
     

  

LLee  CCHHAA  ccoonnttrrôôlléé  ppaarr  ddeess  
CCoonnsseeiilllleerrss  GGéénnéérraauuxx  dduu  mmiinniissttèèrree  

  

 

Ce contrôle est étalé jusqu’en juin 2009. Il concerne : 
 

- La situation et l’évolution financière de l’hôpital, 
- Le réalisme du Plan de Retour à l’Equilibre, 
- Le management, 
- Le fonctionnement des pôles, 
- La possibilité de travailler avec d’autres 
établissements dans le cadre de communauté 
hospitalière. 
 

La prise en charge des patients, les conditions 
de travail ne semblent pas leurs principales 
préoccupations. 

  a rappelé que notre région accuse un retard de 
20 000 postes et d'un manque chronique d'équipements 
hospitaliers que l'ancienne péréquation interrégionale des 
budgets  positive à l’époque pour le Nord Pas de Calais 
devait lui permettre de combler d'ici 2020. Depuis 
l’application de la tarification à l'activité (T2A), adieu 
l'espoir de voir notre offre de soins s'améliorer. Le 
passage à la T2A n’a pas permis un re-basage 
budgétaire à même de supprimer ces inégalités 
territoriales de santé. Au contraire, la rentabilité de 
l'activité se fait au détriment des patients, pour lesquels 
notre organisation syndicale refuse le statut de client. 
 

De plus, alors que les agents hospitaliers subissent le 
plan de retour à l’équilibre et la détérioration de leurs 
conditions de travail nuisible à la prise en charge des 
patients, ils considèrent ces sacrifices à sens unique, 
puisque certains cadres supérieurs bénéficient de mise à 
disposition gracieuse de logements de fonction et 
d’autres bénéficient de véhicules de fonction 24h/24. Ils 
vivent comme une injustice la diminution des personnels 
au pied du lit du patient au profit d’une augmentation des 
cadres de direction techniques, administratifs et 
soignants, le fait que les absences pour longue maladie 
ou congé maternité sont remplacées en retard pour les 
soins alors que pour certaines fonctions administratives la 
direction anticipe les remplacements, le remplacement 
immédiat d’ingénieur alors que les départs de soignants 
ne le sont pas tous, les énormes moyens financiers mis à 
la disposition des nouvelles technologies parfois 
superflues au détriment de l’embauche …     
 

Pour plus d’info contactez-nous  31 336  
ou consultez notre site internet : 

http://sud.sante.arras.free.fr 

S olidaires   U nitaires   D émocratiques 

 
Le syndicat minoritaire du CH Arras,  
MAIS SYNDICAT A PART ENTIERE ! 

 

Vous souhaitez adhérer  
A un syndicat libre et indépendant ?  

A un syndicat ni à vendre, ni à acheter ? 
A un syndicat qui vous représente, vous aide,  
vous informe, vous conseille, vous écoute ?  
A un syndicat qui porte vos revendications ? 

A un syndicat qui ne pratique pas la langue de bois ?  
 

N’hésitez pas,  Contactez-nous, Adhérez à SUD !   
 

SUD  Santé  Sociaux C. H. Arras 
 

Téléphone : 03.21.21.13.36 - (ou poste 31336) 
 

E-Mail : syndicat.sud@ch-arras.fr 
 

 

  

 

1er MAI 2009 
Journée de Mobilisation !  

 

 

    ddiitt  OOUUII  àà  uunn  11eerr  MMAAII  

EEXXCCEEPPTTIIOONNNNEELL  uunniittaaiirree  !!  
Mais pour faire céder le patronat et 

le gouvernement, il faudra plus ! 
 

D’ici le 1er mai, syndiqués et non syndiqués, 
construisons ensemble, la grève générale 

reconductible. 
 

C’est pas dans les salons,  
C’est dans la rue que ça se passe et 

C’est la rue qui gagnera  !!! 
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UURRGGEENNCCEESS  ::  
SSUUDD  ss’’ooppppoossee  aauu  ppoossttee  IIDDEE  ddee  
1122HH0000  eett  iimmppoossee  ssoonn  rreettrraaiitt  !!  

 

 

 s’est opposé lors du 
CTE du 26 janvier 2009 au 
poste IDE de 12H00 dans le 
service des urgences ! 
 

