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EN FAIT

Madame A (ci-aprés : l'assurée), née le 1966, mariée et mere de deux
enfants majeurs, est titulaire de certificats fad&rde capacité d’esthéticienne,
d’employée de commerce et d'un dipldbme de coackeaibrde I'Institut de
Relooking International (France). Elle a travaélétre 1983 et 1990 puis de 1999 a
2004 pour diverses bangques genevoises.

Des 1992 puis en 2005-2006, elle a exercé uneitactivesthéticienne et de
conseillere en image indépendante. En 2007-200, @l travaillé comme
secrétaire-comptable puis en 2008-2009 comme asgstadministrative et
esthéticienne-formatrice a I'école B . De aere 2011 jusqu’en aodlt
2012, elle a travaillé comme gérante salariéemitut de beauté C

Du 20 janvier 2014 au 29 janvier 2016, l'assuréét@ inscrite au registre du
commerce comme titulaire des entreprises individaet D »et« E
»,

Le 16 octobre 2014, elle a déposé une demandesdtapions aupres de I'Office de
'assurance-invalidité du canton de Geneve (ciapil&Al), en y invoquant une
atteinte lombaire (L5 sacralisée congénitale).

Le 7 novembre 2014, I'assurée a transmis a 'Osédies pieces, notamment :

- un certificat de travail établi par Mme E , foonant qu'elle a travaillé
comme gérante de l'institut de beauté C ptersbdre 2011 & aolt 2012 ;
- une fiche de salaire de C d'aolt 2012, faisat d'un salaire mensuel

brut de CHF 4'800.- ;

- les comptes de résultat 2013 et 2014 de C ntioneant des bénéfices
respectifs de CHF 8'986.- pour trois mois d’acéiveh 2013, et de CHF 32'962.-
pour 'année 2014.

Dans un rapport transmis a I'OAl le 18 novembre4&04 Dresse F , médecin
généraliste, a retenu le diagnostic incapacitanibdalgies basses. Elle a relaté
gue l'assurée présentait une raideur lombaire,ddegeurs a la palpation et une
compression des apophyses lombaires L4-L5. Cetteade souffrait de limitations
fonctionnelles relatives au port de charges, auxvements de flexion antérieurs
du tronc, et aux bras de levier en traction longajui 'empéchaient d’exercer des
soins esthétiques complets. Une incapacité deikde®0% était attestée dés fé 1
septembre 2014.

Le 26 mars 2015, l'assurée a déclaré par telépadi@Al qu’entre 2010 et 2012,
elle avait été au chdmage tout en percevant dess gaiermédiaires aupres de
I'Institut C , qu’en septembre 2012, elleasténise a son compte, et qu'elle
se réorientait désormais vers le conseil en imagke;donnait des cours a 50%
depuis le mois de septembre 2014.
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7. La BALOISE, assurance perte de gain, a diligenté erpertise auprés du Dr
G spécialiste FMH en rhumatologie et médeaiene générale.

Dans son rapport du 25 juin 2015, il a retenu legrbstics de lombalgies
chroniques avec discopathies étagées prédominantL&h5, de lupus

érythémateux avec antécédents d’atteinte cutanédietlaire, sans traitement ni
signe clinique. Il a également fait état d’un diagic anamnésique d'état dépressif.

L’assurée avait travaillé dernierement dans untutgju’elle avait fondé, a 80-90%
comme esthéticienne et a 10-20% comme coach ereintlaglupus érythémateux
lui avait été diagnostiqué a I'age de 26 ans, pgequel elle ne prenait plus de
médicaments depuis plusieurs années. Elle étadi aosis traitement depuis au
moins trois ans chez un psychiatre. Par ailledts, avait souffert de lombalgies
basses depuis son adolescence, exacerbées depxiardeet qui s'étaient encore
notablement aggravées durant I'été 2014, ce qui deané lieu a divers arréts de
travail (50% des septembre 2014, 100% du 19 jaraielO février 2015, puis a
90% dés le 13 avril 2015, toujours en cours). Alteogent, I'assurée se consacrait
4 heures par semaine a des cours de coaching eye,irgai n’impliquaient ni
activité debout ni positions en porte-a-faux dedeonne lombaire.

A l'examen, l'assurée, qui ne paraissait pas dégginprésentait une surcharge
pondérale et une discrete limitation des inclinagsdatérales avec quelques
douleurs au niveau des para-cervicales et des gpephépineuses, sans autre
anomalie. Au niveau de la colonne dorso-lombairg,advait une Iégere limitation
de la mobilité, et la mobilisation lombaire en fl@x provoquait des lombalgies. Un
bilan radiologique de septembre 2014 montrait umarelie transitionnelle avec
une vertébre L5 sacralisée, une discopathie impith4-L5 et une arthrose des
articulaires postérieures marquée, prédominant3a L5. Le Dr H retenait
par ailleurs des anomalies sur le plan sagittaiamment une carence de 20° de
lordose lombaire. Ce médecin avait proposé unevieméion chirurgicale, que
'assurée avait refusée et I'expert, pour sa padtait prudent sur sa nécessité. Il
semblait y avoir une certaine discordance entrgelfisité des lombalgies et les
Iésions radiologiques, qui paraissaient peu sévéllepréconisait une IRM
supplémentaire et un bilan sanguin pour s’assw@rmjy ait pas d’autres lésions
disco-vertébrales.

Au vu du tableau clinique et radiologique, il esitnla capacité de travail a 0%
dans l'activité d’esthéticienne, qui impliquaitieaintien de la position debout en
semi-flexion antérieure, mais a 50% « deés maintemagans l'activité exercée
d’enseignement et de coaching en image. On powsspérer a terme une
augmentation a 100% moyennant une physiothérapie gitive, avec un grand
risque toutefois que persistent des plaintes doelmes sans substrat «trés
objectif ». Le pronostic était mauvais, vu la dislamce entre les plaintes et les

Iésions radiologiques.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

Le 22 septembre 2015, la Dresse | du ServézBoal régional Al (ci-apres :

le SMR), a émis l'avis que I'état de santé n’éfms stabilisé mais qu’en toute
hypothése, on pouvait retenir, dés feseptembre 2014, une capacité de travail de
0% dans l'activité d’esthéticienne mais de 50% dames activité adaptée sans port
de charges supérieures a cing kilogrammes, mouwsmeépétitifs de la colonne
lombaire, positions en porte-a-faux ou en en séewidn antérieure.

