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EDITORIAL

ENGAGE-ES

AV QUOTIDIEN

F.8.U,

L’heure est grave, Le SNICS voit Rouge

Depuis plusieurs mois, nous vous alertons sur le retour insidieux d’'un service de
santé scolaire, cefte fois il est inscrit dans la loi.

L'équipe pluri professionnelle composée de médecins, d'infirmier.es et d'assistant.es
de service social, pilotée par le médecin, est de retour.

La loi dite de confiance, déposée en procédure accélérée, a été votée alassemblée
nationale le 19 février demier. Actuellement en cours d'examen au Sénat, seuls les
articles supprimés ou amendés par le Sénat feront 'objet de nouvelles discussions.

Tout lien fonctionnel avec un médecin nous éloignera irrémédiablement de la
réalisation de notre réle propre pour participer en tant qu'auxiliaire a la réalisation du
diagnostic médical.

Notre place au coeur des l'établissements et notre autonomie professionnelle ont
permis a notre profession de développer tout son art et son role propre au service des
besoins de santé des éléves et de leur évolution. Dans un avenir proche, c'est l'accueil
et l'écoute qui disparaitront au profit d'examens de dépistage. Un non sens !

Ajoutés en catimini et sans dialogue par d'anciens médecins de 'Education nationale,
ces trois articles de loi sont a l'origine d’'un mouvement unitaire de défiance.

Cette fois, cest dans I'unité avec le SNIES que le SNICS appelle les infirmier.es de
IEducation nationale a une mobilisation massive a Paris le 7 mai pour obtenir la
suppression de ces articles.

Tout comme la loi dite de confiance, la loi de transformation de la Fonction publique
consacre l'orientation néo-libérale de ce gouvemement, avec un affaiblissement
sans précédent de la Fonction publique. La fin du paritarisme et les mesures prises
pour contourner le statut mettront & mal les principes d'égalité et de neutralité qui
assurent un traitement impartial & tous les usager.es.

Dans un contexte d'inégalités croissantes, une Fonction publique forte revét une
importance capitale.

Le SNICS, la FSU et 'ensemble des fédérations de fonctionnaires exigent le retrait
de ce projetde loi !

Parce que les fonctionnaires sont les garants des valeurs de la République, un
appel a la gréve est lancé pour tous les agent.es le 9 mai prochain ainsi qu'une
initiative nationale a Paris le 12 juin.

PARCE QUE 15 MILLIONS DE CONSULTATIONS INFIRMIERES
CA COMPTE, RESTONS AU SERVICE DES ELEVES.

Tous et toutes a Paris le 7 mai !

Saphia Guereschi



Action

Communiqué de presse du SNICS-FSU - avril 2019

LA COLERE DES INFIRMIER.ES face a LA LOI BLANQUER

Parce que la réussite scolaire des éléves et étudiant.es a toujours été sa priorité, le SNICS FSU

se mobilise pour que la promotion de la santé a I'école ne soit pas sacrifiée !

Alors que plusieurs articles sur la santé a I'Ecole vont étre examinés par le Sénat dans le cadre
du projet de loi « pour une école de la confiance », alors que d'importantes avancées de la
politique éducative et de santé a I'école issues de la loi d'orientation et de programmation
pour la refondation de I'école de la République sont menacées, le SNICS-FSU tient a rappeler
les orientations qu'il défend.

Le SNICS-FSU, syndicat majoritaire des infirmier.es de I'Education nationale, alerte sur les modifications
graves de conséquences apportées parla loi BLANQUER. Il demande I'application des textes de 2015
et le maintien d'une politique éducative sociale et de santé en faveur des éléves, sous la gouvernance

et la responsabilité pleine et entiére du Ministre de I'Education nationale.

La santé étant un des déterminants d’une possible réussite scolaire des éléves, le SNICS FSU
exige le maintien des infirmier.es au sein de I'équipe éducative et pédagogique sous la hiérarchie

du chef d’établissement, au plus prés des besoins des éléves.

Il refuse la constitution d’'une équipe pluriprofessionnelle avec une organisation fonctionnelle
intégrant les infirmier.es, psychologues, assistant.es de service social et les médecins car cette
structuration ne correspond ni aux besoins des éléves ni a ceux de I’'Ecole. Plusieurs corps pro-
fessionnels a I'Education nationale s’'indignent de I'ajout d'articles n'ayant fait I'objet d'aucune

discussion car ils seraient délétéres pour les éléves et leur réussite scolaire.

Le SNICS-FSU rappelle que les infirmier.es de I'Education nationale sont les conseiller.es en
santé des équipes éducatives et pédagogiques, des chefs d'établissement, des directeurs d’'école
des IA-DASEN, des recteurs et de la DGESCO.

Face a la vision réductrice et corporatiste de la santé a I'école du projet de loi « BLANQUER », sans
dialogue social, ni méme de débat a ’Assemblée nationale, il est essentiel que notre Ministre prenne

enfin en compte I'expertise et la compétence des 8000 infirmier.es dans l'intérét de tous les éléves.

Les infirmier.es de I'Education nationale et le SNICS exigent la suppression des articles 2 ter,
16 bis et 16 ter du projet de loi « pour une école de la confiance » car ils transforment en

profondeur le concept de santé a I'école et I'exercice infirmier a I'Education nationale.

Les personnels infirmiers de I'Education nationale se mobiliseront a PARIS le 7 mai pour

la promotion de la santé a I'école au service des éléves et de leur réussite.




Restons dans |'action!

Congreés extraordinaire et mobilisation le 7 mai

Las infirmiér.e.s de 'Education nationale ont combattu une
tructuration de type service de santé scolaire, avec une
vision médico-centrée, piloté et gouverné en interministériel
car il ne répondait pas aux besoins en santé des éléves. Ce
service a d‘ailleurs été dissous en 1984 par la représentation
nationale qui le considérait « obsoléte, inefficace et inadapté

al'école et a I'état sanitaire des jeunes »

Profitant de la loi pour une école de la confiance, des par-
lementaire médecins, encouragés par le ministre de I'Edu-
cation Nationale, ont déposé des amendements en catimini
pour revenir, sans dialogue social, sur les arbitrages et les
orientations de la politique éducative sociale et de santé
pour laquelle nous nous sommes battu.es en 2015. Sous
couvert "d'équipe pluri-professionnelle”, 'amendement
propose le retour d'un service de santé, piloté par les
médecins qui deviendront les seuls responsables de la

promotion de la santé a I'Ecole.

Une fois encore, le SNICS a réagi avec force et fermeté, notre
mobilisation du 22 janvier dernier, a servi de levier pour
faire tomber des amendements déléteres pour les éléves
et notre profession : ceux demandant un service de prévention
en interministériel et ceux concernant un service de santé
piloté par les médecins. Le SNICS continue le combat.

Nous demandons la suppression des articles 2 ter, 16 bis
et 16 ter de la loi pour une école de la confiance car ils
transforment en profondeur le concept de santé a I'école,

celui de la réussite de tous les éléves.

En recréant un service de santé au sein du ministére de
I'Education Nationale, le danger est grand de voir disparaitre
nos missions d'accueil, d'écoute, d'accompagnement et

de suivi individualisé des éléves et étudiant.es.

NOUS NOUS MOBILISERONS A PARIS
DANS L'UNITE AVEC LE SNIES-Unsa

le 7 mai prochain

Le SNICS continuera de défendre, la présence d'infirmier.es
de I'Education Nationale dans tous les établissements
publics au sein de I'équipe pédagogique et éducative sous
la hiérarchie du chef d'établissement pour assurer en priorité
la promotion de la santé a I'école. Nous n'accepterons
aucun lien fonctionnel ni hiérarchique entre les professions

de santé.

Dans les pages de ce BBL, vous découvrirez les courriers
et actions du SNICS en direction du Gouvernement, de
notre Ministre et de I'ensemble des Député.es et Séna-
trices-Sénateurs ainsi que nos propositions d'amélioration
de cette loi : délivrance des médicaments, accés a la pré-

vention, formation, dossier infirmier numérique...

Cette loi indigne pourtant dite de « confiance » a été votée
sans consulter 8000 des 9000 professionnels de santé de 'Edu-
cation Nationale. En I'état, son impact sur les missions des infir-
mier.es de I'Education Nationale sera majeur, avec le risque

de perdre, a terme, toute autonomie professionnelle.

La réussite scolaire de tous les éléves est sacrifiée au béné-
fice d'intéréts corporatistes.

Le SNICS met tout en ceuvre pour combattre, dans
I'unité, ce projet mortifére pour la profession et pour

les éléves.

Les infirmiéres doivent étre entendues et leur expertise respectée !

Le SNICS organise un congrés extraordinaire la matin a la bourse du travail a Paris, suivi d'une

manifestation qui partira du Sénat pour se rendre sous les fenétres de notre Ministre.

Convocation pour le congrés téléchargeable sur snics.org




Action

Une Loi de CONFIANCE al orlglne d un mouvement unitaire de DEFIANCE ...
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Les attaques contre la profession viennent de toutes parts.
La loi pour une école de la confiance, la loi de transformation
de notre systéme de santé et bien sur la loi de transformation
de la fonction publique impactent gravement 'avenir des
fonctionnaires et des infirmier.e.s de I’éducation nationale.