En effet, accepter cette dérive, 
c’est accentuer  les risques 
psycho sociaux,  les accidents 
de travail, et générer des 
risques d’erreurs pour les 
patients soignés par des 
personnels en épuisement 
professionnel... 
 

Prétextant la position de SUD sur les 12H00, la 
Direction a essayé de remettre en cause les gardes 
de 24H00 (ou plutôt de 18H00) dans certains 
services … 
 

 A maintenu sa position et a précisé que l’on 
ne pouvait pas comparer une garde (travail en 
discontinu) avec un poste IDE de 12H00 dans un 
service dont la forte activité est reconnue ! 
 

La majorité du CTE ayant tout de même validé 
le nouvel horaire de 12 heures, 

 a porté et défendu devant  le CHS-CT du  
20 février 2009  son opposition au poste IDE de 
12H00 aux urgences et a obtenu de celui-ci sa 
suppression à l’unanimité. 

 

  constate une fois de plus que la 
détermination est plus efficace que la démago !  

 

Toutefois, 2 mois après le CHS-CT le recrutement 
IDE n’est pas terminé pour l’accueil.  
 

Apparemment, l’administration a plus de difficulté 
à embaucher des soignants que des technocrates 
(cadres administratifs, ingénieurs …). 

  

  

DDiippllôômmee  iinnffiirrmmiieerr  ::  LL..MM..DD..  
  

 

  revendique : 
 

- un Diplôme d’Etat professionnel  en grade licence 
  universitaire, 
- une reconnaissance salariale, 
- un D.E. spécifique à la psy,  
- le maintient de la promotion professionnelle des AS    
 

La proposition actuelle c’est : 
  

- L  comme LEURRE (sur les salaires), 
- M comme MANIPULATION (sur les reclassements),  
- D  comme DUPERIE (sur le droit à la retraite). 

 

Pour plus d’info contactez-nous  31 336  
ou consultez notre site internet : 

http://sud.sante.arras.free.fr  
 

  

RRAACCKKEETT  ddee  ll’’OORRDDRREE  IINNFFIIRRMMIIEERR    
  

75€ par an pour avoir le droit de 
travailler …  
L'Ordre taxe les infirmiers de  

36 millions d'euro par an ! 
 

Pourquoi faire ? 
 

- Frais de bouche,  
- Frais d'hébergement (et pas n'importe où !),  
- Locaux (luxueux), 
- Voyages en première classe, 
- Répression avec la constitution de chambres 
disciplinaires… 

 

 a toujours combattu cet Ordre. 
Payer pour travailler, c'est NON ! 

Luttons contre ce racket ! 
 

Pour plus d’info contactez-nous  31 336  
ou consultez notre site internet : 

http://sud.sante.arras.free.fr  

 

  

LLee  CCHH  AArrrraass  
aatttteeiinntt  ddee  PPrrooggeerriiaa  !!  

 

 

Le CH Arras a fêté ses deux ans ! 
 

Et pourtant, les murs et les sols ont un aspect rétro, 
les faux plafonds s’écroulent, les fuites d’eaux dans 
les passerelles persistent … 
 

Mais que se passe-t-il ? 
 

Notre hôpital, victime de son « humanisation » 
serait-il atteint d’une nouvelle forme de  Progeria 
(maladie génétique très rare caractérisée par un 
vieillissement prématuré) ou a-t-il était construit au 
rabais ??? 
 

 
 

Même au rabais, le nouveau CH Arras a coûté  
151 Millions d’€uros (hors équipements et 
inaugurations) soit 2 600 € du m²… 
 

A ce prix, nous aurions pu espérer mieux … Non ? 
 

Avec cette somme nous aurions pu :   

- Améliorer les conditions de travail, 
- Améliorer les relations humaines, 
- Améliorer la prise en charge des patients, 
- Maintenir la totalité de l’activité du bio-nettoyage 
au sein de la fonction publique, 
- Embaucher plutôt que de supprimer des 
emplois … 
 
 

Bref, si notre conseil d’administration de 
l’époque n’avait pas cédé face à ce projet 
pharaonique, les salariés de l’hôpital ne seraient 
pas aujourd’hui victimes d’un plan de 
redressement financier et les patients seraient 
aussi bien, voire mieux, pris en charge ! 


