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                              Syndicat CGT – Centre Hospitalier Spécialisé Le Vinatier

                                    95 Boulevard Pinel 69500 Bron

                                    Tél : 04-37-91-53-19

                                    Fax : 04-37-91-53-75

                                                      E-mail : lutterensemble.cgtvinatier@laposte.net
   CHS VINATIER                          Blog : cgt-vinatier.over-blog.com
Compte rendu du CTE du 15 avril

L’argent étant le nerf de la guerre le CTE commence avec le compte financier de 2013. 


Résultat positif de 1,389 million d’€ à comparer avec les recettes de 165,335 millions d’€. Un résultat positif mais à quel prix ? Des recherches d’économies perpétuelles, des activités qui ne se font pas par manque de crédits ou de personnel (ce qui revient au même). Combien de CDD interrompus ou non renouvelés, de congés maternités non remplacés… pour arriver à respecter l’engagement financier des pôles ? 


Pour comprendre comment fonctionne l’hôpital il faut se demander combien on coûte à l’hôpital et pas ce qu’on y fait. La reconduction du budget pour 2014 se fera à 0,7%. Ce sera donc environ 1,15 millions d’€ de plus. Mais il y a les reclassements de la catégorie C et de la catégorie B à financer, il y a les emprunts (et les intérêts) pour Hôpital 2012 à rembourser (plus de 30 millions d’euros en 2013)…


Nous avions un avis à donner : nous avons voté contre. Nous ne pouvons être d’accord avec la politique financière du gouvernement et les faibles moyens qu’il donne à la santé publique en général et à la psychiatrie en particulier. Le gouvernement vient d’ailleurs d’annoncer 50 milliards d’euros d’économies à faire avec un gros effort sur les dépenses de santés (5 milliards sur 5 ans). Alors que les riches n’ont jamais été aussi riches, que presque 10 millions de Français vivent sous le seuil de pauvreté, le gouvernement, en bon serviteur de ces messieurs les financiers, va encore taper sur les travailleurs. Nous le répétons et le répéterons encore, une autre répartition des richesses est possible et seul un mouvement social massif de lutte pourra inverser la tendance. 

Les fonctionnaires sont maintenant doublement pénalisés : 1- ils ont leur salaire gelé jusqu’en 2017 (cela fera 8 ans de blocage des salaires, les seules augmentations que  nous avons sont obtenues en prenant un  échelon), 2- ils sont victimes, comme les autres citoyens des baisses d’allocations et des hausses du gaz, de l’eau, de l’électricité, de la nourriture, etc. 

Et pour une fois nous souhaitons parler de l’Allemagne et de ce qui se passe pour les fonctionnaires d’outre Rhin : ils bénéficient d’augmentation de salaire dans le cadre de la NAO parce qu’ils contribuent au bien-être social. Alors pourquoi ne pas faire comme nos voisins ?
L’argent, suite : une note de service (n°2014-02) nous est présentée. 
Elle liste les différentes situations dans lesquelles les agents sont remboursés de leurs biens personnels pendant leur travail. Nous apprenons que les téléphones portables ne sont pas remboursés. Cela pose un problème  pour les électriciens que l’on appelle pour leur communiquer les bons de travail. La direction refusant de leur fournir un portable de service ils peuvent donc refuser d’utiliser leur portable pour le travail. 

Règlement intérieur de l’AFTA. Cela concerne les nouvelles conditions de prise en charge des patients par les familles d’accueil. La DRH nous informe qu’une réunion avec les familles d’accueil sera organisée en septembre pour discuter des tarifs. Les familles n’ayant pas été entendues avant la rédaction de ce document cela nous interroge. Cela n’est pas notre  conception du dialogue social. Discuter une fois que les choses sont verrouillées à quoi bon ? C’est avant qu’il faut discuter. Ou alors la direction n’a pas l’intention de discuter quoi que ce soit. C’est à prendre ou à laisser. Pour faire passer la pilule on nous dit que le Vinatier est l’hôpital qui paye le mieux sur la région.  
Denicker – ECT : présentation de la nouvelle organisation de travail. 