Le 28 septembre 2015, la Dresse F a confimeécapacité de travail nulle
comme esthéticienne mais de 50% dans une acti@ptée d’enseignement et de
conseils ; I'état de santé était stable depuisafiit 2014. Elle a sollicité une aide
financiére pour une reconversion professionnelle.

Dans un rapport transmis a I'OAl le 28 octobre 2005 Dr J , médecin
adjoint au département de psychiatrie des Hopitauwersitaires de Geneve, a fait
état d'un trouble dépressifs récurrent et d'unecddd comportementale, sans
répercussions sur la capacité de travail.

Le 30 octobre 2015, le Dr K , médecin adjoinSérvice de rhumatologie des
Hopitaux universitaires de Geneve, a rendu un nappdévaluation
multidisciplinaire du dos, confirmant lui aussi ucegpacité de travail de 50% dans
une activité adaptée permettant I'alternance dsgipos, sans positions en porte-a-
faux ni port répété de charges. Une ergothérapidaepoursuite du suivi
psychiatrique étaient préconisées.

Depuis le 10 novembre 2015, I'assurée est insatiteegistre du commerce comme
associée gerante de | SaRL, société ayanbpiburia formation et le conseil
en relooking, le coaching en image, l'achat etdate de produits cosmétiques et
d'autres produits liés a l'activité (...) ».

Le 21 janvier 2015, la Dresse M , médecin alRSH indiqué que c'était
depuis le mois de juin 2015 que l'assurée étadltapd'exercer une activité a 50%,
conformément a I'expertise du Dr G

Dans son calcul du 8 février 2016, I'OAI a fixédegré d’invalidité en 2014 a
37,1% sur la base, d'une part, d'un revenu sanslidité de CHF 58'542.-
correspondant au dernier salaire percu par I'assené2012 aupres de C :
indexé jusqu’en 2014, et d'autre part, d’'un revatimvalide indexé de CHF
36'830.- fondé sur I'Enquéte suisse sur la stracties salaires 2012 (tableau
TAL _tirage_skill_level, ligne 85 [enseignementlyeau de compétence 3), compte
tenu d'un taux d'activité exigible de 50% et d’battement de 10%.

Le 8 février 2016, le Service de réadaptation é¢ & indiqué que I'assurée avait
un statut d'indépendante, qu’elle avait travaillémene esthéticienne depuis
plusieurs années, tantdt comme salariée, tantétmeonmdépendante, et qu’en
novembre 2015, elle avait créé | , une soeciétige dans la formation. Cette
nouvelle activité était adaptée a son état de saatélle n'impliquait plus de soins
esthétiques proprement dits. De plus, I'assuréeavpit déja exercé des activités
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16.

17.

18.

19.

similaires par le passé, disposait déja de toeesdmpétences idoines, que ce soit
sous I'angle de la formation ou de la gestion.

Le 16 février 2016, 'OAI a transmis a I'assuréeprojet de décision, aux termes
duquel il entendait lui refuser toute prestation.

En effet, son degré d’'invalidité s’élevait a 37 58'p42 — 36'830) / 58'542], taux
insuffisant pour ouvrir droit a une rente d’invatéd Par ailleurs, des mesures
d’ordre professionnel n’étaient pas susceptiblesedaire son dommage.

L’assurée, représentée par un conseil, s’y estsggple 17 mars 2016.

Elle a contesté le revenu d’invalide retenu, eruang que le salaire statistique de
'enseignement sur lequel se fondait I'office neawvrait pas le coaching en image
ni le relooking, mais des activités exigeant urmenfition supérieure. Dans son cas,
il y avait lieu de se référer a la branche pariigel « autres services personnels »
des ESS 2012 - qui englobait l'activité d’esthétirie - en tenant compte d'un
niveau de qualification 2. Des lors, son revenawiiide pouvait étre estimé a CHF
23'058.- et son degré d'invalidité a 61%, ce qubluvrait droit a un trois quart de
rente d’invalidité.

A titre subsidiaire, elle a sollicité que son diitin reclassement soit réexaminé.

Dans une note du 21 avril 2016, le responsableetivic® de réadaptation de I'Al
s’est déterminé sur les arguments invoqués dappdsition.

L’'assurée, qui avait déja travaillé comme formatrat animé des cours d’expert
@) , disposait de toutes les compétences néesspaur mettre en valeur sa
capacité résiduelle de travail dans une activitgeion et de formation. De plus,
I'activité d’enseignement exercée pour la sociétéltp avait fondée, était adaptée.

S’agissant du revenu d’invalide, le salaire stafist retenu se rapportait au secteur
« enseignements divers » de la nomenclature géndes activités économiques
[NOGA 2008]. Contrairement a ce qu’affirmait I'as8e, le recours a cette
statistigue ne dépendait pas de l'obtention d'uplédine supérieur. Au vu des
compétences et qualifications variées de I'assulrégintenait son calcul du degré
d’invalidité et ses explications de février 2016.

Par décision formelle du 12 avril 2016, recue f@ssurée le 14 avril, 'OAIl a nié
son droit a toute prestation.

Faisant siennes les conclusions du SMR, il a retercapacité de travail nulle
dans l'activité habituelle d’esthéticienne des feskptembre 2014 mais de 50%
dans toute activité adaptée aux limitations dd&S'lgin 2015.

Il a confirmé un degré d'invalidité a 37 % [58'54236'830) / 58'542], taux
insuffisant pour ouvrir droit a une rente dinvatéd Des mesures d’ordre
professionnel ne se justifiaient pas davantageassurée avait déja repris une
activité pour laguelle elle disposait des compétenuécessaires, tans sous lI'angle
de la formation que de la gestion.
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20.

21.

22.

S’agissant des arguments invoqués par I'assur@ppui de son opposition, ils ne
modifiaient pas I'appréciation de son service dGalaptation.

Par acte du 13 mai 2016, l'assurée a interjetéurscoontre cette décision, en
concluant, sous suite de frais et dépens, a sanatmm et a I'octroi d’au moins un
trois quart de rente d’invalidité dés I8 4eptembre 2015, subsidiairement a la mise
en ceuvre d’'un reclassement.

C’était a tort que I'OAI avait estimé son revenindalide sur la base du niveau de
gualification 3 plutdt que 2 des ESS 2012. En ques qualifications académiques
ne lui permettaient pas d’enseigner dans le segeblic ou privé, de sorte gu'il

n'y avait pas lieu de se référer a la branche eignement » des statistiques
salariales. Cette branche recouvrait en effet désités exigeant une formation
supérieure, a savoir un certificat FSEA voire umviet fédéral de formateur
d’adultes, ce qui n’était pas son cas puisqu’elipakait seulement d'un CFC
d’esthéticienne et d'un dipldme de coach en image.

