14. Le5 octobre 2009, |'assurance a établi une offre pour une
assurance individuelle prévoyant une indemnité de 180 fr. & partir du 8 éme jour durant 730
joursdésle 1 er aolt 2009 pour une prime mensuelle de 1'800 fr.![endif]>![if> 15. Le 28
octobre 2009, le Dr M , médecin adjoint au Service de neurochirurgie des HUG,
a attesté que |'expertise du Dr O était bien faite, fouillée, prenait en compte tous
les éléments objectifs et analysait parfaitement la situation, sous réserve de |'appréciation
d'une capacité de travail dans la petite serrurerie dés lors que I'assuré faisait de la charpente
métallique en grimpant sur les toits, de sorte que, selon lui, I'assuré pourrait travailler dans
une activité sans trop de contrainte sur une colonne lombaire en raison d'une hernie discale
démontrée. ![endif]>![if> 16. Le 12 novembre 2009, |'assurance a établi une police
d'assurance valable dés le 1 er janvier 2010 pour |'assurance individuelle avec une prime
mensuelle de 1'800 fr.![endif]>![if> 17. Le 17 novembre 2009, |'assurance ainformé
I'assuré que les primes pour ao(t a novembre 2009 seraient exceptionnellement déduites des
indemnités ouvertes. 1l en résultait un solde en safaveur de 6'990 fr. pour les prestations
dues d'ao(t & novembre 2009.![endif]>![if> 18. Le 30 novembre et 10 décembre 2009,
I'assurance a €crit al'assuré que selon le Dr O il était capable de travailler de
sorte qu'il devait Sannoncer al'assurance-chémage et que les prestations avaient été payées
jusgu'au 31 octobre 2009, date du dernier certificat.![endif]>![if> 19. Le4 décembre
2009, le Dr L arempli un rapport médical Al selon lequel il suivait I'assuré
depuis le 30 avril 2009, que I'incapacité de travail en tant que "charpentier" était totale du 1
er mai 2009 au 30 octobre 2009 (provisoirement) en raison de douleurs et faiblesse. Il a
relevé que depuis son accident I'assuré souffrait de :![endif]>![if>-  Herniediscaeen
L4.![endif]>![if>-  Lombosciatique droite.![endif]>![if>-  Discopathie lombaire
étagée.![endif]>![if>- LI cunéiforme et réfraction de son plateau inférieur
post-traumatique.![endif]>![if>-  Angulation ciphotique en L1-L2.![endif]>![if> -
Hernie intracanalaire L4-L5 compressive en paramédiane droite, sous-luxée avec conflit
radiculaire.![endif]>![if>-  Dysplasieisthmique du c6té droit en L5-S1
bilatérale.![endif]>![if>-  Lyseisthmique gauche.![endif]>![if>-  ListhésisenL5
bilatérale (congénitae).![endif]>![if>-  Conflit disco-radiculaire L4-L5 et L5-S1.
Infiltration (Dr M etDrN ). [endif]>![if> - Par ailleurs, le
patient présente un petit hémangiome dorsal a opérer.![endif]>![if> Les conséquences sur
I'état de santé de |'assuré étaient les suivantes: - Laxité ligamentaire de la cheville et du



genou droits, surtout lorsgqu'il Sappuie sur son pied droit ou lorsqu'il marche sur un terrain

irrégulier (1&chement) (cf. scanner 2005).![endif]>![if>-  Instabilité dela
marche.![endif]>![if>-  Membreinférieur droit engourdi.![endif]>![if>-  Ne peut pas
rester longtemps assis, ni debout.![endif]>![if>-  Fessalgie droite importante avec

douleurs alarotation et syndrome facétaire L4/L5 et L5/S1 droit : tentative de traitement
par décompression mécanique cutanée (Dr N ).![endif]>![if>-  Arrét de
travail du 01.05.09 au 31.10.09. Reprise a 100 %, le 01.11.09, conformément ala décision
unilatérale du Dr O , médecin-conseil pour |'assurance

CONCORDIA .![endif]>![if> L'activité de charpentier n'était plus exigible. 20. Le23
décembre 2009, I'assurance a verse 10'980 fr. d'indemnités journalieres al'assuré pour les
mois de novembre et décembre 2009.![endif]>![if>21. Le 18 janvier 2010, I'assurance a
informé qu'elle avait versé a bien plaire les indemnités journaliéres de novembre et
décembre 2009 et que désle 1 er janvier 2010 aucune prestation ne serait plus
versée![endif]>![if>22. Par communication du 3 février 2010, I'OAI apris en charge une
orientation professionnelle aux EPI du 1 er au 22 février 2010.![endif]>![if>23. Le4
février 2010, la Dresse P du Service Médical Régional (SMR) arendu un avis
selon lequel il y avait un risque net dinvalidité vu larécidive de sorte que I'activité de
serrurier, méme aménagée, n'était pas possible, les limitations fonctionnelles étant trop
importantes et I'activité contraignante; dans une activité plus |égére, la capacité de travail
était exigible désle 1 er octobre 2009, ce qui devait étre traduit en terme de métier par un
spécialiste de laréadaptation. ![endif]>![if>24. Le 19 mars 2010, les EPI ont propose,
suite au stage de février 2010, de réévaluer |'état physique de |'assuré et d'organiser un stage
de confrontation dans le domaine de la sécurité. L'assuré estimait avoir trop mal pour
envisager une activité a court terme, ce qui concordait avec leurs observations.![endif]>![if>

25. Le22 mars 2010, laDresse P du SMR arelevé qu'il ressortait du stage
une discordance par rapport al'expertise du Dr O de sorte qu'il convenait de
demander une expertise rhumatol ogique aupres du Dr Q , Spécialiste FMH en

rhumatologie et médecine interne.![endif]>![if> 26. Le 7 avril 2010, I'assurance a écrit a
I'assuré qu'en raison du cours de formation de I'Al, I'indemnité journaliére serait versée
jusqu'au 31 mars 2010 de sorte qu'un solde de 7200 fr. lui était di (soit une indemnité de
16'200 fr. de janvier a mars 2010 moins les primes de 9'000 fr. de janvier a"mai
2010").![endif]>![if>27. Par communication du 21 avril 2010, I'OAI apris en charge un
stage pratique du 20 avril au 5 mai 2010.![endif]>![if>28. Le6 mai 2010, les EPI ont
conclu a une activité comme chargé de sécurité de biens adaptée et I'assuré avait montré
beaucoup d'intérét pour ce métier.![endif]>![if>29. Le 21 mai 2010, I'assurance a écrit a
I'assuré que vu le cours de formation Al elle prenait en charge le mois d'avril
2010.![endif]>![if> 30. Le8juin 2010, alademande del'OAl, leDr Q a
rendu une expertise. L'assuré se plaignait de pygalgies droites permanentes. Il a pose les
diagnostics de lombosciatal gies droites non déficitaires non irritatives, de hernie discale
L4-L5 intra-canalaire paramédiane droite en contact avec laracine L5 droite et de lyse
isthmique gauche avec dysplasie isthmique droite en L5 sans
spondylolisthésis.![endif]>![if> || avait été victime en 2004 de lombosciatalgies sur efforts
de manutention nécessitant des infiltrations. Les lombosciatal gies étaient réapparues le 28
avril 2009 lors de serrage de boulon. Les limitations fonctionnelles étaient les suivantes:
pas de positions statiques, en porte-a-faux, en antéflexion du rachis lombaire, de port de
charge de plus de 10 kg, pas de marche prolongée, nécessité d'aterner |les positions assise et
debout. La capacité de travail était nulle comme constructeur de charpente métallique et de