Cette loi pour une école de la confiance, a été votée a
I'assemblée nationale le 19 février, sans dialogue social
et en procédure accélérée .

Comment penser qu’une semaine de débats parlementaires
puisse permettre a la représentation nationale d’en saisir
les enjeux et les conséquences. Ca ressemble fort a un déni
de démocratie 1?

Le SNICS dénonce le fond mais aussi la méthode qui consiste
a déposer des amendements en catimini pour revenir sur
les arbitrages et les orientations politiques de la loi pour la
refondation de I'Ecole de la République, dont les textes
concernant la politique éducative sociale et de santé publiés
en 2015 sont issus.

Le SNICS-FSU demande la suppression des articles 2ter,
16 bis et 16 ter en ce qu’ils modifient la conception de la

AMENDEMENT N°1031

pre'sente' par Mme Tamarelle-Verhaeghe, M. Marc Delatte, Mme Bagarry, M. Blanchet, M. Cellier, M. Gaillard, M. Gouttefarde, Mme Valetta
Ardisson, Mme Vidal, M. Vignal, Mme Piron, M. Claireaux, M. Martin, M. Touraine, Mme Vignon, Mme Fontaine-Domeizel, Mme Givernet,

Mme Cariou et M. Besson-Moreau

ARTICLE ADDITIONNEL
APRES L'ARTICLE 16, inserer l'article suivant:

11 est cree un corps interministeriel portant statut particulier des medecins scolaires relevant du Premier ministre, classe dans la categorie A
prevue a l’article 13 de la loi n° 83-634 du 13 juillet 1983 portant droits et obligations des fonctionnaires.
Un decret precise les dispositions generales et statutaires applicables a ce corps. »

EXPOSE SOMMAIRE
Amendement d’appel

Cet amendement vise a creer un corps interministeriel des medecins scolaires aupres du Premier Ministre, relevant conjointement du ministre

chargé de I’éducation nationale et du ministre chargé de la santé.

Depuis sa creation, la medecine scolaire a change de nombreuses fois de tutelle ministerielle : tout d’abord rattachee aux collectivites locales
jusqu’en 1945, puis au ministere de I’éducation nationale pendant vingt ans, elle a ensuite ¢te rattachée au ministere charge de la sante a partir
de 1964, pour 20 ans encore, avant de revenir au ministere charge de I’eéducation nationale en 1984.

Or, de nombreux rapports, dont la mission parlementaire Pinville et Gaudron de 2011, ont souligne les difficultes auxquelles est confrontee la
medecine scolaire, qui peuvent notamment s’expliquer par ’absence de tutelle interministerielle.

Ainsi, afin de renforcer I’attractivite de la medecine scolaire, il est propose a travers cet amendement de créer un corps interministeriel de

medecins scolaires.

La creation d’un corps interministeriel permettra, d’une part de renover le statut des medecins scolaires, de renforcer les budgets consacres a la
medecine scolaire, et garantira d’autre part, une mixite d’exercice a ces professionnels.

santé a I’école telle que définie et publiée au BO N° 42 de
novembre 2015. Cet ensemble de textes cohérent, dote le
MEN d’une politique de santé ambitieuse au service de la
réussite scolaire. La santé des éleves y est enfin reconnue
comme un déterminant de la réussite scolaire, la missions
de la promotion de la santé fait partie intégrante de la mission
de I'Ecole et vise I'acquisition de savoirs et de compétences
en vue de I’émancipation de l'individu. Pour cela, le MEN
et 'ensemble de ses personnels participent a cette politique
dans le respect des missions et compétences de chacun.
Ainsi, ’'ensemble de la communauté scolaire est sensibilisée
des enjeux liés a la santé des éléves.

Il aura fallu deux années de dialogue et de réflexions avant
ce cadre ambitieux, nous exigeons son application et son
évaluation avant d’envisager d’y apporter des modifications
ou des améliorations.

Ci dessous et ci contre, en exemple, les amendements
contre lesquels nous luttons. D’autres amendements sont
disponibles a la lecture sur le site internet du SNICS dans
I’article sur la loi de confiance.




Reaction

Des amendements déposés sans dialogue

AMENDEMENT N° 807

présenté par M. Isaac-Sibille, Mme Bannier, M. Berta, Mme Essayan, M. Garcia, Mme Mette, Mme Maud Petit, M. Balanant, M.
Barrot, M. Baudu, Mme Benin, M. Bolo, M. Bourlanges, M. Bru, M. Cubertafon, Mme de Sarnez, Mme de Vaucouleurs, Mme Deprez-
Audebert, M. Duvergé, Mme El Hairy,Mme Elimas, M. Fanget, Mme Florennes, M. Fuchs, Mme Gallerneau, M. Hammouche, Mme
Jacquier-Laforge, M. Joncour, M. Lagleize, M. Lainé, M. Laghila, Mme Lasserre-David, M. Latombe, Mme Luquet, M. Mathiasin, M.
Mattei, M. Michel-Kleisbauer, M. Mignola, M. Millienne, M. Pahun, M. Frédéric Petit, Mme Poueyto, M. Ramos, M. Turquois, Mme
Vichnievsky et M. Waserman

ARTICLE ADDITIONNEL

APRES L'ARTICLE 16, insérer l'article suivant:

Apres Particle L. 541-1 du code de 1’éducation, il est inséré un article L. 541-1-1 ainsi rédigé :

« Art. L. 541-1-1. — Les médecins scolaires sont des médecins de prévention, rattachés conjointement au ministre chargé de
I’éducation et au ministre chargé de la santé. Leurs missions s’inscrivent dans la politique de promotion de la santé en faveur des
¢éleéves et plus largement dans la politique générale de santé.

« Ils ont notamment pour mission :

« 1° Le pilotage du service de santé des éléves ;

« 2° Le suivi individualisé des éléves ;

«3° La promotion de la santé des éleéves ;

« 4° La mise en oeuvre d’actions spécifiques en direction de la communauté éducative. »

EXPOSE SOMMAIRE

Cet amendement vise a la fois a rattacher le corps des médecins scolaires conjointement aux ministres chargé de 1’éducation et a celui
de la santé et a préciser leurs missions dans la partie législative du code de I’éducation, notamment celle de pilotage du service de
santé des éléves.

Depuis sa création, la médecine scolaire a changé de nombreuses fois de tutelle ministérielle : tout d’abord rattachée aux collectivités
locales jusqu’en 1945, puis au ministére de 1’éducation nationale pendant vingt ans, elle a ensuite été rattachée au ministére chargé de
la santé a partir de 1964, pour 20 ans encore, avant de revenir au ministére chargé de 1’éducation nationale en 1984.

Or, de nombreux rapports, dont la mission parlementaire Pinville et Gaudron de 2011, ont souligné les difficultés auxquelles est
confrontée la médecine scolaire, qui peuvent notamment s’expliquer par 1’absence de tutelle interministérielle.

Ainsi, afin de renforcer I’attractivité de la médecine scolaire, il est proposé a travers cet amendement de créer un statut interministériel
pour les médecins scolaires.

La création d’un statut interministériel permettra, d’une part de rénover le statut des médecins scolaires, de renforcer les budgets
consacrés a la médecine scolaire, et garantira d’autre part, une mixité d’exercice a ces professionnels.

Enfin, cet amendement ajoute une mission aux médecins scolaire, celle de pilote du service de santé des éléves, service permettant
la_coordination entre les différents acteurs du champ médical et social intervenant a I’école. En effet, aucune mention d’un
travail d’équipe ou de complémentarité des missions entre ces différents acteurs n’existe.

Le statut-méme de ces acteurs différe : tandis que I’infirmier est rattaché a un établissement du second degré, médecins et assistants de
service social sont rattachés au Dasen et le psychologue de I’Education nationale dispose d’un statut a part, avec un rattachement
différent dans le ler et le 2nd degré. Le présent amendement vise donc a rompre avec I’actuel exercice isolé des différents acteurs,
sans réel lieu de concertation et de réflexion

o |'Enseignement superte
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Action

Pour mieux comprendre les articles 2 ter, 16 Bis et 16 Ter

Article L121-4-1 code éduc

VERSION MODIFIEE PAR PROJET DE LOI
L.- Au titre de sa mission d'éducation a la citoyenneté, le
service public de I'éducation prépare les éléves a vivre
en société et a devenir des citoyens responsables et libres,
conscients des principes et des régles qui fondent la
démocratie. Les enseignements mentionnés a l'article L.
312-15 et les actions engagées dans le cadre du comité
prévu a l'article L. 421-8 relévent de cette mission.
II.-Le champ de la mission de promotion de la santé a
I'école comprend :

1° La mise en place d'un environnement scolaire favo-
rable a la santé ;

2° L'élaboration, la mise en ceuvre et 1'évaluation de
programmes d'éducation a la santé destinés a développer
les connaissances des €léves a 1'égard de leur santé et
de celle des autres et a 1'égard des services de santé ;
3° La participation a la politique de prévention sanitaire
mise en ceuvre en faveur des enfants et des adolescents,
aux niveaux national, régional et départemental, et la
promotion des liens entre services de santé scolaire,
services de prévention territorialisée, services de santé
ambulatoire et services hospitaliers ;

3° bis La coordination des actions conduites dans le
cadre de la protection et de la promotion de la santé
maternelle et infantile avec les missions conduites dans
les écoles élémentaires et maternelles ;

4° La réalisation des examens médicaux et des bilans
de santé définis dans le cadre de la politique de la santé
en faveur des enfants et des adolescents ainsi que ceux
nécessaires a la définition des conditions de scolarisation
des éléves ayant des besoins particuliers ;

5° La détection précoce des problémes de santé ou des
carences de soins pouvant entraver la scolarité ;

6° L'accueil, I'écoute, 'accompagnement et le suivi
individualisé des éléves ;

7° La participation a la veille épidémiologique par le
recueil et l'exploitation de données statistiques.

