Bulletin d’information local

La CGT a encore eu le tort d’avoir raison trop tot

La CGT a annoncé la venue de la nouvelle directrice du GHT, bien avant I’annonce
officielle. Il y avait, certes, plusieurs candidatures ... mais cette directrice va prendre ses
fonctions, avec une mission bien précise :

« NETTOYER » :

Suppression des CDD, révision du protocole 35 heures, durcissement de
la politique de remplacement, fusion des établissements ...

Il y aurait un sur effectif sur le Centre Hospitalier. L’audit de 2015 considere qu’il y a 190
emplois en plus a Chalon, par rapport a la moyenne pour des établissements de méme taille.
La CGT n’est pas en accord avec la conclusion de I’audit.

Effrayer le personnel n’¢tait pas dans I’intention de la CGT. Malheureusement, I’article paru
le 2 décembre dans le journal local L’Union, que nous vous invitons a lire, nous donne
raison. Il relate le bilan de Madame Ungerer a Vitry le Francois, d’ou elle vient.

La mission de la nouvelle directrice s’inscrit dans un cadre national de continuité
d’économie sur les Hopitaux, donc sur le personnel.

Les mesures d’économie ont débuté avant son arrivée, temps de repas, badgeuses déplacées
au plus pres des services, suppression des ASH ...

D’autres tentatives sont en cours sur le dos des brancardiers, cadres, PARM, personnels de
soins, administratifs ... etc ...

Les mesures a venir seront d’une autre dimension, avec un impact beaucoup plus grave sur
nos conditions de travail et notre vie au quotidien.

La CGT invite toutes les Organisation Syndicales, TOUT le personnel, les Médecins a
accueillir du mieux possible madame Ungerer, qu’elle sache que "TENSEMBLE du
personnel ne se laissera pas passer a la moulinette.

Il nous apparait primordial que 1’unité syndicale se construise et méme au-dela.

La CFDT et FO ont d’ores et d¢ja été contactées a cet égard.

Lorsqu’une date aura été trouvée conjointement, les OS vous informeront.



SANTE

Le bilan de Christine Ungerer a la téte du

centre hospitalier, jugé par les syndicats

VITRY-LE-FRANCOIS Arrivée en avril 2013 pour diriger I’hopital de Vitry puis, deu_x ans plps tar(ri le
groupement hospitalier du Der, la directrice prendra de nouvelles fonctions en janvier.

hristine Ungerer prendra de

nouvelles fonctions, début jan-

vier, en tant que directrice du

centre hospitalier de Chalon-
sur-Saéne, établissement pivot du
territoire Nord Sadne-et-Loire. Elle
sera a la téte des centres hospitaliers
de Montceau-les-Mines et Autun.
Elle dressera son bilan le 21 dé-
cembre, & I'occasion d'un «pot de
départ », devant ses invités, Retour
SUT son action aprés 4 ans et 8 mois
passés a diriger le centre hospitalier
vitryat puis le groupement hospita-
lier du Der, dont il dépend.

{ MATERNITE

Dans un rapport de la chambre ré-

gionale des comptes rendu public
\e 13 janvier 2015 mais que la direc-
trice avait entre les mains dés
le 20 octobre 2014, il était précisé
que «l'activité obstétricale est en
baisse depuis 2009, le centre hospita-
lier ayant enregistré 353 accouche-
ments en 2009, contre 338 en 2012 ».
Un regain d'activitt en 2013,
avec 371 accouchements, n'a pas
suffi @ maintenir I'activité.

“La directrice a été la pour
appliquer les directives

de I'ARS et pour suivre

les préconisations

du rapport de la chambre
régionale des comptes”