50 % dans une activité de petite serrurerie. Une formation a 100 % dans le domaine de la
sécurité des chantiers était adaptée aux limitations fonctionnelles. 31.  Le 10 septembre
2010, leDr R , médecin adjoint au service de rhumatologie des HUG, a attesté
d'une récidive des symptdmes et d'un déficit moteur S1 droit actuel. Une attitude
chirurgicale devait étre reconsidérée.![endif]>![if> 32. Le 22 septembre 2010, le Dr

S du SMR aestimé que I'incapacité de travail était totale dans |'activité
habituelle et de 50 % dans une activité de petite serrurerie. Dés le 1 er octobre 20009, elle
était de 0 % dans une activité de surveillant de chantiers, préposé ala sécurité des chantiers,
conseiller de vente.![endif]>![if> 33. Le 12 octobre 2010, |'assurance a établi une police
d'assurance valable désle 1 er janvier 2011 pour |'assurance individuelle avec une prime
mensuelle de 1'800 fr.![endif]>![if> 34. Le 15 octobre 2010, leDr T , médecin
adjoint au département de chirurgie des HUG, arelevé que I'lRM de septembre 2010
montrait une protrusion médiane, qu'il n'y avait plus de hernie discale luxée. Il n'y avait pas
d'aide a apporter d'un point de vue chirurgical. ![endif]>![if>35. Le 4 novembre 2010,
|'assurance a envoyé un rappel de paiement pour les primes et des
sommations.![endif]>![if> 36. Le 4 novembre 2010, |'assurance a réclameé al'assuré une
prime de 1'800 fr.![endif]>![if> 37. Le 23 novembre 2010, le Dr U , FMH
psychiatrie et psychothérapie, arendu ala demande de I'OAI une expertise concluant a
I'absence de diagnostic avec répercussion sur la capacité de travail. ![endif]>![if> 38. Par
communication du 23 novembre 2010, I'OAI apris en charge un reclassement professionnel
de I'assuré soit un dipléme gestion de projets al'école Info-Cad SA (cours du 3 novembre
2010 au 25 février 2011).![endif]>![if> 39. Le 10 décembre 2010, |'assurance a confirmé
son refus de prester en constatant que I'assuré était médicalement en mesure de reprendre
une activité professionnelle et que le cours de réadaptation débuté le 1 er février 2010 avait
été interrompu.![endif]>![if> 40. Le 14 décembre 2010, lesDrs S et

Y, du SMR ont confirmé la capacité de travail fixée le 22 septembre
2010.![endif]>![if>41. Le4janvier 2011, le Dr W , FMH neurologie, a
attesté de douleur persistante au niveau de lafesse et de la téte du péroné et des lancées dans
lamain droite. Aucun élément ENMG confirmait une atteinte radiculaire
déficitaire.![endif]>![if>42. Par communication du 6 janvier 2011, I'OAI ainformé
I'assuré que le reclassement professionnel était le suivant : cours Autocad 2D et 3D du 10
janvier au 4 mars 2011 et stage en entreprise du 7 mars au 4 mai 2011. ![endif]>![if> 43.
Par décision du 7 janvier 2011, I'OAI a aloué al'assuré une indemnité journaliére de 147 fr.
20 du 29 octobre 2010 au 4 mai 2011, soit du 29 octobre au 2 novembre 2010 (attente de
réadaptation) et du 3 novembre au 4 mai 2011 (reclassement).![endif]>![if> 44. Le 18 mai
2011, INFO-CAP aconstaté que le stage sétait bien passé. ![endif]>![if> 45. Par
communication du 23 mai 2011, I'OAI a constaté que le stage avait été prolongé jusgu'au 11
mai 2011 et que le reclassement se poursuivait par la préparation du dipléme CAO du 25
mai au 15 ao(t et du 5 septembre au 2 novembre 2011. ![endif]>![if> 46. Par décision du
1 erjuin 2011, I'OAI aaloué une indemnité journaliére de 147 fr. 20 al'assuré du 12 mai au
2 novembre 2011 soit du 12 au 24 mai 2011 (attente de réadaptation) du 25 mai au 15 ao(t
2011 (reclassement) du 16 ao(t au 4 septembre 2011 (attente de réadaptation) et du 5
septembre au 2 novembre 2011 (reclassement).![endif]>![if> 47. Les13juillet, 5 aolt, 23
septembre et 20 octobre 2011, I'assuré arequis de |'assurance la continuation du versement
des indemnités journaliéres vu I'octroi de mesures professionnelles de la part de I'Al, de mai
a décembre 2010, soit un montant de 38'520 fr.![endif]>![if> 48. Le 9 novembre 2011,
I'assuré arequis le versement de 38'520 fr.![endif]>![if> 49. Par décision du 21 novembre



2011, |'assurance a écrit al'assuré que |'indemnité journaliére avait été versée au-dela du
délai de trois mois fixé par lajurisprudence pour retrouver un emploi et que |'assurance
individuelle avait été résiliée le 31 mai 2010 en raison de non-paiement des
primes.![endif]>![if>50. Les13 décembre 2011 et 22 février 2012, |'assuré, représenté
par un avocat, arequis de I'assurance un réexamen de la situation afin qu'elle lui verse
38'520 fr. en relevant que les primes avaient été régulierement prélevées sur les prestations
dues, qu'en mai 2010 une prime avait été encaissée sans versement de I'indemnité
journaliére et qu'il bénéficiait de mesures professionnelles de I'Al. Il ademandé une copie
du courrier de I'assurance du 31 mai 2010.![endif]>![if>51. Le 21 décembre 2011,
I'assuré, représenté par un avocat, ainformé I'OAIl gu'il ne pouvait travailler a plus de 50 %,