La promotion de la santé a 1'école telle que définie aux
1° a 7° du présent II reléve-en-priorité-des-médeeins
etinfirmiers-del'édueationnationale-« des person-
nels médicaux, infirmiers et sociaux de I’education
nationale, travaillant en equipes pluri-profession-
nelles. » art 16 bis

Elle est conduite, dans tous les établissements d'ensei-
gnement, y compris les instituts médico-éducatifs, confor-
mément aux priorités de la politique de santé et dans
les conditions prévues a l'article L. 1411-1-1 du code
de la santé publique, par les autorités académiques en
lien avec les agences régionales de santé, les collectivités
territoriales et les organismes d'assurance maladie concer-
nés. Elle veille également a sensibiliser I'environnement
familial des éléves afin d'assurer une appropriation large
des problématiques de santé publique.

Des acteurs de proximité non professionnels de santé
concourent également a la promotion de la santé a I'école.
Des actions tendant a rendre les publics cibles acteurs
de leur propre santé sont favorisées. Elles visent, dans
une démarche de responsabilisation, a permettre l'ap-
propriation des outils de prévention et d'éducation a la
santg.

Nous sommes opposés a l'article 16 bis ajouté a la loi lors des

travaux parlementaires pour plusieurs raisons :

L'article L121-4-1,dans sa rédaction actuelle, définit le champs

de la promotion de la santé a I'école selon 7 axes : environnement
scolaire, programme d'éducation a la santé, participation a la politique
sanitaire nationale, coordination avec la PMI, réalisation d’examens
de santé, détection précoce des troubles pouvant entraver la scolarité,
accueil et suivi individuel des éléves, veille épidémiologique. Ainsi,
I'alinéa modifié par l'article 16 donne, a raison, la responsabilité de
l'application de la promotion de la santé a I'école en priorité aux
professionnels de santé du MEN. Mais attention, sa rédaction précise
« en priorité » car, pour étre efficace, la politique de santé a I'école
nécessite l'implication de la communauté scolaire dans son ensemble.
Contrairement a l'article 16 bis qui reléve des médecins, infirmier.es
et assistant.es de service social.
L'article 16 bis instaure une responsabilité exclusive des médecins,
infirmier.es et assistant.es de service social. Cette rédaction
revient a passer d'une démarche globale holistique et commu-
nautaire (telle que définie a I'issue de la loi de refondation de
I'école) & un retour au « pré carré » d’experts. Pour étre efficace,
la politique de santé a I'école nécessite I'implication de la com-
munauté scolaire dans son ensemble pour un objectif ambitieux
celui de la réussite scolaire de tous les éléves.

Il 'y a «confusion» entre « promotion de la santé » et
« politique éducative sociale et de santé » en incluant les assistant.es
de service social dans cet article. Prenons I'exemple des infirmier.es
de I'EN : nos missions nous ameénent a participer a la politique
sociale et a collaborer avec nos collegues assistant.es de service
social mais la politique de protection de I'enfance ne reléve pas de
notre responsabilité.

Pour ce qui est de I'argument qui consiste a vouloir inscrire
dans la loi la notion d'« équipe pluriprofessionnelle » pour « améliorer
la coopération entre les professionnels du MEN : dans certains ter-
ritoires, « infirmiers et médecins coopérent avec les autres acteurs
de la communauté éducative » tandis que dans d'autres « médecins
et infirmiers n‘opérent pas ensemble ». La réglementation y répond
déja dans la circulaire MEN n°2015-117du 10/11/2015 qui précise
I'orientation générale de la politique éducative sociale et de santé
en faveur de |'éléve : « les personnels médicaux, infirmiers et sociaux
de I'éducation nationale sont des acteurs essentiels dans le cadre
d’un travail en équipes pluriprofessionnelles ».

Il convient d’'analyser au sein de ces territoires la réalité de la
coopération et d'identifier les freins puisque, pour la premiére
fois, dans les circulaires ministérielles de 2015 qui déclinent les
missions de chacun des professionnels, les « nécessaires liens
et coordinations » sont précisés (cf arrété du 3 novembre 2015).



Action

... leurs impacts sur la promotion de la santé a I'Ecole et sur nos missions

Article L.541-4-1 code education

VERSION MODIFIEE PAR PROJET DE LOI
Les actions de promotion de la santé des éléves font partie
des missions de 1'éducation nationale. EHes-sentenpriorite

nadaciacatafiaas i aec do WAL oo o0 oot o
& & = O ato

aale: « L’ensemble des personnels de la communauté
éducative participe a cette mission, assurée en priorité
par les personnels médicaux, infirmiers et sociaux de
I’éducation nationale, travaillant en équipes pluri-pro-
fessionnelles. » art.16 bis A ce titre, les éléves bénéficient,
au cours de leur scolarité, d'actions de prévention et d'in-
formation, de visites médicales et de dépistage obligatoires,
qui constituent leur parcours de santé dans le systéme sco-
laire. Les éléves bénéficient également d'actions de pro-
motion de la santé constituant un parcours éducatif de santé
conduit dans les conditions prévues a l'avant-dernier alinéa
du II de I'article L. 121-4-1. Ces actions favorisent notam-
ment leur réussite scolaire et la réduction des inégalités en
matiere de santé.

« Dans le cadre des missions qui leur incombent, les
médecins de I’education nationale peuvent prescrire
des actes diagnostiques ou des produits préventifs rem-
bourses par les caisses d’assurance maladie. Un décret
établit la liste de ces actes et produits. Les medecins de
Peducation nationale ne peuvent, sauf cas d’urgence
vitale ou prévu par la loi, prescrire des soins curatifs.
»art.16 ter

Les visites médicales et de dépistage obligatoires ne donnent
pas lieu a contribution pécuniaire de la part des familles.
Les parents ou tuteurs sont tenus, sur convocation admi-
nistrative, de présenter les enfants a ces visites, sauf s'ils
sont en mesure de fournir un certificat médical attestant
qu'un bilan de leur état de santé physique et psychologique
a été assuré par un professionnel de santé de leur choix.

ot sisid ‘e, Q.

prentissage-est-organisée—« Au cours de la troisicme ou
de la quatriéme année, une visite médicale est organisée
al’école pour tous les enfants, en présence des personnes
titulaires de I’autorité parentale ou qui en assurent la
tutelle. Elle comprend un bilan de sante et un dépistage
des troubles de sante, qu’ils soient sensoriels, de langage,
de corpulence ou de développement psychomoteur. »
art.2 ter Les médecins de 1'éducation nationale travaillent
en lien avec I'équipe éducative, les professionnels de santé
et les parents, afin que, pour chaque enfant, une prise en
charge et un suivi adaptés soient réalisés suite a ces visites.
Les ministres chargés de I'éducation nationale et de la santé
déterminent conjointement, par voie réglementaire, pour
les visites médicales et les dépistages obligatoires, la pério-
dicité et le contenu de I'examen médical de prévention et
de dépistage, ainsi que les modalités de coordination avec
les missions particuliéres des médecins traitants mentionnés
au deuxiéme alinéa de l'article L. 162-5-3 du code de la
sécurité sociale.

Des examens médicaux périodiques sont également effectués
pendant tout le cours de la scolarité et le suivi sanitaire
des éléves est exercé avec le concours de l'infirmier et,
dans les établissements du second degré, d'un assistant de
service social.

Nous sommes opposés a l'article 2 ter et demandons sa

suppression.

Il s'agit ici de permettre de conserver deux visites médicales a ce
stade important du développement de I'enfant qui s'opére de facon
variable pour chaque enfant.

De 3 a 6 ans, I'enfant est selon Piaget, dans un stade « pré-opératoire
» durant lequel les acquisitions au niveau de la fonction symbolique
sont nombreuses et le développement du langage en fait partie.
C'est également I'age d'une plus grande intériorisation de l'action,
I'enfant peut penser a ses gestes sans avoir besoin de les réaliser
dans la réalité immédiatement. Peu a peu vont se mettre en place
ce que I'on nomme les « théories de I'esprit » qui lui permettent de
comprendre, penser et savoir, étapes incontournables dans la scolarité
et qui déterminent ses capacités d'apprentissage. La visite médicale
a 3 ans permet déja de dépister des troubles du développement
général (dépistage des troubles séveres) et porter une attention
particuliére a certains éléves, celle de 6 ans vient affiner le dépistage
et mesure l'aptitude a entrer dans les apprentissages fondamentaux
du primaire, dont le langage écrit.