Le revenu d’invalide de CHF 81'844.-retenu par tilmé pour son activité
indépendante lui paraissant hors d’'atteinte, edlgoi®valait du salaire statistique
dans la branche particuliére intitulée « autressises personnels », niveau de
gualification 2, lequel tenait mieux compte de sesnaissances du domaine et du
fait que son activité était tournée vers le conseilqui impliquait une rémunération
aléatoire. Son revenu d’invalide apres abattemeni@% pouvait étre estimé a
CHF 20'571.80. Sa comparaison avec le revenu saafidité retenu par I'intimé
de CHF 58'8542.- mettait en exergue un degré dliditd de 65%, lequel ouvrait
droit & un trois-quarts de rente.

A titre subsidiaire, elle a sollicité un reclassemerofessionnel tendant a
l'obtention d'un dipléme de formatrice d’adulteseftficat FSEA ou brevet
fédéral), mesure qui lui paraissait de prime alsusteptible de réduire son degré
d’invalidité.

Invité par la Chambre de céans a se déterminetinié, dans sa réponse du 14 juin
2016, a conclu au rejet du recours.

S’agissant du revenu d’invalide, il s’est référé axplications données par son
Service de réadaptation en février et avril 2016.

Quant au reclassement professionnel, il a répéd’'assurée, qui avait déja exercé
le méme genre d’activité par le passé, dispos#it diEs compétences requises pour
son activité professionnelle, tant sous I'angldadformation que de la gestion. Il a

rappelé gu’un assuré ne pouvait prétendre, selquriEprudence, qu’aux mesures

nécessaires pour atteindre le but de la réadaptatads pas a celles qui seraient les
meilleures dans son cas.

La recourante a répliqué le 15 juillet 2016.
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23.

Elle a persisté dans l'argumentation exposée dams recours et dans ses
conclusions tendant a l'octroi d'un trois-quarts kte, subsidiairement d’un
reclassement.

Par alilleurs, elle a signalé qu’'une aggravation sde dépression I'empéchait
désormais de travailler. Cette aggravation, apparemh postérieure a la décision
guerellée, serait prochainement investiguée.

A l'appui de ses écritures, elle a joint un rapp&ebli le 26 mai 2016 par le Dr

J , médecin adjoint au département de psyehidds HOpitaux universitaires
de Geneve : sa patiente a investi le peu d’argent €lle disposait et énormément
d’efforts pour se réadapter par elle-méme dans actée/ité d’enseignement
spécialisé, laquelle ne lui permet pas, en I'éatsubvenir a ses besoins essentiels.
Sa capacité de gain lui parait donc nettement alirég. Dans ce contexte, il
constate une détérioration de la thymie de I'agsuméjourd’hui dépressive, ce qui
I'empéche de travailler. A terme, c’est 'ensemthleprojet qui lui parait menacé, a
supposer qu’il soit viable.

Cette écriture a été communiquée a l'intimé leuilet 2016, suite a quoi la cause
a été gardée a juger.

EN DROIT

Conformément a l'art. 134 al. 1 let. a ch. 2 deilaur I'organisation judiciaire, du
26 septembre 2010 (LOJ - E 2 05) en vigueur dé&S'lmnvier 2011, la chambre
des assurances sociales de la Cour de justice itommainstance unique, des
contestations prévues a l'art. 56 de la loi fe@ésal la partie générale du droit des
assurances sociales, du 6 octobre 2000 (LPGA -39 Brelatives a la loi fédérale
sur 'assurance-invalidité du 19 juin 1959 (LAI SB31.20).

Sa compétence pour juger du cas d’espece esitaidie.

Les modifications de la loi fédérale sur l'assueaimvalidité du 21 mars 2003
(4éme révision), du 6 octobre 2006 (5éme révisanju 18 mars 2011 (révision
6a), entrées en vigueur le ler janvier 2004, rdsmauent, le ler janvier 2008 et le
ler janvier 2012, entrainent la modification de bomses dispositions légales
dans le domaine de l'assurance-invalidité. Surld@ patériel, sont en principe
applicables les regles de droit en vigueur au momoenles faits juridiquement
déterminants se sont produits (ATF 129 V 1 conkidATF 127 V 467 consid. 1 et
les références). En ce qui concerne en revancphet@dure, et a défaut de régles
transitoires contraires, le nouveau droit s'apgigans réserve des le jour de son
entrée en vigueur (ATF 117 V 93 consid. 6b; ATF 31360 consid. 4a; RAMA
1998 KV 37 p. 316 consid. 3b).

En I'espéce, les faits juridiquement déterminaataantent a 2014. Par conséquent,
le droit éventuel aux prestations doit étre exanaingegard des dispositions de la
LPGA et de la LAI, dans sa teneur en vigueur defauiier janvier 2012 (ATF 130
V 445 et les références, voir également ATF 13@9)3

A/1541/2016



- 8/18 -

3. Le délai de recours est de 30 jours. Interjeté dmfsrme et le délai prévus par la
loi, le recours est recevable (art. 60 al. 1 eh B3 LPGA).

4. Est litigieux le droit de la recourante a des @atshs de I'assurance-invalidité,
plus particulierement I'évaluation de son degravdilidite.

5. Est réputée invalidité, l'incapacité de gain totlepartielle présumée permanente
ou de longue durée, résultant d'une infirmité caitgée, d'une maladie ou d'un
accident (art. 8 al. 1 LPGA et 4 al. 1 LAI). Selbart. 7 LPGA, est réputée
incapacité de gain toute diminution de I'ensemblel'ane partie des possibilités de
gain de l'assuré sur le marché du travail équilifuiéentre en considération, si cette
diminution résulte d'une atteinte a la santé plugsiqgu mentale et qu'elle persiste
apres les traitements et les mesures de réadapiigibles (al 1). Seules les
conséguences de l'atteinte a la santé sont pnisesrapte pour juger de la présence
d’'une incapacité de gain. De plus, il n’y a incamade gain que si celle-ci n’est
pas objectivement surmontable (al. 2 en vigueulal&s janvier 2008).