selon le certificat médical du Dr A , FMH médecine générale, du 13 décembre
2011.'Tendif]>![if>52. Le 24 janvier 2012, I'école INFO-CAP ainformeé I'OAI d'un stage
chez serrurerie Y du 16 janvier au 23 mars 2012. ![endif]>![if>53. Le 16

avril 2012, I'assuré a déposé une demande en paiement auprées de la Chambre des
assurances sociales de la Cour de justice visant ala condamnation de I'assurance au
versement de 70'088 fr. 40 avec intérétsdesle 1 er mai 2010. I fait valoir que la proposition
de transfert dans |'assurance individuelle était abusive puisgu'il devait pouvoir bénéficier
des prestations de |'assurance collective; il n'avait jamaisregu larésiliation de |'assurance du
31 mai 2010; I'indemnité était due pour 730 jours moins 90 jours de délai d'attente soit 640
jours 2180 fr. par jour (115200 fr.). Il convenait de déduire de ce montant I'indemnité
versée du 1 er aolt 2009 au 30 avril 2010 soit 27'590 fr. ainsi que I'indemnité journaliére de
I'assurance-invalidité de 22'521 fr. 60 (153 jours a 147 fr. 20 par jour) de sorte que le solde
di était de 65'088 fr. 40. Il réclamait aussi une indemnité pour tort moral de 5'000 fr.; la
demande n'était pas prescrite; il sollicitait la production par |'assurance du contrat
d'assurance collective d'indemnités journalieres et indiquait qu'il était dans|'impossibilité de
reprendre un travail de serrurier.![endif]>![if>54. LeDr A , FMH médecine
générale, a attesté des incapacités de travail totale suivantes : du 26 au 30 mars 2012 et du 9
octobre au 30 novembre 2012.![endif]>![if> 55. Par communication du 7 mai 2012, I'OAl
ainformé |'assuré que le reclassement se poursuivait auprés de serrurerie Y

jusqu'au 30 juin 2012.![endif]>![if>56. Le8 mai et 21 juin 2012, I'assuré arequis de
I'OAI la prise en charge d'un dipléme de technicien en serrurerie charpente métallique et
rappelé que le Dr A préconisait une activité a 50 % permettant |'alternance des
positions.![endif]>![if>57. Courant juillet 2012, le Dr A arendu un rapport
médical Al attestant de lombosciatalgies droites (2004), de neuropathies de la main droite
(01/2011), de douleurs au niveau de lafesse et |a téte du péroné droit, d'un pronostic
favorable quant ala capacité résiduelle pour autant que I'assuré puisse intégrer un poste
adapté, d'une incapacité de travail totale dés avril 2009, d'une capacité de travail exigible de
50 % avec un rendement réduit vu les limitations nécessitant une adaptation de poste de
travail.![endif]>![if>58. Le30juillet 2012, I'OAI a prolongé la mesure en cours au 31
décembre 2012 mais refusé la prise en charge d'un dipléme fédéral de technicien ES en
géniecivil et batiment.![endif]>![if>59. Leb5aolt 2012, leDr A arendu un
rapport médical attestant de lombosciatalgies droites et de neuropathies de la main droite
depuisjanvier 2011. L'activité était exigible a 50 % avec un rendement réduit dans I'activité
antérieure. La place de travail devait étre sans risque d'efforts brusgues et avec une
mobilisation du corps entier.![endif]>![if> 60. Par communication du 31 aolt 2012, I'OAl
aprolongeé le reclassement professionnel de I'assuré dans I'entreprise serrurerie

Y du 1 er ao(t au 31 décembre 2012.![endif]>![if> 61. Le 21 septembre 2012,



I'assurance a €crit al'assuré qu'elle était préte a lui restituer un montant de prime pour la
période ao(t 2009 - mai 2010 de 18'000 fr. et attendait son accord formel. Le 30 novembre
2009, elle avait conseillé al'assuré de sadresser al'assurance-chbmage ce qui équivalait a
un avertissement suffisant pour débuter le délai d'adaptation (de 3 a5 mois) offert al'assuré
pour trouver une activité adaptée de sorte qu'aucune indemnité n'était due au-dela du 30
avril 2010. Elle avait versé un montant de 49'140 fr. du 1 er ao(t 2009 au 30 avril 2010 (soit
31'140 fr. net aprés compensation des primes TOP) et non pas de 27'590 fr. Les indemnités
journaliéres Al n'étaient pas connues et avaient été versees apres la période pour laguelle
I'assuré réclamait des indemnités journalieres.![endif]>![if> 62. Le 21 septembre 2012,
|'assurance a conclu au rejet de lademande. Elle avait versé des indemnités journalieres
pendant sept mois apresle 1 er octobre 2009, date alaquelle |'assuré était capable de
reprendre une activité professionnelle [égére. Le contrat n'avait pas fait I'objet d'une
résiliation le 31 mai 2010 mais cette date avait été retenue pour mettre fin au contrat afin
d'éviter I'engagement automatique d'une procédure de recouvrement des primes impayées.
Elle admettait que I'assuré aurait pu rester collectivement assuré au-dela de son délai de
congé de sorte qu'elle était disposee arestituer al'assuré 18'000 fr. de primes. ![endif]>![if>
63. Les11 octobre, 18 octobre et 1 er novembre 2012, le Dr A aattesté d'une
incapacité de travail totale de I'assuré, jusqu'au 30 novembre 2012.![endif]>![if>64. Le7
novembre 2012, |'assuré arépliqué en relevant qu'il était nécessaire de verser au dossier le
contrat d'assurance collective d'indemnité-journaliére, que I'expertise du Dr O

n'était pas probante, que les Drs L et A excluaient une capacité de
travail totale des octobre 2009, qu'une nouvelle expertise médical e rhumatol ogique était
nécessaire, qu'il réclamait désormais un montant de 65'998 fr. 40, soit 60998 fr. 60
d'indemnités journaliéres[131'040 fr. (728 jours x 180 fr. par jour) - 47'520 (versement de
I'assurance) - 22'521 fr. 60 (indemnités Al)] et 5'000 fr. de tort moral.![endif]>![if> 65. Le
12 novembre 2012, I'OAI anoté que |'assuré avait interrompu son stage a 50 % et fourni un
arrét de travail 2100 %.![endif]>![if> 66. Le 12 novembre 2012, le Dr B du
SMR aretenu une capacité de travail de 100 % dans une activité adaptée selon I'avis du
SMR du 14 décembre 2010.![endif]>![if> 67. Le 19 novembre 2012, I'assurance a
dupliqué. Elle avait versé lesindemnités journaliéres dés le 30 avril 2009. Du 1 er aolt 2009
au 30 avril 2010 elle avait verse 49'140 fr. bruts alors que seuls 47'628 fr. étaient dus.
L'expertise du Dr O était probante et le cas ne relevait pas d'un accident mais
d'une maladie, ce qui avait été confirmé par le rapport SMR. Le Dr A indiquait
une capacité de travail de 50 % et non pas nulle. L'Al reconnaissait une capacité de travail a
100 % puisqu'elle avait ordonné des mesures de reclassement. Aucune indemnité n'était due
acompter du 1 er mai 2010. ![endif]>![if> 68. Le 26 novembre 2012, I'OAIl averse son
dossier alaprocédure.![endif]>![if> 69. A lademande dela Cour de céans, le Dr