La scolarisation a 3 ans ne doit pas étre l'occasion de donner
moins de droits aux éléves mais au contraire d'en ouvrir plus,
en maintenant la visite médicale de 6 ans.

L'expertise des personnels infirmiers de I'EN doit rester concentrée
sur les suivis nécessaires aprés ces deux visites médicales et sur
le bilan infirmier de la 12é année prévu par les textes de 2015.

Le chiffre de 47% des visites médicales de 6 ans réalisées en
2015/2016 n'est pas fiable. Il ne prend en compte que les visites
réalisées a I'Education nationale sans comptabiliser celles effectuées
par les pédiatres et la médecine de ville comme le prévoit l'arrété
du 3 novembre 2015.

La visite médicale de 3-4ans semble étre réalisée de facon disparate
selon les territoires (51a 75% selon le rapport d’information parle-
mentaire n°® 1234), il conviendrait d'analyser les freins a sa réalisation
et d'en favoriser la réalisation effective.

Une tranche d'dge représente environ 700 000 enfants. A raison
d'une heure par visite médicale, il faudrait moins de 500 ETPA par
tranche d'age, soit a peu prés 1000 médecins. La loi prévoit déja la
réalisation des visites par un médecin, quel que soit son type d'exer-
cice (généraliste, pédiatre, EN, PMI, politique de la ville, centres de
santé...). La France compte actuellement 226 000 médecins en acti-
vité, dont 102 000 généralistes, prés de 8000 pédiatres, 1724 méde-
cins de PMI et 1100 médecins EN (auxquels s'ajoutent 138 vacataires
ou contractuels).

Nous demandons donc le maintien de deux visites médicales a
ce stade important du développement de I'enfant et le maintien
de la visite médicale de la 6éme année dans le respect de l'arrété
du 03 novembre 2015 pour lequel nous nous sommes battus.
Le «dépistage des troubles de santé» n’est autre que le retour
des dépistages infirmiers que nous avons fait tomber en 2015.



Action

Une Loi de CONFIANCE a |'origine d'un mouvement unitaire de DEFIANCE ...

Le SNICS s'oppose a l'article 16 ter qui
donne la capacité de prescription aux-
médecins de I'Education nationale. C'est
I'aboutissement d'une revendication sta-
tutaire de longue date des médecins de
I'Education nationale.

Le SNICS n'est pas opposé a la simplifi-
cation des parcours de soins des éléves
et de leurs familles, mais en l'état, cet
article retire la responsabilité et la coor-
dination du parcours de soins par le
médecin traitant.

Cet article va renforcer les dérives
observées qui consistent a prescrire
aux infirmier.es des bilans de dépistage.
Le lien fonctionnel sorti par la porte
risque de resurgir...

Ces prescriptions doivent s'intégrer et
étre circonscrites au cadre du parcours
de soins coordonné tel que défini aux
articles L162-5 a L162-5-4 du code de la
sécurité sociale afin de garantir une
meilleure prise en charge des dépenses
de santé.

Force de proposition, le SNICS a éga-
lement déposé des amendements le 6
mars dernier.

Recherchant l'unité, ils ont été travaillés
en intersyndicale avec le SNIES pour
aboutir a des amendements communs
pour une inscription dans la loi:.

- bilan infirmier de la 12é& année

- actes diagnostiques et délivrance de
médicaments

- prescription infirmiére

- dossier infirmier dématérialisé

Le SNIES n'ayant pas de mandat, le
SNIICS déposera seul un amendement
visant a améliorer la formation des infir-
mier.es et a les asseoir dans I'équipe
pédagogique et éducative, en inscrivant
la formation initiale dans le code de
I’Education, dans le cadre des attribu-
tions des ESPE.

Pour défendre notre pro-
fession et faire entendre
lavoix des Infirmier.es Ue
I'Education nationale, le
SNICS a rencontré de
nombreux élu.es

BONNIVARD Emilie Députée
LR Savoie
DUMONT Laurence Députée
Socialiste Calvados
LIMON Monique Députée
LREM Isére
VERAN Olivier Député
LREM Isére
FONTAINE — DOMEIZEL
Emmanuelle Députée
LREM Alpes de Ht Provence
CHALUMEAU Philippe Député
LREM Indre et Loire
POLETTI Bérengére Députée
LR Ardennes
GUEVENOUX Marie Députée
LREM Essonne
BERGE Aurore Députée
LREM Yvelines
LAFORGE Elodie Jacquier
Députée Modem Isere
PARIGI Jean Francgois Député
LR Seine et Marne
CHARRIERE Sylvie Députée
LREM Seine- Saint -Denis
TOURAINE Jean —Louis Député
LREM Rhéne
BROCARD Blandine Députée
LREM Rhéne
ROBERT Mireille Députée
LREM Aude
GOSSILLOUD Thomas Député
LREM Rhéne
COLBOC Fabienne Députée
d’Indre et Loire
RAUCH lIsabelle Députée
LREM Moselle
ZANNIER Héléene Députée
LREM Moselle
CHERPION Gérard Député
LR Vosges
HAMMOUCHE Brahim Député
Modem Moselle
DI FILIPPO Fabien Député
LR Moselle
AREND Christophe Député
LREM Moselle
TRISSE Nicole Députée
LREM Moselle

il

JUANICO Régis Député
Socialiste Loire
MIS Jean-Michel Député
LREM Loire
LARRIVE Guillaume Député
LR Yonne
TAILLE-POLIAN Sophie Sénatrice
Socialiste Val de Marne
ROGER Gilbert Sénateur
Socialiste Seine- Saint Denis
CHAIN-LARCHE Anne Sophie
Sénatrice LR Seine et Marne
REVET Charles Sénateur
LR Seine- Maritime
GREAUME Michelle Sénatrice
Communiste Nord
MEUNIER Michelle Sénatrice
Socialiste Loire-Atlantique
DAUDIGNY Yves Sénateur
Socialiste Aisne
BRULIN Céline Sénatrice
Communiste Seine-Maritime
BRISSON Max sénateur
LR Pyrénées-Atlantiques
TEMAL Rachid Sénateur
Socialiste Val de marne
BLONDIN Maryvonne Sénatrice
Groupe Socialiste Finistére
ROBERT Sylvie Sénatrice
Socialiste llle-et-Vilaine
MENONVILLE Franck Sénateur
RDSE Meuse
GUIDEZ Jocelyne Sénatrice
Groupe Union Centriste
GROSPERRIN Jacques Sénateur
Groupe LR Doubs

Stéphane TROUSSEL
Commission Santé PS

Liste non exhaustive établie au 1er
avril, d’autres RDV sont en cours...




Action

Le SNICS écrit aux députés membres de la commission Santé a I'Ecole
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Paris, le 04 février 2019
Mme Saphia Guereschi
Secrétaire générale du SNICS-FSU

Aux
Membres de la Commission Santé a I’Ecole.

Monsieur le Député,

Jattire votre attention au nom du SNICS-FSU - organisation syndicale majoritaire aupres des
infirmiers.eéres de I’Education nationale- a propos des travaux en cours sur la politique éducative de
sant¢ du ministére de I’Education nationale.

Avec taux de participation a 69%, les récentes élections professionnelles ont réaffirmé la 1égitimité du
SNICS FSU a représenter les infirmier.cres de I’Education nationale (58%) et marqué la détermination
de notre profession.

Les différentes annonces et travaux en cours sur la santé a I’Ecole, et les orientations d’externalisation
envisagées ont amené les infirmier.éres a manifester leurs inquiétudes et leur mécontentement dans la
rue le 22 janvier dernier.

Les infirmier.éres de 1’Education nationale défendent avec force et conviction le concept de Santé a
I’Ecole de la maternelle a 1’université défini par les lois d’orientation et de programmation pour la
refondation de I’Ecole de la République et de modernisation de notre systéme de santé. La politique
éducative sociale et de santé en faveur des éléves est pleinement intégrée a la mission de 1’Ecole avec
une gouvernance rénovée depuis 2014 aux différents échelons de 1’organisation du systéme éducatif.
Force est de constater le manque d’ambition de cette politique et son application précaire dans les
territoires. Parce que la santé est un déterminant de la réussite scolaire, les infirmier.éres défendent
I’application des textes de 2015 et le maintien d’une politique Educative sociale et de santé, sous la
gouvernance et la responsabilité pleine et entiére du ministre de 1’Education nationale, au service de la
réussite scolaire de tous les éleves et étudiant.es.

Placé.es au cceur des établissements, au plus pres des besoins des éleves et des étudiant.es, les infir-
mier.éres de I’Education nationale contribuent a 1’égalité des chances et a la lutte contre les inégalités
sociales et territoriales en matiére de réussite scolaire et éducative. En ce sens, I’infirmier.ére de
I’Education nationale fait partie intégrante de 1’équipe pédagogique et éducative sous la hiérarchie
administrative des chefs d’établissements. Chaque année, les 7600 infirmier.éres en poste devant
¢éléves répondent aux besoins des 15 millions d’éléves et étudiant.es qui viennent librement les consul-
ter. C’est un atout majeur et un maillon indispensable de notre systéme éducatif.