En vertu de l'art. 28 al. ler LAI, I'assuré a dr@itune rente d’invalidité aux

conditions suivantes : sa capacité de gain ou paci@ d’accomplir ses travaux
habituels ne peut pas étre rétablie, maintenuenoéliarée par des mesures de
réadaptation raisonnablement exigibles (let. a)a iprésenté une incapacité de
travail (art. 6 LPGA) d’au moins 40 % en moyenneramii une année sans
interruption notable (let. b); au terme de cetteéa il est invalide (art. 8 LPGA) a
40 % au moins (let. c). L'art. 28 al. 2 LAI dispogee I'assuré a droit & une rente
entiére s’il est invalide a 70 % au moins, a toparts de rente s'il est invalide a 60
% au moins, a une demi-rente s'il est invalide &®@u moins ou a un quart de
rente s'il est invalide a 40 % au moins.

Il'y a lieu de préciser que selon la jurisprudenaejotion d'invalidité, au sens du
droit des assurances sociales, est une notion gique et non médicale; ce sont
les conséquences économiques objectives de l'icitdpanctionnelle qu'il importe
d'évaluer (ATF 110 V 273 consid. 4a). L’'atteintéadsanté n’est donc pas a elle
seule déterminante et ne sera prise en considérgtie dans la mesure ou elle
entraine une incapacité de travail ayant des eftatéa capacité de gain de I'assuré
(arrét du Tribunal fédéral des assurances | 65d¢0® avril 2001 consid. 1).

6. a. Pour évaluer le taux d'invalidité, le revenu tagsuré aurait pu obtenir s'il n'était
pas invalide est comparé avec celui qu'il pouwbitenir en exercant l'activité qui
peut raisonnablement étre exigée de lui apresréterments et les mesures de
réadaptation, sur un marché du travail équilibré (@& LPGA et art. 28a al. 1 LAI).
La comparaison des revenus s'effectue, en regleaire, en chiffrant aussi
exactement que possible les montants de ces deenu et en les confrontant I'un
avec l'autre, la différence permettant de calclgetaux d'invalidité (méthode
générale de comparaison des revenus; ATF 128 \Vo&Sid. 1; ATF 104 V 135
consid. 2a et 2b).
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b. Pour fixer le revenu sans invalidité, il faualdir ce que I'assuré aurait, au degré
de la vraisemblance prépondérante, réellement pgnimkau moment déterminant
s'il n'était pas invalide. Ce revenu doit étre egalle maniere aussi concréte que
possible si bien qu’il convient, en régle générdkese référer au dernier salaire que
'assuré a obtenu avant l'atteinte a sa santéepant compte de I'évolution des
salaires (ATF 129 V 222 consid. 4.3.1).

c. Quant au revenu d'invalide, il doit aussi étraléé avant tout en fonction de la
situation professionnelle concréte. En l'absenae ivenu effectivement réalisé, la
jurisprudence considere que le revenu d'invalidet gére évalué sur la base des
statistiques salariales (ATF 129 V 472 consid.4[®.475; 126 V 75 consid. 3b/aa
p. 76 et les références). Dans ce cas, il conderste fonder, en régle générale, sur
les salaires mensuels indiqués dans la table ESE &Aa ligne «total secteur
privé» (ATF 124 V 321 consid. 3b/aa p. 323). Tooiwf lorsque cela apparait
indigué dans un cas concret pour permettre a faskimettre pleinement a profit
sa capacité résiduelle de travail, il y a lieu parfde se référer aux salaires
mensuels de secteurs particuliers (secteur 2 [ptmoh} ou 3 [services]), voire a
des branches particuliéres. Tel est notamment delaaqu’avant l'atteinte a la
santé, l'assuré a travaillé dans un domaine pemiganbombreuses années et qu'une
activité dans un autre domaine n'entre pas en tigneompte. En outre, lorsque les
circonstances du cas concret le justifient, on g&darter de la table TAL (secteur
privé) pour se référer a la table TA7 (secteurégv secteur public [Confédération]
ensemble), si cela permet de fixer plus précisérneentvenu d'invalide et que le
secteur en question est adapté et exigible (aé287/2007 du 24 aolt 2007
consid. 5.1, non publié aux ATF 133 V 545, et kfgmrences citées).

Dans l'enquéte suisse sur la structure des sal@dd®, certains tableaux qui
servent de documents de référence pour I'assuliamabdité ne se présentent plus
sous la méme forme qu’auparavant. En particulies, <lniveaux de compétences »
remplacent les « niveaux de qualifications requEas le poste de travail ». Ces
niveaux de compétences ont été définis en fonationtype de travail, de la
formation nécessaire a la pratique de la professain de ['expérience
professionnelle. Le niveau 1 constitue désormaisideau de compétence le plus
bas (alors qu'il correspondait auparavant au nivdesuqualifications le plus élevé),
et le niveau 4 le niveau de compétences le plug bdors qu'il était le niveau des
gualifications le plus bas). Le niveau 1 de 'ESH 2 correspond donc au niveau
de qualifications 4 des ESS établies jusqu’en 2@ffice fédéral des assurance
sociales, lettre circulaire Al n° 328 du 22 octoBéd 4).

a. Lorsqu'il n'est pas possible d'établir ou diémalde maniere fiable les deux
revenus provenant d'une activité lucrative, il faappliguer la méthode
extraordinaire d'évaluation de l'invalidité (ATF8L¥ 30 consid. 1). Selon cette
meéthode, on commence par déterminer, sur la base dbmparaison des activités,
guel est I'empéchement provoqué par la maladie'iofirrhité, aprés quoi l'on

apprécie séparément les effets de cet empéchemeid sapacité de gain. Une

A/1541/2016



-10/18 -

certaine diminution de la capacité de rendementtionnelle peut certes, dans le
cas d'une personne active, entrainer une pertaidedg la méme importance, mais
n'a pas nécessairement cette conséquence. Solibaity dans le cas des personnes
actives, se fonder exclusivement sur le résultdadmmparaison des activités, on
violerait le principe légal selon lequel l'invaliéli pour cette catégorie d'assurés,
doit étre déterminée d'apres l'incapacité de gaii-(128 V 30 consid.1; ATF 104
V 136 consid. 2; VSI 1998 p. 122 consid. 2a et§Y. @onsid. 2b).