A , aattesté le 11 décembre 2012 que |'assuré présentait des lombosciatalgies
droites, paresthésies de lamain droite et un trouble anxieux et dépressif réactionnel.
L'incapacité de travail de I'assuré avait éé totale du 1 er mai au 30 octobre 2009, du 1 er
janvier au 31 décembre 2010; en 2011 il lui était recommandé de ne pastravailler a plus de
50 %. L'incapacité était de 50 % du 1 er au 25 mars 2011, totale du 26 mars au 31 décembre
2011, 450 % du 1 er mars au 30 septembre "2009" (rech ?: 2012) et 2100 % desle 1 er
octobre 2012. Il releve ce qui suit :![endif]>![if> "Le rendement du travail est réduit par la
douleur que M. H présente de maniére chronique au niveau de la hanche droite,
et qui I'oblige a changer de position fréguemment. Ces changements de position peuvent
étre incompatibles avec un poste de travail exigeant d'étre sur place plus d'une demi-heure




d'affilée. Le rapport par |'assurance-invalidité date du 29 juillet 2012 : j'avais fait débuter la
capacité résiduelle de travail a50 % a cette date. ToutefoisM. H afait une
rechute en cours de stage de réadaptation professionnelle et est actuellement al'arrét de
travail a 100 % depuisle 1 er octobre 2012, pour des motifs d'ordre anxio-dépressifs
secondaires ala chronicité de son atteinte physique. |1 a, fin septembre 2012, brusquement
arrété son traitement antalgique, suite a une accusation de toxicomanie avec un, voire
plusieurs responsables de son stage. L e contrdle de ses douleurs a nécessité du temps, raison
de son arrét de travail prolongé dés début octobre. Je valide les constatations du Dr

O du 25 septembre 2009. Toutefois ses conclusions sappliquent aux
observations qu'il avait faites a cette époque et ne peuvent plus étre reprisestel quel
aujourd'hui. Une nouvelle expertise devrait étre faite aujourd'hui. Pour le rapport du Dr

L , laliste des diagnostics reste valable. L'incapacité de travail totale et
définitive Sapplique a son ancien travail dansla serrurerie. Le Dr L avait
également recommandé une nouvelle orientation professionnelle. |1 existe une capacité
résiduelle de 50 % dans un travail d'atelier en position aternée assise et debout par période
d'environ une demi-heure chacune, pour autant que I'antalgie soit prise avec régularité. 11
existe également une composante anxio-dépressive qui sest surajoutée depuis quelques
temps, et qui n'a pas encore été traitée de maniére complete; une adaptation du traitement
est nécessaire et pourrait aider a un meilleur contrdle de la douleur, éventuellement en
milieu hospitalier". 70. Le 11 février 2013, I'OAI ainformé I'assuré que le service de
réadaptation allait clore son mandat et qu'un projet de décision serait rendu
prochainement.![endif]>![if>71. A lademande de la Cour de céans, le 10 avril 2013,
|'assurance a observé que le Dr O avait conclu de facon précise le 25 juin 2009
aune capacité de travail danslaserrurerie |égére et que le SMR avait considéré le 4 février
octobre 2009. Or, elle avait suspendu ses prestations le 30 avril 2010 seulement. De plus,
deux mois avant la cessation des indemnités, soit en février 2010, le demandeur avait été
capable de suivre un stage professionndl. ![endif]>![if> 72. Le 14 mai 2013, le demandeur
aobservé qu'il avait exercé en 2012 une activité de technicien de bureau pour |'entreprise
serrurerie Y et que le mandat de réadaptation de I'OAI avait échoué. Le Dr

0] se bornait afixer une capacité de travail entiere d'un point de vue
médico-théorique. D'ailleurs, le SMR avait estimé le 4 février 2010 que toute activité de
serrurerie était impossible car trop contraignante, ce que le service de réadaptation
professionnelle avait confirmé, contrairement al'avis de I'expert Q qui pronait
une activité a 50 % dans la petite serrurerie.![endif]>![if> 73. Lelerjuillet 2013, la Cour
de céans a entendu les parties en audience de comparution personnelle. L'assuré a déclaré
gu'il était en incapacité totale de travail dans toute activité, attestée par le Dr A

Il avait obtenu en France un CFC en production robotique commande numérique mais
n'avait jamais exercé dans ce domaine. || avait travaillé en Suisse dans la serrurerie
charpente métallique, formé par son pére qui possédait une entreprise dans cette branche.
L'expertise du Dr O avait été tres rapidement menée, soit un examen de deux
foisvingt minutes. Il était prét a effectuer un stage SUVA de surveillant de chantier mais
I'Al n'avait pas voulu I'assumer car le délai d'attente était trop long. Il souhaitait que

M.Y , chez qui il avait effectué un stage, soit entendu comme témoin. Il ne
pouvait assumer une activité de petite serrurerie, ce que I'OAI avait reconnu. L'assuré a
verse ala procédure copie d'un dipldme de formation continue de DAO/CAO AutoCAD 2D
et 3D, un dipldme de formation continue de gestionnaire de projet — soumission et gestion



de chantier établisle 12 mai 2011 et un dipléme de formation continue de design et
simulation d'images 3D établi le 4 novembre 2011.![endif]>![if> La représentante de
|'assurance a déclaré que le Dr O avait estimé une capacité de travail de 100 %
depuisle 1 er octobre 2009, tout comme le Dr M ,IeSMR et le Dr

Q . L'assuré était capable de travailler désle 1 er mai 2010 dansla serrurerie
lourde et également comme surveillant de chantier, apres une formation SUVA de quatre
semaines. Une expertise judiciaire n'était pas nécessaire. 74.  Sur quoi, la cause a été
gardée ajuger.![endif]>![if> EN DROIT 1. a) Conformément al'art. 7 du Code de
procédure civile suisse du 19 décembre 2008 (CPC ; RS292) et al'art. 134 a. 1 let. cdela
loi sur I'organisation judiciaire, du 26 septembre 2010 (LOJ; RS E 2 05) en vigueur depuis
le 1er janvier 2011, la Chambre des assurances sociales de la Cour de justice connait en
instance unique des contestations rel atives aux assurances complémentaires a

|’ assurance-maladie sociale prévue par laLAMal, relevant de laloi fédérale sur le contrat
d'assurance, du 2 avril 1908 (loi sur le contrat d’ assurance,