La spécificité d’exercice et ’expertise des infirmier.eres de 1I’Education nationale doivent étre enten-
dues et reconnues. Dans ce contexte, il nous apparait indispensable de vous rencontrer pour échanger

sur une amélioration des réponses apportées aux éléves.

Dans l'attente de votre réponse, je vous prie de croire, Monsieur le député, a I'assurance de ma
respectueuse considération.

Saphia Guere

NDICAT NATIONAL DES INFIRMIER(E)S CONSEILLER(E)S DE SANTE
46 avenue d’Ivry — 75013 Paris — 01 42 22 44 52 — snics@wanadoo.fr
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Une Loi dite de confiance ...des amendements découverts en commissions!
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Pans e 40 favrer 2019
Sophi GLUERESCTI
Sevréane Gérdrale SMNTCS-FSL

Mlomziew & Premier Minisire
Hiieel de Matignon

57, mue de Varznne

75700 Paris

Mansicyr o Promics Mmising,

Fai Poosewr, oo tie de SRICS-F5L0 - symbicat majoniaics des mfioeidses de I Edacation
watiownle, d adirer voire attcotion gor les ravo parleaentaires eo cowrs sar ko led o Powr une Ecale
de la confiance =, o ples spécifiquemnent lo politique édwcative de sanié du mimistérz de 1"Education
nitiomale.

Nzux médooins deputcs, Mang Tomarelle-Veorhpose (LEERM of Uynille Ispoc-sikellg (Mollem}, ong
publié vensdrdi wng inbang dans b Sloffineeen Poas poar o ener de rovaboniser le réle dis médecing
sealaires, qui manguenl de moyens » Clest Pabjectil de Mamendement gu'ils porent & b loi "Towr une
deabs de la conliance” qui sera examinde 4 'Assemblée nationale 4 panir de nsandi.

Lambiton de oeic |.‘|n.':|.-u2-;'.'l: seriil de codar un s veal servics aeddical I.'l.IIJI.[.II.-..'l. rous les cnlanis, 4 |.ru.||i|
de Irpiz ans, aves infitmcéres scolaires, médecing oo psyehalomues » avee une go-peslion Sanig-
Educalzon natzonale des lipnes budméloires exislonues.

Mlars quz le 22 jneeies 20%, & Uimehintive do SMICS FSLU |:I|:s. de WK1 infirmuer e s de 1"Eduacasien
mahionale sonl venues de loule b rmmes 8 Fans poor ere part aa Yhmsere de Edocaton abe leurs
inguidlutes et de lewr indignation quant & Usctue] mangue dambition de la politique Educative de
saitlés & I"Eecole, ane welle antance csl une insule fite 4 la profession. Lers de Paudience gui nows 2 &
accordée, notre minigtére nous a affinmé sa volomté de garder les personncls infirmicrs oo scin du
mirisvire di I"Educaticon nationale,

Lo wrikune de MMme Tamarelle-Verhaegs neus Inisse craimdre Pinverse g1 ¢ d awam plus que de
sencux douates planent déja sar Dimpoariiabieg da rapport @ cosrdimabon renforeée santé-nceucil-
education (-fans w o ser rensdu enomars, ot semble Comie davaneg g1 seele la perelo des madeging
esl enlendie,

El practant, les iofionmierc.s de Education natsenale défendent avee e o coovictm e cooseept de
Saned i I'Ecole do la wateroelle & NMeniversind, Pares goe la saned des Elves o5t un des déterminants
d'une possible réussive scolairz, cllca- ils exigent Uapplicarian des textes de 2005 ot le maintien d ane
peliigue Educxliive sociale 20 de soplé, sous la gouvemimee 21 La responsabilileé pleine i enligre du
Binistre de 1"Educntion noticnale, an serviee de Ly réussitz seolairs

SYMDICAT SNATHINAL DES INFIRMIER.ES CONSENLER.E.S DE SANTE
b wemnue dhery TE013 FARIS - 01 42 22 44 532 - snicsBwanadoa I
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Le SNICS écrit au Premier Ministre dés le 10 fevrier
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Plocé.cs su cwar des Gablisacmeonts, mu plus prés des bosaing des dléves o des dmadiance.s, les
imfirmier.e 5 de "Education nalicmale comiribuent o 'I'égrll'ilé d=s chancss = A luiler comire les i11|.":_-;.'l|ilr:'\1'
siciales ol iemilarales oo mandie de réusane seolasre ¢l Sdoecative. Eooce sceis, Pinfinoeer.e de
I"Education natienale fhit partic imtégrane de 1'équipe pédapgopigne of &docarive sous bn hedrarchic
ndminissmtive des chefo d'éblisscnent, Cest un mpillen indispensable de notrg systéme Sducaiif,

[z wadéls délendu par oz dépulds n'est ni plus ni moing el de « sosdd weododve = qui a prévalo ou
rinisténg de o Sanké de la fin de I 2" goerme mondiale jusqu’au milige des annges #ib

Brus bowous A vous wagpela que oo seevics do smé scolaioe oval e ques o ineliToece, efeoie B
inpdapie & éveleion der besofers des éldves » opar ln représenualion waieanle. A Lo suie dune
rechratable Svaluatien, o service avail Ced dissol

L smlé des gléves ne se limiie pas i des examens de sanié. La Laoi de refondation de I'Ecale a ooven
anres peasiales, els que Pamélboraben de Dacousl el do o suna des gleves de ln maternelle &
Vuoversed, ce & guor b iolomicres paicipont au quolidien par lewr pedecnce dans les
frablizsements seolnires

Agpcleis 4 Lo rcconopiies L spéoificis de la profcssion o sewn d'une cquips educaiye o
pédagomique, ou service des éléves, el non au servics des médecins, nous relusons de volr ressurgir ces
cyguapsss de « diublons @ gqun comcentrenl les mavens en personnel sur woe banche dEge au délnment
do o les aurres Sléves. Ce sorait un vénitakle pghchis dans lo contexie budzécine resncnf gue nous
COMMiiEE0ms.

Cest pourgquod, Monsicur b Prervizr Minising, naous nous cowmans awisard hai fring vines, pour foine
ewtendre narre waix, rocennmicre matre plnce of watre cxpeTisce o foire cesser an lokbying madienl
ddldadee pour Ly sansd des Eléves ol dusdiamc.s.

Tl amenderent e les modifications praves de conséquences gu''| enpendrerait ne daivent pos
passer soat i voulois sacrifier In réussite seolpite dos 2léves,

Puisque powre kinizire ne nows regoit pos ed reluse d’envendre les rpumenis de peire prodession, oous
o s wonns demandans, Maonssour e Promier Mimsire, de baen vouborr recevorr ung délézatan de nolre
syadicat dans |os meilleurs délus

[3ams |'alienle, pe vous pre de crome, Monsizur b= Fremier Mimsire, i Vassurance de ma respeclueuse
considiration.

Saplin GLERE

SYNDTCAT WATIONAL DES INFIRMITER. E.S CONSETLLER.E.S DE 3ANTE
44 avenue d'iery 75013 FARIS - 01 42 27 44 52 - snics@wanadoa.ir
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Action

Le SNICS écrit au Ministre de I'Education nationale
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Weee Sanhia Guereschi
Secréipire méndrale Ju SMNICS-FSLT
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Mamsicur Jean-*ichel BLANOQUER
Bliniaurz Jde VEdication nationgls
116 roe de Grrenelle
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Wansieur ke Winisire,
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Sybille avee invild ccs médecing & viiliser les discussions en cours sur la ki powr wne écale de ba
confianee comme  vectear pour revenin sur les arsimages obenus cn 2003 par e erpanisations
syndicales représenintives des infirmier.es de VEducation notianale suite § deux lenpues pnndss de
iravaux duns le cadre de |2 ko de relndatiar de "Eoole

Yore inbervenliea ol Padoplion de Uamendament o™ Y20 qui medilie Fanicle L. 3490-1 de cede de
|’ Eduecation démonirent que vous n'oves pas eolendu bes S inflirmiér.e s gui se sonl mokilise.e.5 sous
vas temitres le 12 janvaer darnicr pouT vens canficr lenrs inr:|111|':h|d|:= ot lenr .'::lril::r:nnc ruiams A

" ypolicaliom dos fexies do XS,

EVHNDMICAT WATIOMAL DES INFIRMIER (E)S COMNSEILLER(EIS IE 5AMTE
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EAGAGE-FL

AL L ACTITER

F.N R

Ces depuics dljpwcnl ég_:lh.:-ncr.l um amemdemenl  qua visz A reeresr au som des memasicrs ds
I'Educaton nationsle ¢ de Lo Sanld, wiee suneclaealon &2 lype seivice dans lequel le médesin, devene
cloef do service, scenit assigté pay deg infirenier ce de I"Education oaticsale. U pag de péant pour les
médecing de "Educatien nationale qui, en plus do devenir chefs de service, se werrnient reconnus dans
ung wirfnble spécimhic de w medeeong de privention w pvee dront de presemiphon. Ln vénspble
Iremplin slalulare ¢l mdemmilaire, mais 1 cuel onx ¥

