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Regeste

EXPERTISE PSY CHIATRIQUE, FORCE PROBANTE, DECISION DE RENVOI,
EVALUATION DE L'INCAPACITE DE TRAVAIL |43 LPGA, 44 LPGA

Erwagungen

E.3

a) Aux termesdel’art. 8 al. 1 LPGA, est réputée invalidité |’ incapacité de gain totale ou
partielle qui est présumée permanente ou de longue durée. L’ invalidité peut résulter d’ une
infirmité congénitale, d’ une maladie ou d' un accident (art.

E.4

a) Pour se prononcer sur I’invalidité, I’ administration — en cas de recours, le juge — se fonde
sur des documents médicaux, le cas échéant, des documents émanant d’ autres spécialistes
pour prendre position. Latache du médecin consiste a évaluer |’ état de santé de |a personne
assurée et aindiquer dans quelle proportion et dans quelles activités elle est incapable de
travailler (ATF 125V 256 consid. 4 ; TF 9C_519/2008 du 10 mars 2009 consid. 2.1 et les
références citées). En outre, les renseignements fournis par les médecins constituent une
base importante pour apprécier la question de savoir quelle activité peut encore étre
raisonnablement exigible de la part de la personne assurée (ATF 125V 256 consid. 4 ; 115
V 133 consid. 2 ; 114 V 310 consid. 2c ; 105V 156 consid. 1 ; TFA [Tribunal fédéral des
assurances| | 274/05 du 21 mars 2006 consid. 1.2 et TF [Tribunal fédéral] | 562/06 du 25
juillet 2007 consid. 2.1). C'est ainsi gu’il importe, pour conférer pleine valeur probante aun
rapport médical, que les points litigieux importants aient fait |’ objet d’ une étude
circonstanciée, que le rapport se fonde sur des examens complets, qu’il prenne également
en considération les plaintes de la personne examinée, qu’il ait été établi en pleine
connaissance du dossier (anamnese), que la description du contexte médical et

I’ appréciation de la situation médicale soient claires et enfin que les conclusions de I’ expert
soient bien motivées. Au demeurant, I’ é ément déterminant, pour la valeur probante d’un
rapport médical, n’est ni I’ origine du moyen de preuve, ni sa désignation comme rapport ou
comme expertise, mais bel et bien son contenu (ATF 125V 351 consid. 3a; 134V 231
consid. 5.1 ; TF9C_1023/2008 du 30 juin 2009 consid. 2.1.1). b) Selon le principe de la
libre appréciation des preuves, pleinement valable en procédure judiciaire de recours dans
le domaine des assurances sociales (art. 61 let. c LPGA), lejuge n'est pas|lié par desregles
formelles pour constater les faits au regard des preuves administrées, mais doit examiner de
mani ére obj ective tous les moyens de preuve quelle qu'en soit la provenance, puis décider
Sils permettent de porter un jugement valable sur le droit litigieux. Si les rapports médicaux
sont contradictoires, il ne peut trancher I'affaire sans appreécier I'ensembl e des preuves et
sansindiquer les raisons pour lesquellesil se fonde sur une opinion médicale plutét que sur
une autre, en se conformant alaregle du degré de vraisemblance prépondérante (ATF 126



V 353 consid. 5b et 125V 351 consid. 3a). Lorsqu’ une décision administrative sappuie
exclusivement sur |'appréciation d'un médecin interne al'assureur social et que l'avis d'un
médecin traitant ou d'un expert privé auquel on peut également attribuer un caractere
probant laisse subsister des doutes suffisants quant alafiabilité et |a pertinence de cette
appréciation, la cause ne saurait étre tranchée en se fondant sur I'un ou sur l'autre de ces avis
et il y alieu de mettre en ceuvre une expertise par un médecin indépendant selon la
procédure de |'art. 44 LPGA ou une expertisejudiciaire (ATF 135V 465). A contrario,

I appréciation d’ un médecin interne &1’ assurance peut se voir conférer pleine valeur
probante lorsque | e rapport concerné apparait concluant, exempt de contradictions et qu'il
ne subsiste aucun indice susceptible de faire douter de son bien-fondé (ATF 125V 351
consid. 3b/ee). Lajurisprudence attache une présomption d'objectivité aux expertises
confiées par |'administration a des médecins spécialistes externes, ainsi qu'aux expertises
judiciaires pour résoudre un cas litigieux. En principe, le juge ne sécarte pas sans motifs
impératifs des conclusions d'une expertise médicale, latache de I'expert étant précisément
de mettre ses connaissances spéciales aladisposition de lajustice afin de I'éclairer sur les
aspects médicaux d'un état de fait donné. Selon la jurisprudence, peut constituer une raison
de sécarter d'une expertise le fait que celle-ci contient des contradictions, ou qu'une
surexpertise ordonnée par le tribunal en infirme les conclusions de maniére convaincante.
En outre, lorsque d'autres spécialistes émettent des opinions contraires aptes a mettre
sérieusement en doute la pertinence des déductions de I'expert, on ne peut exclure, selon les
cas, une interprétation divergente des conclusions de ce dernier par le juge ou, au besoin,
une instruction complémentaire sous la forme d'une nouvelle expertise médicale (ATF 125
V 352 consid. 3b/aa et les références). |1 existe des constellations dans lesquelles 'autorité
chargée de I'application du droit peut Sécarter de I'estimation de la capacité de travail
réalisée dans le cadre d'une expertise, sans pour autant que celle-ci perde sa valeur

probante ; la notion de capacité de travail est une notion de droit indéterminée sur lagquelle il
n'appartient pas au médecin de se déterminer de maniére définitive (TF 9C_10/2014 du 20
aolt 2014 consid.