b. La méthode extraordinaire est souvent utilisémurples indépendants,
principalement ceux qui travaillent dans I'agriatdt ou qui exercent un métier
manuel lorsque, en raison de leur état de samtéeil/oient contraints d'abandonner
l'activité qu'ils exercent a titre principal et dweodifier la structure de leur
exploitation par I'engagement de nouveaux collakbara (VALTERIO, Droit de
'assurance-vieillesse et survivants (AVS) et dasslirance-invalidité (Al),
Schulthess, 2011, ch. 2183). Selon la jurisprudelaceomparaison des résultats
d'exploitation réalisés dans une entreprise adigsasvant et apres la survenance de
l'invalidité ne permet de tirer des conclusionsabéds sur la diminution de la
capacité de gain due a l'invalidité que dans leocabon peut exclure au degré de
vraisemblance prépondérante que les résultatexjdditation aient été influencés
par des facteurs étrangers a l'invalidité. En efést résultats d'exploitation d'une
entreprise artisanale dépendent souvent de nombpawmametres difficiles a
apprécier, tels que la situation conjoncturellecdacurrence, I'aide ponctuelle de
membres de la famille, des personnes intéresséas bentreprise ou des
collaborateurs. Généralement, les documents cohegtaie permettent pas, en
pareils cas, de distinguer la part du revenu dalit attribuer a ces facteurs
(étrangers a l'invalidité) et celle qui revientagropre prestation de travail de
l'assuré (VSI 2/1998 p. 122 consid. 2c; VSI 5/189855 consid. 4a; RCC 1979, p.
228ss; ATAS/112/2009; ATAS 526/2005).

c. L'application de la méthode extraordinaire sgepque les conséquences de la
baisse de rendement puissent étre établies. Aamsexemple, l'invalidité ne devra
pas étre évaluée selon la méthode extraordinaias reelon la méthode de
comparaison des revenus lorsque, en raison d'umgeh@ent important intervenu
dans I'exploitation d'un indépendant (p.ex. cesgsatd'activité, vente de
I'exploitation), les répercussions économiques albdisse de rendement sur les
divers champs d'activité ne peuvent plus étre igsble maniere réaliste.

Pour pouvoir calculer le degré d’invalidité, I'admstration (ou le juge, s’il y a eu
un recours) a besoin de documents qu’un médeciantésllement d’autres
spécialistes, doivent lui fournir. La tdche du neédeonsiste a porter un jugement
sur I'état de santé et a indiquer dans quelle neesupour quelles activités I'assuré
est, a ce motif, incapable de travailler. En ou&e,données médicales constituent
un élément utile pour déterminer quels travaux eut gncore, raisonnablement,
exiger de l'assuré (ATF 125 V 256 consid. 4 etré&dérences).
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Selon le principe de libre appréciation des preuvasinement valable en
procédure judiciaire de recours dans le domaineadssrances sociales (cf. art. 61
let. ¢ LPGA), le juge n'est pas lié par des refdesielles, mais doit examiner de
maniere objective tous les moyens de preuve, ggelkn soit la provenance, puis
décider si les documents a disposition permettenqgadter un jugement valable sur
le droit litigieux. En cas de rapports médicaux tcadictoires, le juge ne peut
trancher l'affaire sans apprécier I'ensemble desvas et sans indiquer les raisons
pour lesquelles il se fonde sur une opinion médiatl non pas sur une autre.
L'élément déterminant pour la valeur probante dapport médical n'est ni son
origine, ni sa désignation, mais son contenu. Aégetrd, il importe que les points
litigieux importants aient fait I'objet d'une étuideillée, que le rapport se fonde sur
des examens complets, qu'il prenne également esidévation les plaintes
exprimées, qu'il ait été établi en pleine connaissalu dossier (anamnése), que la
description des interférences médicales soit cletirenfin que les conclusions de
I'expert soient bien motivées (ATF 125 V 351 con8id

Sans remettre en cause le principe de la libreéamiion des preuves, le Tribunal
fédéral des assurances a posé des lignes dirsceitee qui concerne la maniére
d'apprécier certains types d'expertises ou de ragppeédicaux. Ainsi, en principe,

lorsqu’au stade de la procédure administrative, expertise confiée a un meédecin
indépendant est établie par un spécialiste recosnu,la base d'observations
approfondies et d'investigations complétes, ainserg pleine connaissance du
dossier, et que I'expert aboutit a des résultatvaiocants, le juge ne saurait les
écarter aussi longtemps qu'aucun indice concrgtenmet de douter de leur bien-
fondé (ATF 125 V 351 consid. 3b/bb).

Le juge peut accorder pleine valeur probante appads et expertises établis par
les médecins d'un assureur social aussi longtempscgux-ci aboutissent a des
résultats convaincants, que leurs conclusions sémg¢usement motivées, que ces
avis ne contiennent pas de contradictions et quiauadice concret ne permet de
mettre en cause leur bien-fondé. Le simple fait lgumédecin consulté est lié a
I'assureur par un rapport de travail ne permetgpasre de douter de I'objectivité
de son appréciation ni de soupgconner une préveati@gard de l'assuré. Ce n'est
gu'en présence de circonstances particulieresegugolutes au sujet de l'impartialité
d'une appréciation peuvent étre considérés comnectolement fondés. Etant
donné limportance conféerée aux rapports medicans de droit des assurances
sociales, il y a lieu toutefois de poser des exigerséveres quant a l'impartialité de
I'expert (ATF 125 V 351 consid. 3b/ee).

En ce qui concerne les rapports établis par leseoiésl traitants, le juge peut et
doit tenir compte du fait que, selon I'expériende, médecin traitant est
généralement enclin, en cas de doute, a prendtieppar son patient en raison de
la relation de confiance qui l'unit & ce dernieTFAL25 V 351 consid. 3b/cc).

Le juge des assurances sociales fonde sa déasiohdispositions contraires de la
loi, sur les faits qui, faute d’étre établis de eam irréfutable, apparaissent comme
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10.