LCA; RS 221.229.1).![endif]>![if> Est applicable en I'espéce le contrat d'assurance
collective perte de gain du 1 er janvier 2009, signé entre I'employeur et la défenderesse et
soumisalaLCA, soit une assurance complémentaire al'assurance sociale relevant du droit
privé (ATF 133111 439); ce contrat prévoit en effet que pour les personnes qui cessent
d'appartenir au cercle des personnes assurées, en particulier celles en incapacité de travail a
la cessation de I'activité lucrative auprées du preneur d'assurance, comme c'est le cas du
demandeur au 31 juillet 2009, e droit aux prestations est alloué pour le cas en cours dans le
cadre des dispositions contractuelles de I'assurance collective. Les parties admettent
d'ailleurs |'application de ce contrat. La compétence de la Cour de céans pour juger du cas
d’ espece araison de lamatiére est ains établie. b) L'art. 17 du code de procédure civile du
19 décembre 2008 (CPC ; RS 272), applicable aux demandes foncées sur laLCA, prévoit
gu'une éection de for écrite est possible. Selon I'art. 56 des conditions générales de
I'assurance collective d'indemnités journaliéres, édition 2006 (CGA 2006), applicable par
renvoi de la police d'assurance valable desle 1 er janvier 2009, en cas de contestations
découlant du présent contrat, |le preneur d'assurance resp. I'assuré ale choix entre le for de
Lucerne ou celui de son domicile suisse ou celui de son lieu de travail. Interjetée devant la
Cour de céans, au lieu de domicile du demandeur, la compétence de cette derniére araison
du lieu est également établie. 2. Leslitigesrelatifs aux assurances complémentaires a
|'assurance-maladie ne sont pas soumis ala procédure de conciliation préalable de I'art. 197
CPC lorsque les cantons ont prévu une instance cantonale unique selon I'art. 7 CPC (ATF
138 111 558 consid. 4.5 et 4.6; ATAS/577/2011 du 31 mai 2011), étant précisé que le
|égislateur genevois afait usage de cette possibilité (art. 134 a. 1 let. ¢ LOJ).![endif]>![if>
3. Pour le surplus, la demande répond aux réquisits de forme (art. 130, 244 CPC). Elle
est donc recevable.![endif]>![if> 4. L'objet du litige porte sur le droit du demandeur au
solde de I'indemnité journaliére due soit pour la période du 1 er mai 2010 au 27 avril 2011
(362 jours) selon le contrat d'assurance collective perte de gain.![endif]>![if> 5. a)
L'art. 61 LCA dispose que lors du sinistre, I'ayant droit est obligé de faire tout ce qui est
possible pour restreindre le dommage; Sil n'y apas péril en lademeure, il doit requérir les
instructions de I'assureur sur les mesures a prendre et sy conformer (al. 1); si I'ayant droit
contrevient a cette obligation d'une maniere inexcusable, |'assureur peut réduire I'indemnité
au montant auquel elle serait ramenée si |'obligation avait été remplie (a. 2). Il aétéjugé
que I'art. 61 LCA, bien qu'il figure parmi les dispositions spéciales relatives a |'assurance
contre les dommages, exprime un principe général du droit des assurances, qui sapplique



également al'assurance des personnes et aux assurances de sommes, notamment a
I'assurance d'indemnités journalieres (ATF 133 |11 527 consid. 3.2.1 p. 531; 128 111 34
consid. 3b p. 36; arrét 5C.18/2006 du 18 octobre 2006 consid. 7.1 publié in SJ2007 | p.
238). L'obligation de réduire le dommage découlant de I'art. 61 LCA peut impliquer, dansle
domaine de I'assurance des indemnités journaliéres, I'obligation pour |'assuré de changer
d'activité professionnelle, si cela peut raisonnablement étre exigé de lui (ATF 133 111 527
consid. 3.2.1 p. 531 et les arréts cités). L'assureur qui entend faire application de l'art. 61 .
2 LCA doit inviter I'assuré a changer d'activité et lui impartir pour celaun délai d'adaptation
approprié pour saccommoder aux nouvelles conditions ainsi que pour trouver un emploi; en
regle générale, un délai de trois a cing mois doit étre considéré comme adéquat (ATF 133
[11 527 consid. 3.2.1 p. 531 et les arréts cités; cf. aussi: arrét 5C.74/2002 du 7 mai 2002
consid. 3aet ). Il incombe al'assureur, qui n‘entend pas indemniser latotalité du dommage
subi par 'assuré, de prouver que celui-ci aviolé son devoir de réduire le dommage. A cet
égard, il lui appartient de démontrer que les mesures tendant a diminuer le dommage qui
n'‘ont pas été prises par |'assuré pouvaient raisonnablement étre exigées de celui-ci (ATF du
14 novembre 2012 4A 304/2012).![endif]>![if> L'art. 61 a. 2 LCA ne permet pas a
I'assureur de réduire ses prestations dans la perspective d'un changement d'activité purement
théorique, qui n'est concretement pas réalisable. Le juge doit procéder a une analyse
concréte de lasituation. |1 doit se demander, en fonction de I'dge de |'assurée et de I'état du
marché du travail, quels sont ses chances réelles de trouver un emploi qui tient compte de
ses limitations fonctionnelles. 1l doit également examiner en fonction de laformation, de
I'expérience et de I'ge de I'assurée, si un tel changement d'activité peut réellement étre
exigé dele. Laréduction de l'indemnité est en outre exclue sil n'est en réalité pas possible
de réduire le dommage par un changement d'activité professionnelle, une personne
raisonnable - non couverte par une assurance - placée dans la méme situation n'envisageant
al'évidence pas de changer d'activité dans ces conditions. Il faut donc qu'il soit démontré
que cette nouvelle activité permettrait effectivement al'assuré de réaliser un revenu
supérieur acelui qu'il peut encore obtenir en conservant son emploi. Le juge ne peut se
fonder sur les conclusions d'une analyse médico-théorique (ATF du 31 janvier 2013 4A
529/2012). b) Selon I'art. 10 CGA 2006, il y aincapacité detravail si, en raison d'une
maladie assurée ou d'un accident assuré, |'assuré est totalement ou partiellement incapable
d'exercer son métier actuel ou une autre activité lucrative que |'on pourrait rai sonnablement
exiger de lui. On peut raisonnablement exiger qu'une autre activité lucrative soit exercée
lorsqu'elle est adaptée aux connaissances, aux capacités et al'ancienne situation personnelle
de la personne assurée. Selon I'art. 28 CGA 2006, |es prestations assurées se calculent en
vertu des accords contractuels (28.1). Le droit aux prestations prend naissance lorsque la
personne assurée est totalement ou partiellement en incapacité de travail, conformément ala
constatation médicale, et que l'incapacité de travail a existé pendant une durée supérieure au
délai d'attente fixé dans le contrat. Le droit aux prestations existe au plus tét cing jours
avant le premier traitement médical et au maximum pendant la durée convenue des
prestations (28.2). En cas d'incapacité partielle de travail, la prestation est calculée en
fonction du degré de I'incapacité de travail. Une incapacité de travail inférieure a25 % ne
donne pas droit aux prestations (28.3). Si I'incapacité de travail n'est due qu'en partie ala
maladie ou |'accident, I'assureur n'allouera que la part correspondante des prestations. L'art.
28.3 sapplique également dans ce cas (28.4). Selon I'art. 31 CGA 20086, |es prestations
assurées sont versées pour la durée convenue contractuellement (31.1.). Lorsgue des
prestations réduites sont versées par suite d'une incapacité partielle de travail ou en raison



