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Les mensonges de la Ministre de la Santé

« ...il n’y aura plus de « trou de la Sécu » »

“"w Prospérité
)poul les financiers,

"‘120 OO ool d Mais, a la condition de nouvelles « é&conomies »
g UFFIF en 2017, en plus du plan ONDAM (3 milliards €),
des économies sur le dos des personnels et de la
population ...

La mobilisation pour d'autres choix est une nécessité !

« ...le redressement de nos comptes sociaux,
nous ne I'avons pas fait payer aux patients... »

La Ministre doit vivre sur une autre planéte, tout comme certains politiques ignorent
le prix d’'un croissant ou d’un ticket de métro !!! Elle vit dans une métropole bien
desservie en services de santé concentrés au détriment du reste du territoire.
Chaque citoyen fait I’expérience de la dégradation des soins et de
I’augmentation de leurs colts :

» quand il faut attendre des mois pour une consultation chez un spécialiste,
pour un examen médical (scanner, IRM)
» quand il faut attendre des heures aux urgences.

A cause de la bobologie ? Mais les médecins T SOWS
généralistes sont de toute fagon de moins en
moins nombreux a s’installer en-dehors des tres
grandes villes DES MOYENS
» quand il faut se rendre dans un hépital de plus en

plus lointain pour trouver des spécialistes ou se faire ET LE SOCIAL

opérer, en assumant soi-méme les frais de déplacement 3 oHT
g P 5 GREVE : 8

et d’hébergement des proches, parce que les hopitaux #8NOV ch:><.:
« mutualisent leurs moyens » en fermant des services 2016 Do
de proximité (Urgences, Maternités...)

» quand il faut payer une partie toujours plus purs profits vont nous wer !
importante de ses médicaments, méme apres PRIVE puBC |
remboursement de la mutuelle

» quand les tarifs des mutuelles augmentent pour combler | €a7 FO SUD :

la baisse de prise en charge de la Sécu

» quand il faut payer des suppléments d’honoraires pour une consultation en
privé

» quand il faut payer des suppléments d’hospitalisation en clinique privée (au
chirurgien, a I'anesthésiste, pour la chambre, pour une bouteille d’eau méme si
elle n'est pas bue, etc...)



« ...le redressement de nos comptes sociaux, nous ne I’avons pas
fait payer aux professionnels de santé...

« Les professionnels de santé se sont engagés... » certes, et beaucoup ont
été dégagés. Reduire le nombre des fonctionnaires, c’est aussi réduire les soignants

du service public. R
ACHOPITAL,Y'A

— sur leur salaire, qui ne suit pas la hausse du codt de la vie TB“P I
— sur I'obligation de payer une cotisation a un ordre infirmier THAVA".
dont personne ne veut et totalement inutile 3 4
— sur leur précarité : de plus en plus de contractuels (20% a ce jour) EENIQITI[AI AN
au lieu de fonctionnaires THUP
— sur leur déroulement de carriére : plus longue avec PPCR, car 4 DE
I'avancement est plus tardif CHUMEURS |
— sur le sens de leur travail : obligés de mal soigner, alors qu'ils ont °
souvent choisi ce métier par passion
sur leur formation professionnelle continue, ponctionnée par la Sécu
le réle des représentants du personnel qui ne sont plus consultés,
notamment dans les Groupements Hospitaliers de Territoire ou ils ne sont plus
gu’informés...
— sur leurs conditions de travail, diminution drastique des remplacements,
augmentation de la précarité, amélioration de I'efficience pour ne pas dire des
« rendements », externalisations, souffrance morale et physique au travail,
épuisement professionnel, augmentation des Risques Psycho-Sociaux, des
maladies professionnelles, des accidents du travail, des invalidités, suicides...
— sur leur vie privée avec des rappels incessants sur les Repos Hebdomadaires
ou les Congés Annuels

Les professionnels de santé se sont surtout sacrifiés :

!

!

PLUS DE RESSOURCES

pour la SECU !
PLUS DE MOYENS

pour les Hopitaux !
En Greve, le 8
novembre pour faire
entendre notre ras le bol
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