E.7

a) Dans |le domaine des assurances social es notamment, |a procédure est régie par le
principe inquisitoire, selon lequel les faits pertinents de la cause doivent étre constatés
d'office par I'assureur, qui prend les mesures d'instruction nécessaires et recueille les
renseignements dont il a besoin (cf. art. 43 a. 1 LPGA). Le devoir d'instruction sétend
jusgu'a ce que les faits nécessaires a l'examen des prétentions en cause soient suffisamment
élucidés (TF 8C_364/2007 du 19 novembre 2007 consid. 3.2). Si elle estime que I'état de
fait déterminant n'est pas suffisamment établi, ou qu'il existe des doutes sérieux quant ala
valeur probante des éléments recuelillis, I'administration doit mettre en cauvre les mesures
nécessaires au complément de I'instruction (ATF 132 V 93 consid. 6.4). b) Lorsgue le juge
des assurances examine |'opportunité de renvoyer la cause al'administration afin qu'elle
procede a un complément d'instruction, son comportement ne doit étre dicté que par la
guestion de savoir si une instruction complémentaire (sur le plan médical) est nécessaire
afin d'établir, au degré de la vraisemblance prépondérante, |'état de fait déterminant sur le
plan juridique (TF U 571/06 du 29 mai 2007 consid. 4.2, in SVR 2007 UV n° 33 p. 111 ;
Udli Kieser, ATSG-Kommentar, 2 éme éd., n° 12 et 17 ad art. 43 LPGA). Le juge cantonal
gui estime que les faits ne sont pas suffisamment élucidés aen principe le choix entre deux
solutions : soit renvoyer la cause al'assureur pour complément d'instruction, soit procéder
lui-méme a une telle instruction complémentaire. Un renvoi al'assureur, lorsgu'il a pour but



d'établir I'état de fait, ne viole ni le principe de simplicité et de rapidité de la procédure, ni le
principe inquisitoire (ATF 122 V 157 consid. 1d). Il en va cependant autrement quand un
renvoi constitue en soi un déni de justice (par exemple, lorsgue, en raison des circonstances,
seule une expertise judiciaire ou une autre mesure probatoire serait propre a établir |'état de
fait), ou si un renvoi apparait disproportionné dans le cas particulier (TF 9C_162/2007 du 3
avril 2008 consid. 2.3). A l'inverse, le renvoi al'assureur apparait en général justifié s
celui-ci aconstaté les faits de fagcon sommaire, dansI'idée que le tribunal les éclaircirait
comme il convient en cas de recours (DTA 2001 n° 22 p. 170, consid. 2). Un renvoi a
I'administration est en principe possible lorsqu'il sagit de trancher une question qui n'a
jusgu'aorsfait I'objet d'aucun éclaircissement, ou lorsqu'il sagit d'obtenir une clarification,
une précision ou un complément quant al'avis des experts interpellés par I'autorité
administrative ; acontrario, une expertise judiciaire simpose lorsque les données recueillies
par I'administration en cours d'instruction ne revétent pas une valeur probante suffisante sur
des points décisifs (ATF 137 V 210 consid. 4.4.1.4 et 4.4.1.5).

E.8

En I’ occurrence, compte tenu des carences dont souffre le dossier quant al’ éat de santé
psychique du recourant, il s'impose de procéder a une nouvelle expertise psychiatrique de
ce dernier, laguelle devra cas échéant intégrer |’ examen des critéres jurisprudentiels
pertinents (cf. en matiére de troubles dépressifs: ATF 143 V 409). La cause devra par
conséguent étre renvoyée al’intimé, auquel il incombe incontestablement de procéder a un
tel complément au vu des lacunes de I’ instruction constatées sous consid. 6e supra. Il lui
appartiendra dans ce contexte d’ actualiser préalablement |es données médical es somatiques,
lanécessité d’ une évaluation bidisciplinaire étant réservée en cas de modification éventuelle
del’ état de santé du recourant sous I’ angle somatique.

E.9

Il résulte de ce qui précéde que le recours, bien fondé, doit étre admis, la décision attaquée
annulée et la cause renvoyée al'intimeé pour instruction complémentaire dans le sens des
considérants. a) En dérogation al'art. 61 let. a LPGA, la procédure de recours en matiére de
contestations portant sur I'octroi ou le refus de prestations de I'Al devant le tribunal cantonal
des assurances est soumise ades fraisjudiciaires (art. 69 al. 1 bisLAI). En |'espece, il
convient d'arréter les fraisjudiciaires a 400 fr. et de les mettre a charge de I'OAl, qui
succombe. b) Obtenant gain de cause, e recourant, assisté d'un mandataire professionnel, a
par ailleurs droit a des dépens, fixésin casu a1'500 fr. (art. 61 let. gLPGA et 554a. 1
LPA-VD).
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