Ao dériment du swivd, de Pacewcil, de Paceampagnement, de Péeoue, du suivi individwalisd e de
Moricrtation  des éléves de 'n maemnelle 4 Noniversitd gue réalisent les anfirmicr.es de I'Edvcntion
nalicnale direciement dans lzur lizu de vie. Ao déiriment des bescins des éléves oL des compéiences
specifignes des infirmidr.e s qu ewvmens quadtidiennement poar In rénssite soalnoe

Fas mimins de 13 mmilllens e consullaioms mimmeenes sanl ams realisees chingue annee, a2 1o demande
des Elewes, par les TROD gilemicr.cs. de PBEducation natanale.,

Lea pelimmiercs de | Edecoton natwooals eat, depuis baow longiemps, wo ool d iogpuolseea o de prvat
dans In mise en euvee de la politique éducntive de sanoté 4 1'école Plocédes au sein de | dquips
pedagopiqus of dduentive, kurs petian: pemmestent de metrs en cobérence los besoins cxprmés des
2léves ¢t leur prise on comipde dang les projets Cducatifs de santd de notre ministée,

O me peut losssce croive gque sewle Paosélbocation des coditows de oavaal des wédecios seait La el
de vodte pormertant & clle seule d améliorer la sonté des éléwes or de lacter contre les indgalitds de
sanid, Omooublic que la ¢ pénarie « de méddecing ne weache pas uniquement I"Edueatian natignale, Tne
penmres guioa servioet sert engore aujound ol de levier ponr améliarer Ies comditions dexercice,
d'inslallalion 2l ge cémenération dans loes les secleurs médicaue, 1oy oo 13 un elTel de vase
comrmuiticand 2l de Pl sans oo . ey st un protelerme been plus vasie mscol, o parbi, dums
Iz refus de POrdre des eeddesins de régoler lear iépanition et lears eonditions " igsallaien

Muodome Tamarelle-Yerhasghe précise e laisse croires que les médecing scolzires éunlend prés de 2000
an MG, zont phas dn dovble do Vedfecnf actue]. 5 le probkleme de Uetteenvité de Uexamen de santé se
résumal au noeabee deomédecms en exercies, alns onone consabeianl pas gquian MG les visies
médicales n"éaient pas elfeetives ... Lo prebitine de la prise cn compue de lasansd des Eléves par
I" Edwcation watioale we se péume pas o peasbee do mebdocios scolainss,

Loz rétlexeons of los fexres de MEE iss0s des denx anndes de travamx de In fei de refondntion de
I"Fealz, avaicnl pouriml permis conaimes avancics comme oclle de sorir la saimié des éléves do prd
cirre e professiomnels de sante en alTirmant que aosante des eléves o el ume mission de 'Ecole
sous la pespensabilind du Ministére do 1" Education Mattoaale » , Une politique Sdusative seciale e de
samié ambiticuse pomvait Src misc on wavre on Sfant affoire de 1o communaand édweative dans son
sraemble, dons un esprit de collpberation plus fusee @ respeciueuse des compélences de chacan, Vol
ciogue maliranl i mal ly résurrec ign d'une prganmisahiom de lvpe scrvce médwpooning, Rappelans que
B % des @leves sonl asymplomabigues mats onl besom de soms e prosomate, d acouel o surboul
didepuie. Cola ndecsie la prsseace guanidicnne des personncls imlimiics, qui sonl lewrs prosieers
relais, mw sein des draklissements scalnites,

La madele déferdn par ces députés n'est nl plus ni moins celoi de o« saned woodarre w qui o prévalo o
mrmistérs de ln Sartd de la fin de b 2™ guerre mendiale pasgu'on milsoe des anndes Kl

Maus bemans & vous |u|f'||:lc|-\.'r qui G0 Sary ice de ganld seelaine avan Sud Ju:'l.: u 1'."6_'.':!'1'::1:4-.‘1?'. ofainddie
e & Ddvaliobos des Besodns oes Slver wopar Do repeéseniation natosole, A L3 seie 9 une
redearnble Svaluation. ce service avait éoé disaous,

Lz sarte des €leves me s hmidg pas i des examens de saneg, Lo Lo de refongdaon de UVleole g ogven
d'zutres possibles, tels gue Uaméboranen de Faccusil et do osovi des éléves de |z maternelle &
Pummversie, oe & guem les omlimmeeres paricipent o gquesdielien par leor présence dans les
Stablisscments scolaires
SYMWDICAT WATIHONAL DES TNFIRMIER(ER: CONSEILLER(E!S DE 5aNTE
A0 awewas d Ty = T3013 Faris = G042 22 44 52 = saiesgimwanadoo.
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Le SNICS écrit au Ministre de I'Education nationale

S

gzl i oonal s I S Conipe e e B

Afeachds 4 foire reconmoiee lospéeificied de la profession gu sein d'one dquipe éducative of
prodagepigque, au servics dies Sleves, el mon aw serviee des imddecing, mouws olusens e vain ressargie oos
Gguipes de « dowblons « qui concentrent l2s mopens en personnel sur ane tranche d7dpe s ddtriment
e ons los awlnes eloves, Co serd un vindable gachas dans le contexic budgdtams restrecl gue mows
COMILEBME,

Cesl pourquol, Moenzicur le Miniswe, nows neus tcamaos aujourd b vers vouos, poar Chire cnvendre
NOUTE Vi, Tecomnaiire nolres place el nolre experlize el [ire cesser un lobhying: médical déleisre pour
La sanud des Eléves ol Sudiame. g,

[3= iels amendemenis el les modilicatons graves de comsequences qu'ils enprenidreront me doivend pas
prsen sawl  voulon ssenifier la sbassile scolaire des &leves.

Do Pategnie do voire réponse, iz vous pric de eroirg, Mangicor le Minisirg, § 'nesurnngs de
ma pespecluewse sonsidérabien.

Suphia Giuoreschn

Le 14 fevrier, le SNICs a également écrit au Ministre de I'action et des compte publics pour dénoncer le géchis

budgétaire et humain que serait le retour a des équipes doublons . Tous nos courriers sont sur snics.org

i
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F.E

ENGAGE-ES

ALY CUATTTINEN

Byl sl Wl - Coie i 2 Sl

saimrs-cn-Puismye, 1o L4 févricr 2019
Mmez Saphin Guereschi

Socoramite génemle cha SMICK-T5L

Eat
Meosicur e Dd puid

boasicm le D pure,

Fai honneur au noe du SRICE-FSU 21, svadieans repedsenialils de plas de 54% inlinnicr.c.s
de VEducatien natiovale et de Pepscigooment supénicnr, de vous ioterpeller & propos des fravaux
parkementaires on cours sar le prajet de led poar une Bcole de la canfionee of phus spaeifiquement sar
des nmendernants dépesés qui affmblimiant, sfils énicnt adapbés, In politiqee Sduentive socials et da
santd oo favenr dos eléves dy mimsiere de P ldueation nobonn’s,

Mme Tamarelbe-Verhaeghe, depulee e "Eure, anceen medecom scolare el preswlenie e s
COEE S S0 p-'.lll-..u.r.n.'ul.ui.l:u o sanld & I'Eecle = ].|l.lu.|.:~uil s0n |.1.|.-;.'-_i|:1 l.'ut[.lmuliul.u el mslieo-centnd de
renforcemient de aractivité des poazs dos médecing seolaires av dériment de la séassite scalaite des
cliwes,

Vendregn dermigr sur Europe 1, oo médosin dépmde détendat ln mize on place d & wn veer wide
mcdhicad a8 Fécols | Ua dépivaan o'dvenmvels ronbies ofe Dowdition on de o comprdhenrion, fex
modleciny Sovnarey Seilenl O ceriiay Sloves o erloneer dony dches, Limbifin oe ool ddmaiide exl
o e crder R vl serdice mddiool compler pone Tes erfanis, o perie e trods ans, aver
infirmidres scalaires, mddecing er pryeholagnes,

Vdrs [P ¥ AriERdr, .'.|'ﬁ'.1nih:|.'l' e Jen medglen ing galerd QuESf FECARKLT fnar T mimigrdre da To Xanid
L MR pdner avee de merisiire de Clabicemtiie nednomade fes Groaes Radpfnires evialaniey mais
men dfdpensies, fomue de coneishniv. w

Sans avolr eotendu ks reprdéscatants des infiienicr ¢.8 de Educations natienale,  plusicuss neddccing
députés wiilizent les discoussions cn coars sar la lei poor une Scole de la confance comme voctor
parkamentaire pour revenit sur les arbitrapges oblcnus oo 2005 par les orparcisations syndicales
représentalives aprés deus longees années de dinlegws sociol dops |2 codre de= |a loi de relondaticn dz
I"Ecale

Powr cxcmple, mereredi s0ir Uadoption en séapee de amondemend o 927 qui modific 'article L.
341-1 dun code de "Education démentre gue motre Ministre fait fi de la porols et de 'cxpertise des
persgnnels mhrmiers. 11 igrore &palemend les B infmrierss qui se sonl mabilisd e s spus ses
fengeres ke 22 jamvigr dermigr pawr b contier lenes mgpuichades o lenr gxagenos guant i Mappleation
des lextes de 2015, Cel amendemenl, qui dapparence nz Gul que medre en comélabom le premer
examen di santd aves ige o ablgatorn scolare, vaoa Pensontre des omentations e 2005 1] ot
la pessilalind de dissocier la visite médicale v an cramen de ddpastage. Le risque oot prand de voar se