de prestations de tiers, les jours avec une prestation réduite sont considérés comme jours
entiers pour le calcul de la durée des prestations (31.2). Selon I'art. 50.1 CGA 2006, le droit
contractuel issu de |'assurance collective d'indemnités journaliéres est réduit des prestations
d'autres assurances privées et sociales ainsi que du revenu professionnel pouvant étre
obtenu dans les limites de ce qui peut étre exigé (art. 44.5). Dans tous les cas, ce seratout au
plus la prestation contractuelle qui sera versée. 6. a) En I'espéce, selon lapolice
d'assurance valable dés le 1 er janvier 2009 contracté entre NOVATIS SA + PROFINTE
SA & Sociétés affiliées et la défenderesse, celle-ci couvre 730 jours d'indemnités
journaliéres, sous déduction du délai d'attente de deux jours, pour un montant équivalent au
80 % de la somme annuelle du salaire assuré AV S. La défenderesse a versé des prestations
au demandeur du 30 avril 2009 au 30 avril 2010 soit durant 366 jours. Son obligation
contractuelle de prester étant de 728 jours (730 jours sous déduction du délai d'attente de
deux jours), le solde maximum d'indemnités journaliéres encore dues est de 362 jours, soit
du 1 er mai 2010 au 27 avril 2011.![endif]>![if> b) Le demandeur requiert le versement du
solde des prestations, soit un montant de 70'088 fr. 40 selon sa demande du 16 avril 2012,
comprenant une indemnité pour "tort mora" de 5'000 fr., montant réduit a 65'998 fr. 40, y
compris I'indemnité précitée, dans son écriture du 7 novembre 2012. Quant ala
défenderesse elle estime que le demandeur était capable d'exercer une activité lucrative
exigible désle 1 er mai 2010 et que, par courrier du 30 novembre 2009, ellel'en a
clairement informé, de sorte que son devoir a cet égard est respecté et qu'aucune indemnité
journaliére n'est due au-dela du 30 avril 2010. Elle se fonde pour cela sur I'expertise du Dr
O du 25 septembre 2009 qu'elle a €lle-méme mandaté. 7. a) LaCour de
céans constate que |'expertise du Dr O , S elle établit de fagon claire les
diagnostics et les limitations fonctionnelles du demandeur, revétant a cet égard force
probante, n'est pas probante dans son appréciation de la capacité de travail du
demandeur.![endif]>![if> En effet, |'expert estime qu'une reprise d'activité dans le travail de
serrurerie exercé jusqu'a présent est possible moyennant quelques aménagements, en
relevant que le demandeur doit rester dans le travail de petite serrurerie qui est le sien
(expertise p. 9). Or, I'expert arelevé au début de son rapport que le demandeur travaille
dans le métier de la serrurerie dans la " construction mécanique" (de grosse charpente, de
paroi d'immeuble) (expertise p. 2), en missions temporaires sur des chantiers (expertise p.
5). Il citemémele Dr M selon lequel la profession du demandeur de
charpentier est assez éprouvante pour la colonne (expertise p. 8) et reléve, dansle pronostic,
gue le demandeur ne souhaite pas quitter son travail dans la construction métallique
(expertise p. 10). On constate ainsi que I'expert, bien que citant I'activité antérieure du
demandeur de serrurerie lourde dans la construction métallique exercée sur des chantiers se
référe, sans explication, a une activité antérieure du demandeur qui serait celle de la petite
serrurerie, et qui pourrait étre reprise moyennant quel ques aménagements. Par ailleurs, ces
derniers ne sont pas évoqués du tout par I'expert. En outre, I'expert estime que le demandeur
doit exercer une profession épargnant e port de charges, n'exigeant que des sollicitations
dorsales mesurées (expertise p. 9), de préférence dans la serrurerie moins lourde (expertise
p. 10), tout en prénant & court ou moyen terme I'abandon de cette profession, les risques de
récidive d'une sciatique étant élevé (expertise p. 10). Ces conclusions sont confuses; la
défenderesse n'a d'ailleurs pas été a méme de les reprendre clairement puisqu'elle considere
gue le demandeur serait apte, desle 1 er octobre 2009 selon I'expert O ,
d'exercer une activité dans la serrurerie lourde, en alternance avec de la serrurerie [égére
(mémoire réponse p. 3 et procés-verba d'audience du 1 er juillet 2013) ce qui ne correspond



pas au sens de |'expertise, laguelle exclut tout travail de serrurerie lourde, au vu des
limitations du demandeur. En effet, selon les considérations médicales de |'expert, en
particulier les limitations fonctionnelles et les risques de récidive évoqués, la Cour de céans
constate que |'expert exclut toute reprise de |'activité antérieure de serrurerie dans la
construction métallique sur des chantiers. Faute de la part de I'expert et de la défenderesse
de préciser quels aménagements — dont on peut douter du caractere réalisable de ceux-ci en
présence d'un travail sur des chantiers — seraient a effectuer dans I'activité antérieure, il n'est
pas possible de retenir que celle-ci est exigible du demandeur moyennant quel ques
aménagements. Cela est d'autant plus vrai que I'activité antérieure a été clairement exclue
par I'expert Q dans son rapport du 8 juin 2010 (expertise p. 9), sans qu'une

guel conque possibilité d'aménagements ne soit évoquée, une adaptation du poste de travail
étant méme exclue (expertise p. 10) et qu'elle a également été écartée par le Dr