11.

les plus vraisemblables, c’est-a-dire qui présdnten degré de vraisemblance
prépondérante. Il ne suffit donc pas qu'un faitspai étre considéré seulement
comme une hypothese possible. Parmi tous les éténum fait allégués ou
envisageables, le juge doit, le cas échéant, retenix qui lui paraissent les plus
probables (ATF 130 IIl 321 consid. 3.2 et 3.3, ATZ6 V 353 consid. 5b, ATF 125
V 193 consid. 2 et les références). Aussi n'existegpas, en droit des assurances
sociales, un principe selon lequel 'administratoanle juge devrait statuer, dans le
doute, en faveur de I'assuré (ATF 126 V 319 corfsi].

a. En l'espece, le SMR, se fondant sur I'expediseDr G , considére que
'assurée dispose d’'une capacité de travail exagrbllle depuis septembre 2014
dans l'activité d'esthéticienne mais de 50% dejuirs 2015 dans une activité

adaptée, y-compris dans l'activité indépendanteécére moyennant le respect de
diverses limitations fonctionnelles d'épargne loimdaCette exigibilité de 50%

dans une activité adaptée n’est pas contestéeapaecburante et coincide au
demeurant avec les conclusions de ses médecingaéimaotamment de la Dresse
F et du Dr K .lIn’y a pas lieu d'y reiren

b. A I'appui de son recours, I'assurée produit wef bapport psychiatrique du Dr
J du 26 mai 2015, faisant état d’« une désdiam importante de la thymie
de la patiente, aujourd’hui dépressive », ce quidrait désormais impossible
I'exercice de toute activité professionnelle.

Dans ses écritures du 15 juillet 2016, la recoerantlique que l'aggravation
evoquée par le Dr J serait postérieure adsida litigieuse. C’est le lieu de
rappeler que le juge appelé a se prononcer ségkdité d'une décision rendue par
une assurance sociale doit apprécier I'état ded@érminant existant au moment
ou la décision attaquée a été rendue. Les faitgeesus postérieurement, qui ont
modifié cette situation, doivent normalement fdiobjet d’une nouvelle décision
administrative (ATF 121 V 366 consid. 1b). Quoiigeh soit, la valeur probante
de ce rapport succinct est sujette a cautionepbse manifestement sur les seules
plaintes de l'assurée et ne contient ni descriptatinique, ni anamnese, ni
motivation.

Partant, le rapport du Dr J ne remet pas estign I'exigibilité retenue de
50% dans une activité adaptée.

Il convient a présent d’examiner le calcul du dedjnévalidité, que I'intimé a fixé a
37% sur la base d’'une comparaison des gains.

a. Dans la mesure ou la recourante exerce unetédinépendante, on peut se
demander si la méthode extraordinaire d’évaluatier’invalidité devrait lui étre
appliqguée. Tel n’est toutefois pas le cas. En effettéressée a sollicité son
inscription au registre du commerce en janvier 2Bt & une période ou elle
rencontrait vraisemblablement déja des problemessdeté puisque, selon
'expertise du Dr G , la fréquence et la dutéeses lombalgies a augmenté
« depuis deux ans ». Au vu la date de I'expertiaggravation dont il est question
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peut étre située en juin 2013. Il en résulte quieleut de I'activité indépendante est
concomitant voire postérieur a la survenance deelige. Partant, c’est & bon
escient que l'intimé a opté pour la méthode gérédal comparaison des gains
(ATAS/784/2011 consid. 8). La recourante ne le esi& pas.

b. La comparaison des revenus s'effectue au modeid naissance du droit a la
rente (ATF 129 V 222). En l'espece, le droit évehtula rente nait en septembre
2015, une année apreés la naissance de l'incaplacitavail (art. 28 al. 1 et 29 al. 1
LAI). Il convient donc de se placer en 2015 pourgéder a la comparaison des
gains.

c. Selon la jurisprudence, le revenu sans invalidé déduit du salaire réalisé en
dernier lieu avant l'atteinte a la santé. L'intie fixé ici a CHF 58'542.- sur la
base du dernier salaire réalisé par l'assurée @282 comme gérante de l'institut
C , indexé jusqu'en 2014.

En I'occurrence, I'assurée a effectivement percgisaiaire annuel de CHF 57'600.-
jusqu’en ao(t 2012, selon sa derniére fiche ddreadd son contrat de travail. Ce
montant doit toutefois étre adapté a I'évolutiors dalaires nominaux jusqu’en
2015 et non pas jusqu’en 2014 (ISS en 2012 : 26&h 2015 : 2'686). Ce faisant,
on obtient un revenu sans invalidité de CHF 58826.2015.

d. S’agissant du revenu d'invalide, I'intimé I'dies a CHF 36'830.- sur la base de
I'Enquéte suisse sur la structure des salaires gabzau TA1 tirage_skill _level,
ligne 85, niveau de compétence 3), en tenant cordpte taux d'occupation
exigible de 50% et d’'un abattement de 10%.

La recourante soutient que son revenu d’invalidelewait pas étre évalué sur la
base de la branche particuliere « enseignemenigme(I85) des statistiques
salariales mais de la branche « autres servicesmeels » (ligne 96).

e. Préalablement, il parait opportun de releverl@ssurée a fondé | SARL
en novembre 2015, de sorte que le résultat d'daptm de cette entreprise ne
permettrait pas, au vu de sa breve existence,xée fie maniére fiable le revenu
d’invalide qu’elle peut encore réaliser malgrétiaite a la santé. Il en va de méme
des deux entreprises individuelles dont elle atiétdaire entre janvier 2014 et
janvier 2016. En effet, il est notoire que les parges qui se mettent a leur compte
ne réalisent pas, au début de leur nouvelle a&tilitls mémes revenus que des
entrepreneurs établis depuis plusieurs années 'elleguconsentent souvent des
sacrifices financiers importants durant cette miioC’est donc a juste titre que
I'intimé a évalué le revenu d’invalide sur une baksistique.

f. Il convient a présent de déterminer quelle lsiaistique est pertinenie casu.

Selon la nomenclature générale des activités écop@s, la branche
« enseignement » (ligne 85) des ESS - sur lagselst fondé I'intimé - englobe non
seulement I'enseignement délivré par les instingioomposant le systeme scolaire
traditionnel, mais aussi I'enseignement pour adudel’enseignement d’activités
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sportives et récréatives. Sous le titre « enseignénsecondaire technique ou
professionnel » (secteur spécifique n° 8532), elegroupe notamment
'enseignement comportant une spécialisation partienea et associant
connaissances théoriques et qualifications pragiguées sur un emploi tel qu’il est
dispensé, par exemple, dans les écoles d’esthéiqire coiffure (Office fédéral de
la statistigue, Nomenclature générale des activdiBmomiques [NOGA 2008],
notes explicatives, p. 218 ss).