EYMNUAT MNATIONAL DEX INFIRMIERI DS CONSEILLER{EXS DE SANTE
iy mvenie d' ey = TSE Poris = 00 42 72 44 52 - emicsimwnnaidea. i
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ENGAGE-ES

ALS GUACTITIEN

NEGES

Evonii b i e o e B

F.5.0

repracuing une siuption antgrigare déléiers pour les élives qui ne bénélcicremt que d un cxamen
sensosiel en hen el place od'une visate médicale L'arétd du 03 novembre 2005 miradsmn e deoal 3
ure visile medicale complete pour s les enlanls cans leur G5 arnée ol oustinl s rezbsglion g b
médesme de ville, A Iy renirgg 2017, 838 48 &léves Gment dims lour 67 amnég. A raison d ung heurg
pirr cxzmen médical, ol fallaig 338 489 heares de temps michonl pour weir 1005 des $lives, soil 521
Egusabent emps Plemn Annuel de medecms. La rromoe dispose de 13003 ETF de medecns scolmnes
gl de T3R.3 vacations de médecms soelores el de plus de 102 00 madeems wérérlsies el de plus de
WU pediatres, 1application g ce texte o malhcurcusement subi o blognse of e refs des syndicats
represmenlialnls des medecms de Peducatnm maisenale snse gue e reland de cochlieanon de cel acle

madhicasl

Ces dépulés déposent éealerent un amendement le n®BT qn vise & reerder au sem des mmisiéres de
I'Educaimn natwnale el de [y Sanle, une strocturabon de ivpe service dany leguel le madeem, devenn
chel de service, seranl assiste par des infimmicres de UEducation nalionalz, Un pas do géml pour les
mgdesms de I duscption nabiorels gqui, e ples de devenir chels do somvigg, so vemmagr] reepnnus dins
ure venlanle spécahie de  wmileome cde préveniom v aves cmal de prescnphbeon. Ln venlable

tremplm stulaire el indemmnitare, mas aoguel priv?

A detrmment do s, de Daccsel, de accompagnement de D écoie, du sova medveichoh=e g0 de
Fpmenfen ey aléves da o maermelle 2 Uimiversile gue réalisent les infimmeses de Fduceiion
nabignaly drgetemenl dans leur hen de vie. A déimment des beswans des élives ¢l des compélenses
specilioues des mfrrmier e s g evrent guatidiennement pour b réussile seolane

Fas mons de 13 mulhons de comsullaisomns mbirmgres sanl wnst réalisees chague anree, @ ke demands
des Eleves, par les Y600 mbmmier, o, de UEducaion maiionals

Les mlbirmaer.e.s de I Edecation nabonake el depas en longlemps, onordde J ‘mmpulssen el de prval
dims la mize en cwvte de 5 pohivue edecaive de sanie 3 Uecole. Plicses av sem de Pequipe
padagopiques of sducative, lours actions permeiient de medire on cobdérence los besoing exprimes des
eleves el lenr prise en comple dans les progels Sdaca’s de sante de nolqe minesiene

Onorg peul lsser croare que seuls Maméhoraion des condiogns de vl dies médeeins sl la ¢l
e vank: permedtan i elle senle & améhorer by =aneé des éléves of de lntter contre les iI'II.:Eilllll:i Ei 5]
sanle, Un oukle gue by o penene o de mececins ne louche pas anpuement UVEducation naborale, Line
penumie o A sera el serl eneors aujound b de levier pour améhorer ks condibens d'srereice,
diinsgallation ¢t de mémuncération dams tous bos seeeurs madicaus, 10y oo 1@ e effer de vesc
commemicand el de pal sans foned |, miaes cOesl un prohdeme en plus vaste inscnl, pour partie, dans
be refus de I'Ordre des médecms de réguler lzur répariition el leurs conditions ¢ mstal keion

Madame [amarelesVerhaerhe pracime el bisse creare gue bes medecns scolames €laend pres e 2000
en 20000, sonl plus du doukle de Pellecil sciuel 31 le prokleme de PelTecivie de lesamen de sanié s
mésumal au nombre de midecins en oxeroge, alors on ng conslaletall pas gu'on KN lgs wvisics
madicales n"étaiem [us chfectives Le problérne de ln prise en comple de s sante des éleves par
I" Educaion maticenade ne ve résume pas 20 nombre de médescms scolames,

Les meflexgms o los gexies de 2015, issus des dews années de travoux de o b de refondation de
I"Eenle, avanend pourtanl permis cerlunes avancées comme celle de sortie la sanl2 des eleves du pre
carre des professionnzls de sanig en alfirmamt gque [ santg des éleves o el wne mizsion de | Eeole
sous by responsaleling du Menisigre de U Education Natigemle w; L polifgae éduestive seaale ¢l de
sanle ambaliense powval @lqe mise en eeuvre enoelanl D alliore de la commmemane educative (s son
ensgmhble, duns un espnl de collaboraben plug uste el respeclserss des compelenves de chacum, Vow
ce que mgliraal & mal lnrésurreciion d 'wne ergamisalien de lvpe service méhico-cenirg, Rappehms que
m % des eleves somt nsvmpromatigues mis ond besaan de snins de proeciming, dacenai] ot susimn

SYMDICAT MATIOMAL DES INFIRMIERE R COMSEILLERIES DE SANTE
A0 uvenae vy — TS01E Puns — 0] 42 22 44 32 - snisiiwunadoe. T
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décowie. Cela ndecasive Lo préscnee gquoldicune des porsooncls mlinniers, qui saol leurs preeers
reliars, au soim des Stabliescmorts soaolaircs

Le mr<déls délendu par ces depuiés n'est mi plus i maoms celoi de o sanid sesdlaee o quai o prévalu an
miriskere de la Sande de la finode e 25 puerme mandiale jusgu®ow mileew des armées 20

Mous tenoms 3 vais rappeler que o service de simié scolaire avail &8 jupd « reefficace, shsolaie of
smagapid g Udvalutionr dexs bevoine dex Sidees o par la tepresenlabion nationale. A la suile d e
redoutable dvaluation, oo servics meait & dissous,

La santé dos Sléves v ae limite pas 8 des cxamcens dz sonté. La Lai de refandation de TEsole a ouvert
d'mnres possibles, ols gue 'amghiomatan de Maccoon]l ot du siavi des éleves de la marerncllz a
Tymiversité, ce 4 gqood les infirmicr.cs porticipent oo gootidion par leor préscnc: dans  los
cinblissoments scolpimgs

Adtochgs f laire recoomaire la spécilicig de In prolzssion nu sein d'une dquipe éducalive e
pedagogigue, au servees des Elives, o pan au serviee des mcédeeing, pous relusons de vall ressargic 003
équipes de o doublons » qui concenirent les mayens en persomne] sur ung ironcke dhge au déirimen
e Lous les autres élives. Ce sernl un venaale pichis dans le conlexle budg@ame resinebil’ gue mous
COMMAIEE0NS.

Coan poarguoi, Monsiour be Dépaes, je me teome aajourd hui vers vous, pour faire cnendre notne
vinx, recermaiire nidre place el nolre experise =l Enre cesser un loobymg medheal delécére pour la
santé des ¢lves en drudiant.e.s.

Lic pels amendements ¢l e modilizians graves de comscquences quilds cogendrarontl ne darvenl pas

passcr =aaf A youleir spenficr o réussite scolairg des ¢lives,

Lrins Latenle de watre réponss, (o vous prc do oo, Monsicar le DEpucs, a lagsarases de ma
respeclueuse considéralion.

Saphia Ouereschi
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SHNICS

EprdaariMaBoral et | ofieriarisl Dot anicis o Sanla

Paris, le 19 Bwvrigr 219
Mime Saphia Guencachn
Secndtaire péadrale du SWICS-FS1

Mimsieur le Sémaleur

I'ai Ihonmeur, ou nom e mon organisotion syndicale, le SHIC5-F5LU, majeritaine o 58% chee
les mfirrer.cs de I lduention natanalbe, de vous mterpeller 0 propos du arapet de loe peor ong Feals
i la conlianee. En efled, ccrains amcidements dépasés alaiblicaient, 5ils Saicn adopués, la paliviges:
\..'i].ul.'ﬂ.'li.'rL' 5-'.I|.'J.IJ|.‘L' ci l.]l.' Elill'Jl.L-' Lna [H.'a".'l.ll. I\JL'S L]L'r“'i.b- Ill.l I'.I.'IilL.B[IEI.L: dl\.‘ I.IEdl.l.i.:IJU.L'l.II. J.Li:l.li.mli]J: Wl J.I.I.Iil-l.li.!..'lll:
pravement 0 I'okrectif ambitizux de la loi danmermation of de programmacion pour la refendacion dz
Iéeals dz ln Eépubhgue : cclu de I rdussiie de taas les Cléves,

Le munmiste de VEdwcaton matonale ams gue Mise Tamaclle-Vechacghe, présidonte de b
commisaien parlemcnaine o sand 3 U'Eeole =, oncicn médecin scolaing, wilisenl les discussions
parlemendoires =o cours sur lo bed poar uns éccle de bn conlionce comms veclsur pous Teyvenic sur les
arbutrngzs obtenus en 2005 por les organisabions syndwenles représeninbives dos infimzres de
I'Educaniom natiomale suile 3 deus longees anndes de 1mevaux dans le cadre de B lon de relomlaion de

I'Ecole.