Après une pleine page de pommade on entre dans  le vif du sujet : le planning, qui est censé répondre aux attentes du personnel (c’est écrit dans le doc), intègre 19,5 RTT sur 20 et 6,5 RC sur 8 !!
Après le pôle Ouest, le pôle Centre c’est au tour du pôle Est de s’offrir sa petite excentricité. Comment s’y retrouver quand on change de service ? Comment s’y retrouver tout court à la lecture du planning présenté. Nous avions entendu le directeur des soins râler il y a quelques années et protester contre le nombre incroyable de roulements et d’horaires différents au Vinatier ; maintenant il cautionne ce système et l’encourage, cherchez pourquoi. 

Avis : pour CFDT. Contre : CGT et FO.

Le sujet de l’UMA est abordé, la CME du 14 avril y était consacrée : les médecins ont dénoncé les conditions de travail et de prise en charge qui y règnent…
Une solution a été apportée depuis puisque l’ARS valide la création d’une UHCD.
Ce n’est pas le Pérou mais c’est un soulagement en attendant l’ouverture de l’UHCD de taille plus importante en 2017 ou 2018 (des infos plus détaillées seront disponibles à partir du 4 juin).

Après des mois et des mois de bataille sur la situation dramatique vécue par les personnels de l’UMA (Unité médicale d’accueil) qui sont en situation d’épuisement, de mal-être au travail, sur l’accueil insatisfaisant proposé aux personnes qui consultent, une lueur d’espoir paraît.

Le syndicat CGT a rendu publique cette situation, il a, à plusieurs reprises, écrit au ministère, à la préfecture, à l’ARS, à l’inspection du travail. Un dossier complet sur la situation a été envoyé aux tutelles (avec des photos montrant les conditions d’hébergement des patients). Le CHSCT a été saisi suite à des accidents. La direction a été interpellée constamment sur le sujet pour apporter des solutions. Tout cela a certainement contribué à la décision de l’ARS en date du jeudi 17 avril.

Les moyens alloués pour créer l’UHCD :
Capacité : 10 lits. Recrutement de personnel (voir MIP exceptionnelle sur l’intranet, candidatures jusqu’au 5 mai) : 17 postes d’IDE (dont 7 de nuit) - 4 postes d’ASD - 4 postes d’ASH - 0.5 poste de secrétaire - 0.5 poste d’assistante sociale - 2 postes de PH, 1 poste d’assistant. Une garde senior est organisée. Horaires en 12h.
Le service (dépendant de l'UMA) ouvrira normalement début juin dans le bâtiment 409 (anciennement foyer Prélude) à côté de l’USIP.

Nous continuerons à suivre le dossier et vous tiendrons informé-es de l’avancement du projet.

Pôle Centre – situation des ASH : la direction reconnaît que l’effectif actuel de 6 ETP est insuffisant. Elle pense le passer à 7, voire 8 ETP, mais pas avant septembre !
Effectif médicaux : lors des CME des mois de mars et d’avril, il a été abordé la question de l’attractivité du Vinatier pour les médecins. Actuellement de nombreux postes médicaux sont vacants. Les membres de la CME ont proposé que lorsque qu’un assistant passe PH avant la fin des deux ans de l’assistanat, il ne lui soit pas demandé de rembourser sa prime. Le directeur a refusé cette proposition. Nous tenions à rappeler que lors de la pénurie d’IDE une prime à l’embauche avait été mis en place afin d’attirer les IDE. Cette politique avait porté ses fruits et que dans le cas des jeunes médecins un geste financier pourrait avoir le même effet.

1er MAI : Faisons du 1er Mai une journée de lutte et d’action contre la politique d’austérité que l’on nous impose !





MANIFESTATION à 10h30, départ Gare des Brotteaux


Arrivée Place Bellecour