M dans son avis du 28 octobre 2009, en raison de la nécessité de ne pas
provoquer de contrainte sur la colonne lombaire, vu la hernie discale démontrée ainsi que
par le Dr L dans son avis du 4 décembre 2009. Quant a une activité de petite

serrurerie, outre gu'elle ne correspond pas a l'activité antérieure du demandeur et que
celui-ci n'ajamais exercé une telle activité (procés-verbal d'audience du 1 er juillet 2013)
elle n'est pas non plus motiveée par la défenderesse par |a citation de postes concrets existant
sur le marché du travail et qui seraient adaptés aux limitations fonctionnelles du demandeur.
Or, acet égard, la Dresse P du SMR avait clairement exclu dans son rapport du
4 février 2010 toute activité en lien avec la serrurerie, méme dans un poste aménagé et
I'expert Q , Sil admet qu'une activité dans la petite serrurerie serait possible
pose des conditions, soit seulement a 50 %, sans port ou de soulévement de charges, avec
alternance des positions et sans marche prolongée (expertise p. 9) sans citer de postes
concrets qui existeraient sur le marché du travail et respecteraient ces contraintes. Enfin, le
DrO estime qu'a court terme le demandeur devrait abandonner toute activité
dans la serrurerie de sorte qu'on ne saurait retenir qu'au 1 er mai 2010, soit 7 mois apres
I'examen du demandeur par le Dr O , qu'une activité dans la petite serrurerie est
exigible de ce dernier. Au vu de ce qui précede, il convient de constater qu'une activité dans
la serrurerie, méme légere, n'est pas du tout exigible du demandeur et que celui-ci est
médicalement reconnu comme totalement incapable d'exercer son ancienne activité. b) Se
pose des lors la question de savoir si et a quel moment une autre activité est
raisonnablement exigible, soit selon lestermes de I'art. 10 CGA 2006 une activité adaptée
aux connaissances, aux capacités et al'ancienne situation personnelle du demandeur. Cette
activité devrait respecter les limitations fonctionnelles du demandeur telles que celles citées
par les experts O etQ . Ce dernier aconsidéré qu'une activité de
surveillant de chantier ou préposé a la sécurité des chantiers, conseiller de vente, respectait
les limitations fonctionnelles du demandeur. A cet égard, la défenderesse n'a pas allégué
gue ces trois activités correspondaient d'emblée aux connaissances et aux capacités du
demandeur. Au contraire, la défenderesse a admis que |'activité de surveillant de chantier
nécessitait une formation SUVA de quatre semaines que le demandeur n'a pas suivie (cf.
proces-verbal d'audience du 1 er juillet 2013). L'OAI ad'ailleurs jugé nécessaire d'accorder
au demandeur, dés février 2010 une orientation professionnelle puis du 20 avril au 5 mai
2010 un stage pratique. Le rapport des EPI du 6 mai 2010 conclut a une activité de chargé
de sécurité adaptée al'assuré, lequel avait montré beaucoup d'intérét pour ce métier, de sorte
gu'une mise aniveau en francais et le suivi du stage SUVA de quatre semaines en tout,
lequel débutait en octobre 2010, était préconisé. A la suite de I'expertise du




DrQ une mesure de reclassement a été allouée permettant au demandeur de se
réinsérer dans le milieu du travail. Or, au plustét, le 12 mai 2011, soit au jour de |'obtention
par le demandeur des diplémes de formation continue (DAO/CAO AutoCAD 2D et 3D et
gestionnaire de projet-soumission et gestion de chantier) voire méme au 1 er juillet 2012,
soit al'issue de son dernier stage, le demandeur était a méme d'exercer une activité adaptée
ason état de santé et pour laquelleil avait les connaissances et capacités suffisantes, au sens
del'art. 10 CGA 2006; acet égard, I'OAl aen effet considéré le 30 juillet 2012 que les
différentes formations entreprises dans |e cadre de I'Ecole Info-cad et |es stages pratiques
suivis (Z SA du 14 marsau 11 mai 2011 et chez Serrurerie’ Y du 26
marsau 1 er juillet 2012) avaient permis au recourant d'acquérir des connai ssances
suffisantes afaire valoir sur le marché économique de I'emploi dans une activité adaptée.
Ainsi, la Cour de céans constate que du 1 er mai 2010 au 30 avril 2011 il n'était pas
raisonnablement exigible du demandeur, au sens de I'art. 10 CGA 2006 qu'il exerce une
activité de surveillant de chantier, prépose ala sécurité ou conseiller de vente pour
lesquellesil n‘avait aucune formation. En outre, la défenderesse n'a pas prétendu a
I'exigibilité d'une autre activité adaptée que le recourant aurait été en mesure d'assumer dés
le 1 er mai 2010. A cet égard, la mention que le demandeur lui-méme sestime capable de
tout faire sur un chantier (déclaration de la défenderesse, proces-verba d'audience du 1 er
juillet 2013) n'est pas suffisante pour considérer que le demandeur pouvait se réadapter, de
surcroit dans un travail de chantier, lequel a été clairement exclu par les divers médecins
consultés. Par ailleurs, le demandeur a essentiellement travaillé dans des activités lourdes,
sur des chantiers (cf. curriculum vitae — piéce 8 dossier Al; rapport d'expertise du

DrQ p. 7) de sorte qu'il ne bénéficie apriori pas de connaissances ou
fonctionnelles et qui serait directement exploitable. ) Au surplus, il y aencore lieu de
constater que la défenderesse n'a pas clairement invité le demandeur a changer d'activité. En
effet, son courrier du 30 novembre 2009 informe le demandeur qu'il est capable de
reprendre son ancienne activité dans la serrurerie lourde en alternance avec la serrurerie
|égére et qu'il Iui est conseillé de sannoncer al'assurance-chémage. Aucun délai n'est fixé
au recourant pour se réorienter dans une autre activité et I'indemnité journaliere est déclarée
suspendue dés le 31 octobre 2009 soit antérieurement audit courrier. Or, il a été constaté
gue la défenderesse ne pouvait exiger du demandeur qu'il reprenne une activité dansla
serrurerie, méme légere, de sorte que cette injonction ne pouvait étre suivie par le
demandeur. Ensuite, par courrier du 15 janvier 2010, |a défenderesse a déclaré payer abien
plaire I'indemnité de novembre et décembre 2009 et informé le demandeur qu'il était censé
exploiter sa capacité de travail restante desle 1 er janvier 2010, soit & une date antérieure
audit courrier. Aucun délai ne lui a été fixé pour se réorienter dans une activité adaptée. Le
7 avril 2010, la défenderesse a prolongé le versement de I'indemnité journaliere en raison
d'une expertise médicale a venir et du cours de formation organisé par I'OAI en relevant que
le demandeur était dans I'obligation d'exploiter son reste de capacité de travail. Le 21 mai
2010, la défenderesse a prolongé le versement de I'indemnité journaliére au 30 avril 2010,
vu laformation Al. Enfin le 10 décembre 2010, |a défenderesse a rappel € que tout assuré
devait exploiter une éventuelle capacité de travail restante comme celle dans une activité
raisonnable dans |e cadre d'une autre profession et que |'incapacité actuelle du demandeur
relevait de la responsabilité des assurances sociales. Aucun délai n'a été fixé au demandeur
pour ce faire. On peut se demander, dans ces conditions, Si ces courriers constituent des avis
au sens de lajurisprudence précitée, en particulier deslors qu'ils ne comportent aucun délai