Les syndicats

Dans nos colonnes (voir ['Union
du 6 janvier 2014), Christine Ungerer
expliquait que «pour étre rentable,
une maternité doit enregistrer au
moins 800 naissances par an et il n’y a
pas cette population dans notre sec-
teur». Un chiffre que balaie Valérie
Tirman, de la CGT, syndicat minori-
taire au sein du centre hospitalier vi-
tryat. «On ne devrait pas parler de
chiffre, qui varie d'ailleurs d'une ré-
gion & l'autre, mais d'assistance & la
population. Devoir faire 35 kilométres
pour aller accoucher, ce n'est pas nor-
mal. Encore moins lorsque les gros-
Sesses sont délicates. Sans oublier le
contexte, celui de la précarité de la po-
pulation du bassin de Vitry, confrontée
dun probléme de mobilité réduite. »
La CFDT aurait, aussi, préféré garder
la maternité, «on atteignait le seuil
des trois cents accouchements et on
foncqonnait avec une sage-femme, a
lafois en salle et en service. Or, de nou-
velles régles ont imposé qu'une sage-
Jemme soit dédiée a a salle et l'autre
au service. On ne pouvait pas se per-

La blanchisserie et ta matemité ont fermé et le transfert de activité chirurgicale sera total au 31 janvier 2018, e o

mettre de doubler le nombre de sages-
femmes, tout comme le nombre de gy-
nécologues, ce dernier exercant seul
sur le site.», détaille Laurence
Maillard, secrétaire de la section
syndicale au centre hospitalier vi-
tryat.

La maternité a fermé en fé-
vrier2015et a été transformée en
centre périnatal de proximité.

2 BLOC OPERATOIRE ET CHIRURGIE

Le déficit des activités des ser-
vices de chirurgie et de materni-
té, entre 2009 et 2012, attei-
gnait 1,9 million d’euros.

Dans son rapport, la chambre régio-
nale des comptes notait: « Dans la
mesure ol le service de chirurgie reste
profondément déficitaire, [...], son
maintien se pose avec une réelle acui-
té.» D'aprés I'Agence régionale de
santé (ARS), les séjours relevant de
la chirurgie sont  passés
de437a320en2016 (voir [Union
du 21 avril 2017). « Cest un cercle vi-
cieux. Au lieu de mettre le paquet sur
les activités pour les maintenir, faire
en sorte qu'il y en ait plus, la direction
continue de transférer de plus en plus
dactivités sur Saint-Dizier. Mais Ig-

bas, ils refusent de reprendre des
postes. Cest I'hdpital de Chalons-en-
Champagne qui va reprendre du per-
sonnel, surtout des infirmiéres. Cer-
tains agents, notamment des aide-soi-
gnantes, en attendant la création de
I'établissement soins études de la Fon-
dation santé des étudiants de France,
vont se retrouver en maison de retraite
alors qu'elles n'ont pas d'affinité parti-
culiére pour les personnes dgées »,
argue Valérie Tirmant. « On savait de-
puis longtemps que I'activité était dé-
ficitaire. Depuis la tarification a lacte,
les hdpitaux ne peuvent pas étre béng-
ficiaires, on parle de santé, de per-
sonnes, d'humain quand méme, in-
siste Laurence Maillard. Quand Ma-
dame Ungerer était directrice de Vitry,
les orthopédistes de Saint-Dizier de-
vaient assurer un certain nombre

d'heures a Vitry. Or, quand elle est de-

venue directrice a Saint-Dizier. il n'a

plus été question de quota », poursuit-

elle. « Est-ce que les chirurgiens n'ont
pas contribué, a leur maniére,  cette
fermeture 7, s'interroge Loic Parisel,
membre du bureau de la CFDT, Cer.
tains disaient qu'ils préféraient opérer
a Saint-Dizier par souci de confort, et
parce qu'ils étaient entourés d’équipes

qu'ils connaissaient. »
Le transfert complet de I'activité chi-
rurgicale a été acté le 9novembre
(voir I'Union du 29 novembre).
DEFICIT
Dans son rapport, la cour des
comptes pointait « une situg-
tion financiére trés préoccu-
pante ». Le déficit en 2013 atteignait
1,8 million d’euros, malgré une aide
exceptionnelle, a I'époque d'un mil-
lion d'euros. Un déficit qui a grimpé
au cours des années suivantes pour
atteindre 32 millions d’euros
en2016 (voir [Union du17fé-
vrier 2017). « Un chiffre qui va baisser
d'ici 20205, assurait alors la dire
trice. Un prévisionnel irait dans ¢
sens pour l'année en cours puj
le déficit annoncé s ra
228 millions deuros, Lorigine de
dernier, selon la cour des comy