En l'occurrence, la recourante exploite « L Dapres le site internet de cet
établissement, il s'agit d'une école au sein deelém I'assurée dispense des cours
de conseil en image. Elle y offre une formation ptate de coach en image
sanctionnée par un dipléme, des formations spéefics’adressant aux conseillers
en image confirmés, ainsi que des coursrdeoking destinés aux coiffeurs,
esthéticiennes et opticiens (cf. dossier intiméc@il01). Etant donné que 'assurée
se consacre désormais a la formation, le choikrttérié de se fonder sur le salaire
statistique de la branche particuliere « enseignémeles ESS pour évaluer le
revenu d’invalide ne préte pas le flanc a la anitig

Que la recourante n'ait pas achevé de formatior®upe ne permet pas de
remettre en question la pertinence de ce choixépart, il ne ressort pas de la
nomenclature générale des activités économiquesague@nche « enseignement »
des statistiques salariales ne regrouperait quedestés exigeant une formation
supérieure. D'autre part, force est de constatenqgdépit de son faible bagage
académique, l'assurée a été en mesure de dispdesearours aupres de I'école
B , de I'Ecole-club N et de I'Office feaddD (@] ). Elle ne
peut donc pas étre suivie lorsqu’elle laisse emterglie 'absence de diplome
idoine anéantirait ses perspectives d’engagemerst ltEnseignement.

Quant a la branche particuliere des « autres sn\personnels » dont I'intéressée
se prévaut, elle ne parait pas appropriée pour §ge revenu d’invalide : si cette
branche couvre effectivement l'activité d’esthéticie (Office fédéral de la
statistique, idem, p. 244), force est de constgteit s’agit de I'activité exercée
avant l'atteinte a la santé, laquelle est désorpaiscrite par les médecins. Il n'y a
donc pas lieu de s’y référer pour fixer le revenimvdlide que I'assurée peut
encore réaliser malgré son atteinte lombaire.

g. Reste a examiner le degré de compétence reterlintime, dont la recourante
soutient qu’il devrait étre fixé au niveau 2 plug@dfau niveau 3.

Selon la jurisprudence, le choix du niveau de @aation professionnelle (1+2, 3
ou 4), en tant que facteur entrant dans la détatioim du gain d'un assuré sur la
base des statistiques salariales (ATF 124 V 32ljpsde sur I'expérience générale
de la vie et constitue dés lors une question di¢ gue le juge peut revoir librement
(arréts du Tribunal fédéral 9C_24/2009 du 6 ma@920l 732/06 du 2 mai 2007,
consid. 4.2.2, publié in SVR 2008 IV n° 4 p. 9).cbnvient de se référer aux
circonstances particulieres du cas concret (anaéegérience professionnelle,
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12.

13.

formation, diplébmes, position dirigeante ou indégmmte, salaire, etc.) pour
déterminer quel niveau de qualification correspand mieux a la situation
économique de l'assuré (arréts du Tribunal féd&€al955/2009 du 30 avril 2010
consid. 4.2.1; 1 97/00 du 29 aodt 2002 consid..1.2)

En I'espece, la recourante est titulaire de deuf @resthéticienne / employée de
commerce et d'un certificat de conseillere en imalgienu en France, mais elle ne
dispose d'aucun dipldme spécifique a I'enseignenidan qu’elle soit nantie d’'une

bonne expérience professionnelle dans les soinsétepies et les services
administratifs, son bagage est sensiblement plagélidans le domaine de la
formation, qui est directement en lien avec l'atéivexercée. Ainsi, selon son
curriculum vitae et son extrait de compte AVS, dledonné quelques cours a

o en 2004, puis a mis sur pied un concefdbdeation de coach en image
en 2005-2006 tout en donnant des formations a l&=clb N . Elle a
également travaillé d’aolt 2008 a avril 2009 aumtéd’école B , mais ne

semble pas avoir d’'autre expérience dans I'enseigneé Enfin, 'assurée a pergu

durant toute sa carriere des revenus modestesielssgiont que rarement dépassé
CHF 40'000.- et n'ont jamais excédé les CHF 576@luchés dans sa derniére
activité salariée.

Au vu de ces circonstances, notamment de la moaegierience professionnelle
acquise dans le domaine de I'enseignement saasp#écifique, il n'est pas justifié
de se fonder sur le niveau de compétence 3 daateche idoine, qui correspond a
'ancien niveau de qualification 2 des ESS jusq26t0 et suppose par conseéquent
des travaux «tres qualifiés » (arrét du Tribunédléral 9C 110/2009 du 23
décembre 2009, consid. 4.2). Il y a lieu de retemrniveau de compétence 2
(correspondant aux « connaissances professionisgiéesalisées » selon I'ancienne
terminologie), lequel tient mieux compte des spéitéfs du cas d’espece.

En se fondant sur la ligne 85, niveau de compét@nde I'ESS 2012 pour une

femme (tableau TA1_tirage_skill_level), on obtientrevenu annuel d’'invalide de

CHF 65'256.- pour un plein temps. Comme les sadirats standardisés tiennent
compte d’'un horaire de travail de 40 heures paragsm inférieur a la moyenne

usuelle dans les entreprises de 41,7 heures en(R0fiée fédéral de la statistique

— statistique de la durée normale du travail daeshtreprises, DNT), ce montant
doit étre augmenté une premiere fois a CHF 68'Q89.256 x 41.7 : 40), puis une

seconde a CHF 69'477.- afin de tenir compte deoli#ion des salaires hominaux
jusqu’en 2015 (ISS en 2012 : 2'630 et en 201586).6Rapporté au taux d'activité

exigible de 50% et moyennant l'abattement non «tétele 10%, le revenu

d’invalide s’éleve en définitive a CHF 31'265.- @b 90% x 69'477).

La comparaison des gains met en exergue un deigralidité de 46,8% (58'826 —
31'265) / 58'826). En principe, ce taux donne &3larée droit au versement d’'un
quart de rente d’invalidité dés I€ septembre 2015, une année aprés la naissance
de son incapacité de travail (art. 28 al. 2 LAI).
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14. Reste toutefois a examiner si sa capacité de gaih re rétablie, maintenue ou
améliorée par des mesures de réadaptation raisenmaft exigibles, condition
préalable au versement d’une rente (art. 28 atlalLAl).

a. A teneur de l'art. 8 a®1LAl, les assurés invalides ou menacés d’une iditéli
(art. 8 LPGA) ont droit a des mesures de réadaptatour autant que ces mesures
soient nécessaires et de nature a rétablir, mairmenaméliorer leur capacité de
gain ou leur capacité d'accomplir leurs travaux itedls (let. a) et que les
conditions d’octroi des différentes mesures saientplies (let. b). Pour déterminer
si une mesure est de nature a maintenir ou a ameéli® capacité de gain d'un
assuré, il convient d'effectuer un pronostic ssrdeances de succes des mesures
demandées (ATF 132 V 215 consid. 3.2.2 et lesegbas).