d'adaptation, ni méme un délai d'annonce al'assurance-chémage (a cet égard ATF du 12
juillet 2010 4A 111/2010). Qui plus est, la défenderesse a accepté de prolonger e versement
de I'indemnité journaliére le 7 avril 2010 jusqu'au 31 mars 2010 et le 21 mai 2010 jusqu'au
31 avril 2010 en raison du cours de formation et du stage mis en place par I'OAl, de sorte
gue le demandeur était informé que l'incapacité de travail était justifiée vu laformation
entreprise. Or, celle-ci Sest poursuivie au-dela du 30 avril 2010 puisgue le stage aprisfinle
5 mai 2010 et le reclassement professionnel a débuté le 3 novembre 2010; toutefois la
défenderesse n'a pas motivé la prise en charge limitée de I'indemnité journaliere ala
formation et au stage du 1 er février au 30 avril 2010. En particulier, contrairement a son
avis du 10 décembre 2010, le cours de réadaptation débuté le 1 er février 2010 n'avait pas
€té interrompu puisgqu'il sest régulierement terminé le 5 mai 2010. En toute hypothese, la
défenderesse ne sest pas clairement déterminée sur la capacité du demandeur a se
réorienter; en particulier elle n'a pas signifié au demandeur si elle le considérait, alafin du
stage Al le 5 mai 2010, en mesure d'assumer une activité adaptée, pour laquelle il possédait
les connai ssances et |es capacités suffisantes, ni ne lui aimparti un délai clair a cet effet. La
défenderesse invoque I'avis de I'OAI quant al'absence d'invalidité et la reconnaissance
d'une capacité de travail a 100 % dans une activité adaptée pour justifier la cessation du
versement de I'indemnité journaliére au 30 avril 2010. A cet égard, I'art. 10 CGA 20086,
lequel ne sapplique pas dans le cadre de la procédure Al, pose des conditions particuliéres
pour que |'assuré soit reconnu capable d'exercer une autre activité, celle-ci devant étre

rai sonnablement exigible, soit étre adaptée aux connaissances, aux capacités et al'ancienne
situation personnelle de la personne assurée. Lajurisprudence précitée va dans le méme
sens (ATF du 31 janvier 2013 et du 14 novembre 2012). Or, en I'espéce, la défenderesse
Sest bornée aindiquer au demandeur qu'il était capable d'assumer un travail de serrurerie
lourde et 1égere, en aternance, ce qui Sest révelé erroné ou une activité de surveillant de
chantier, prépose ala securité des chantiers, conseiller de vente pour lesquelles|a
défenderesse n'a pas allégué qu'il possédait les connai ssances suffisantes et @ méme reconnu
quetel n'était pas le cas pour I'activité de surveillant de chantier. Elle n'a pas allégue qu'il
était capable d'effectuer une autre activité répondant aux conditions de I'art. 10 CGA 2006.
Unetelle activité n'était par ailleurs pas d'embl ée évidente, notamment au vu des
explicationsdu Dr A (avisdu 11 décembre 2012) selon lequel il existait au
maximum une capacité de travail résiduelle de 50 % dans un atelier en position alternée
assise et debout par période d'une heure et demie chacune, de sorte qu'on ne saurait
considérer que le demandeur aurait pu, par lui-méme et de fagon évidente se plier aux
conditions de I'art. 10 CGA 2006 et se réorienter dans une activité adaptée ne nécessitant
aucune formation, méme non specifiée par 1a défenderesse. 8. a) Auvu decequi
précede, il convient de constater que le demandeur a présenté atout le moins du 1 er mai
2010 au 27 avril 2011 une incapacité de travail totale au sens de I'art. 10 CGA 2006 de sorte
gu'il adroit au solde de 362 indemnités journalieres de la défenderesse, soit pour toute la
durée précitée.![endif]>![if> Par décision du 7 janvier 2011, I'OAI aalloué au demandeur
une indemnité journaliére de 147 fr. 20 du 29 octobre 2010 au 4 mai 2011. Ainsi, du 29
octobre 2010 au 27 avril 2011, date de la fin de la durée des prestations de 730 jours, soit
pendant une durée de 181 jours |e demandeur arecu de I'OAl un montant de 147 fr. 20 par
jour; il incombera aladéfenderesse, conformément al'art. 50.1 CGA 2006 d'allouer au
demandeur I'indemnité journaliére, compte tenu d'une éventuelle surindemnisation. b)
Sagissant du montant de 5'000 fr. réclamé au titre de tort moral, le demandeur e motive
dans saréplique du 7 novembre 2012 par le fait qu'il a été contraint d'introduire la présente



demande pour faire valoir ses droits et qu'il requiert une participation aux honoraires de son
consell, de sorte que cette conclusion doit étre assimilée a une demande de dépens. 9.
Partant, la demande sera partiellement admise et |a défenderesse condamnée a verser au
demandeur 362 jours d'indemnités journaliéres, soit du 1 er mai 2010 au 27 avril 2011, dont
le montant devra étre réduit compte tenu du versement de I'indemnité journaliére Al, en
application de I'art. 50.1 CGA 2006.![endif]>![if> 10. Les cantons sont compétents pour
fixer le tarif desfrais comprenant les dépens (art. 96 CPC en relation avec I'art. 95 al. 3 let.
b). A Geneve, le réglement fixant le tarif des frais en matiére civile du 22 décembre 2010
(RTFMC ; RSE 1 05.10) détermine notamment le tarif des dépens, applicable aux affaires
civiles contentieuses (art. 1 RTFMC).![endif]>![if> Le demandeur, représenté par un
consell, obtenant gain de cause, la défenderesse est condamnée alui verser une indemnité
de 4'000 fr. atitre de dépens, TVA et déboursinclus (art. 106 a. 1 CPC; art. 16 a21 dela
loi d'application du code civil et du code des obligationsdu 7 mai 1981 [LaCC ; RSE 1 05];
art. 84 et 85 du RTFMC). Pour le surplus, la procédure est gratuite (art. 114 let. e CPC).
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