Sont réputées nécessaires et appropriées toutesndssires de réadaptation
professionnelle qui contribuent directement a fesesrla réadaptation dans la vie
active. L'étendue de ces mesures ne saurait éteznti@ée de maniére abstraite,
puisque cela suppose un minimum de connaissancessatvoir-faire et que seules
seraient reconnues comme mesures de réadaptatadasgonnelle celles se
fondant sur le niveau minimal admis. Au contraire,faut s’en tenir aux
circonstances du cas concret. Celui qui peut pdéteau reclassement en raison de
son invalidité a droit a la formation complete gst nécessaire dans son cas, si sa
capacité de gain peut ainsi, selon toute vraisemabla étre sauvegardée ou
améliorée de maniére notable (ATF 124 V 108 cor#sg. VSl 1997 p. 85
consid. 1).

b. Selon I'art. 17 LA, I'assuré a droit au reclas®nt dans une nouvelle profession
si son invalidité rend cette mesure nécessairei@tsg capacité de gain peut ainsi,
selon toute vraisemblance, étre maintenue ou aréélital. £). La rééducation
dans la méme profession est assimilée au reclass¢ahe?).

Par reclassement, la jurisprudence entend I'ensenhkd mesures de réadaptation
de nature professionnelle qui sont nécessairagfedates pour procurer a I'assuré
une possibilité de gain a peu prés équivalentella gae lui offrait son ancienne
activité. En régle générale, I'assuré n’a droitagix mesures nécessaires, propres a
atteindre le but de réadaptation vis€, mais non Paselles qui seraient les
meilleures dans son cas (ATF 124 V 110 consid.t 2eseréférences ; VSI 2002 p.
109 consid. 2a). En particulier, I'assuré ne pedtegmdre a une formation d’'un
niveau supérieur a celui de son ancienne actisdaf si la nature et la gravité de
linvalidité sont telles que seule une formatiorur’'niveau supérieur permet de
mettre a profit d'une maniére optimale la capadi travail a un niveau
professionnel plus élevé. On notera aussi ques priéférences de I'intéressé quant
au choix du genre de reclassement doivent étrepes considération, elles ne
sauraient toutefois jouer un réle déterminant (R®88 p. 266 consid. 1).

c. En l'espece, l'intimé considére que des mesufesdre professionnel sont
superflues, car elles ne seraient pas susceptiddeeduire le dommage de
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'assurée, autrement dit d’'améliorer sa capacit@aie. Il allégue que l'intéressée

dispose déja de toutes les compétences requisesamouvelle activité, que ce

soit sous I'angle de la gestion ou de la formataan,elle a déja exercé des activités
similaires par le passé. Par ailleurs, il releve qatte derniere ne peut prétendre
gu'aux mesures nécessaires pour atteindre le bua déadaptation mais pas a
celles qui seraient les meilleures dans son cas.

Dans son recours, I'assurée conclut subsidiaireraehbctroi d’'une mesure de
reclassement en se limitant a affirmer que « lastipe demeure ouverte sur la
pertinence d’une mesure permettant de diminuerrégugice, notamment par la
prise en charge du certificat de formatrice d’aalURSEA voire du brevet de
formatrice d’adulte (...) ».

c. Ce faisant, elle ne démontre pas en quoi lesrédéul'intimé de lui accorder des
mesures d’ordre professionnel serait contrairerait. dQuoi qu’il en soit, on peut
raisonnablement considérer que la prise en chamel’'uwhe ou lautre des
formations évoquée n’entrainerait pas une dimimutimtable de son degré
d’'invalidité, puisque, méme nantie d'une telle fatman, ses qualifications
académiques resteraient faibles. Partant, la décigigieuse doit étre confirmée en
tant qu’elle nie le droit aux mesures d’ordre pssfennel.

15. Au vu de ce qui précede, le recours sera partieliéradmis et la décision litigieuse
annulée. Il sera dit que la recourante a droit &uert de rente d’invalidité des le
1*" septembre 2015. Pour le reste, le recours satérej

La recourante, représentée par un mandataire nolpigatiellement gain de cause,
de sorte qu’elle a droit a une indemnité a titreoddicipation a ses frais et dépens,
que la Cour fixe en I'occurrence a CHF 3'000.-.(éft let. g LPGA ; art. 89H al. 3
de la loi sur la procédure administrative du 12embre 1985 - LPA; RS E 5 10 ;
art. 6 du reglement sur les frais, émoluments etenmités en procédure
administrative du 30 juillet 1986 - RFPA ; RS EGOR).

La procédure de recours en matiére de contestpttant sur I'octroi ou le refus
de prestations de I'assurance-invalidité étant sseimd des frais de justice, un
émolument de CHF 500.- est mis a charge de l'in(ang 69 al. 1 bis LAI).
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PAR CES MOTIFS,
LA CHAMBRE DES ASSURANCES SOCIALES :

Statuant

A la forme :

1. Déclare le recours recevable.

Au fond :
2. L’'admet partiellement et annule la décision du \u2 2016.

3. Dit que la recourante a droit a un quart de reritevalidité dés le I septembre
2015.

4. Rejette le recours pour le surplus.

5. Condamne l'intimé a verser a la recourante unenmmit® de CHF 3'000.- a titre de
dépens.

6. Met un émolument de CHF 500.- & la charge de ffigti

7. Informe les parties de ce qu'elles peuvent fornemours contre le présent arrét
dans un délai de 30 jours des sa notification aupta Tribunal fédéral
(Schweizerhofquai 6, 6004 LUCERNE), par la voierdoours en matiére de droit
public, conformément aux art. 82 ss de la loi fat#esur le Tribunal fédéral, du
17 juin 2005 (LTF -RS 173.110); le mémoire de wesodoit indiquer les
conclusions, motifs et moyens de preuve et poaeidnature du recourant ou de
son mandataire; il doit étre adressé au Triburddr@ par voie postale ou par voie
électronique aux conditions de l'art. 42 LTF. Leégant arrét et les pieces en
possession du recourant, invoguées comme moyepiedee, doivent étre joints a

I'envoi.
La greffiere La présidente
Alicia PERRONE Valérie MONTANI

Une copie conforme du présent arrét est notifiéepauties ainsi qu’a I'Office fédéral
des assurances sociales par le greffe le
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