Lez amendemenis déposés visent § mocilier les articles Lo5341-1 @1 L.121-4-1 du Code de Uéducotion
aims que Uarhile L2525 du Code ade laosanke publique pour recréer an sain des manmsieres de
I'Educatsm matwonaks o de la Sand, un s sorviee de santd des Elives w dans lequal 1 médesing divenu
chel de service, scrail assiste par des ioliemicr.es, psychologess el assistanles soclaus  de
I'Education natenalz, Un pos de géam pour le: médecins de I'Education malicnale gui, en plus de
devenit ghefs de scmace, seoverricnt reconnus dans une wénsable speewhis de o meédecing de
préventian w avec drail de prescripiion, Lin vérlahle tremplin sialulaine el mdemn: Lyire

Pour mon argonisation syndicalz, co projet ost inneceprable or iddolopique. TFautant que le modéls
défzndu par ces dépuds n'est ni plus ni medns celul de aened sooladre o gui @ prevalu au minisiéee de
la Sarte dz a fin de la 27 guere mendiale josquan milion des anndes 30

Maus waons & waus rappeler gue oo pe de service de sanbs seelasre avanl S0 qust = ingificece,
ahaaites ot Teadapd & D evaleiton dor bezodns der ¢ldves » par la reprdscolalicn naticaale. A |2 suwils
d'une redowtable évaluation, eo service avait £ié dissous.

Les mlimmiere s de |"Education nabonale oni, depuis hien longlemps, un rile d impulsion el de povat
dams la mise en wovie de la pobuiges ddesabve de sand & 'éoole. Placé.os an san de Péguipe
pidagosigue oL edueative sows la hicrarclie do clel d'élablissement, lours aclieas pennebent de meilns
on cahedreree los besama cxpriméa dos EMwes en lear prise on compte dans ks projets cdacatifs do
santd de notre mimiskérs

SYMNDICAT NATIOMNAL DES INFTRMTER.E.S CONSETLLER.ES DE SANTE
A awanie o W FRCIZ PARIS - 01 A2 22 44 B2 — anicofreamad oo fr
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FoRET

SHICS

St Hrioesd g i Comailenes de Sar e

Pns moins de |5 millions de consullnions infirmiéres sonl nimsi réalisées chaque année, a o demaonde
diss éleves, par les Tall inlismice c.s, e U Education naseaale,

lg projet comporatistc, médipo-conird expesé dims Ies différenes amendements  abowticgin 4 owun
deliempent du suve, de Paceueal, de Paccompagaemear, de Péeocte, du swivi odividvaliss o do
I'arizniniion  des éléves de la malemelle & ["universilé que rénlisend les mlimmier.e = de éducalion
nabinmale chreclement dams leer heo de vie

Mans ng pewvons Inesser ding quiil n'sxiste pas de coopsraten orine 'ensemile des peteurs iaplignés
tans la promoen de la sante & PEcale. Les texites de 2015 argarisent inzs clarcment ces coopirabans
ct collaborations. Le travail en réscou cst ane ndocssing o e actuellement efficiont Les Schanges
iFmlormations exislend enire l=c profeswmmels apparienant 8 des imsilotoms diflérentss et un reel
paricoacial coie scivices de éducation satiopale, peotceton malernclle <l inloile, soreices
hospilalizrs. imlersecievrs de psychinirie. méddecine sénéralisies ¢ oule persoone ayaol des
repensahililés auprds des jeuncsijuzes des cnlants, mares, clus, responsables en maticre e sanild,
nesociations de parcnis, scrvices d'aide socio’s b 'enfancs)

Mudame Tamarelle-Yerhagghe précise el lasse crore gue bes médecins scolames Slarenl poss de 200
e 200, geir plus du deable de Peffectif octacl. Précizons quientre 2004 c2 2003 1'groicke Lo541-1 du
cile de 'éducabion lizan 4 viziles médicales abligalmire: au cours de la sixicme, neovidmie, dosidms
¢l gueneibone awnées de tous los colans | Depuis 2003, Tartick: LA-1 du code de Peducatien [
wne visile médieale ohlipatoire au cours d¢ la sisiéme nomée réalisés soil par lo médecin qui suil
l'erfant soit par e medecin d ¢ Déducation nalonale (aréle du 3 pevemnbne 2005 relal a la pérodices
ctoow conteng des visites imédicales ef de dépistagzes obligatoires)

Les reflexions &L les textes de 2005, ssus des dews ammées de travaux de a lor de relondabion de
I'Ecale, gvaieny pouriant permis cerlaines avassdées comme cclle de sorir o samié des ¢lves du pré
carré des prvfessanncls de sared er affiemant quoe T samd des Sléves o Saat ane missian de ' leole
saus la reapomsabilind du Minisidee de PEREdoeation Mationale . Uae palitque Edosiive secale e de
=l E amhbiliense powail Sre mise en eovee en damd Uallome de la commuomanlé éducative dans son
ensemble, dans un espral de collabaraion plus juste el respecluesss des compétenaees de chacun, Vi
ce gue mewrant i mal by pdsaection d'une crganisation de tepe service médico-cenod. Rappelons que
Hil % des éléves sonl asvmiplomatiques mais onl bessin de soins de procimilé, dnecuell 20 suneal
dideoute, Cela néecssive la préscnee quotidicnne des peronnes mlomeers, qusonl lears preomicrs
rekais, an sein des dnblisscments scolaires,

.2 sanic des éléves ng ¢ limide pas 2 des cxamens de sansé, La Lad de refondation dz I'Feals o puvert
d'auures pessibles, 1els que Pameliomion de Paceuell @l du suivi des eldves de la matemele 4
Uuniversitg, o2 0 qued les inlonieres pariicipent nu guolidien par leur présence dans les
Elaklissemenis sonlames

Aitachés § fmire reconngitre In spéoificnid do lp protsssian o seim d'nne Goquipe éducairee ot
pEedasernue sous la herasclhoe du chel delablosement, ao servee des eléses, el nom an service des
médecing, nows refusans e voir ressurgin cos Squipes de « doublons o gai corcemtrent les movcns on
rersomned sur uneg Itanche dbige oo déirment de s les auires @leves (8 serail um vénlanle gichis
dans Lo comexts budgdéiaine reaienil que nous colnaiEsons,

SYMDICAT NATIONAL DES INFIRMIER E.5 CONSEILLER.E.S DE SANTE
46 gwanua d'lvry TEOZE PARIE - 07 42 22 44 52 - snizsiwanadca fr
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Activités-Rencontres

Le SNICS écrit aux Sénatrices et Sénateurs

sSiiics a

Eyrdcai Maionl o Infiriric Comatlancs b St

Le pried de lad pour une école de la conlianes instoure une abligation dinsniction @ pardic de 3ans ou
liew de & ans acieellement, nous sommes choqués de hire les amendements concermant la medecme
sealavre qui ne serviroml pas i amdhorers o sanid 2 la edussie soclare de wws les Sléves mais des
berils parisulics,

e ie's amendements el les machiicanms praves de conséguences qu'ils engendrenn? ne domvent pas
passcr saul & woulodr sacrificr la rlussite scolaine des El2ves,

Maus relusons que sodznl modilids lss anicles L340-1 et L121-4-1 du godde de Méducaion pinsi que
Farncle 120VI5-1 du code de B santd publhigue,

Cest pourqued, Monsicuws Sénatcur, jal 'hooneor wens demander de bico voulolr recevelr  mon
ergnnizalicn ayndicnle pour aborder czs dilTénenis peinls e vous Faire port de nes propasilions,

Llans Falienle de volre réponse, je veus poe de crome, Monswear le senalevr, @ Fassurance de
ita respecivcuse considiésation,

Saphia Gucrcschi

Le SNICS rencontre le SNPDEN

Devant les difficultés que notre professiontraverse, le SNICS a initié une rencontre avec
le SNPDEN- Unsa - syndicat majoritaire des chefs d'établissement.

Le 23 janvier dernier, un rendez-vous de travail nous a permis de clarifier nos positions
communes et d‘échanger sur nos mandats : hiérarchie administrative des CE, équipe
pédagogique et éducative, méconnaissance et non application des textes de 2015,
besoins en formations, créations de postes, refonte de SAGESSE, difficultés avec les ARS,
PES et CESC, expertise et role de CT, BO des soins et des urgences, logements de fonction
et internat, service sanitaire, SNU...

Nous avons aussi abordé plus particuliéerement les conséquences et les risques engendrés
par la non application des textes de 2015 : fin du concept de santé a I'Ecole, retour a un
service de santé scolaire et impacts sur la place et le réle infirmier a I'Education nationale/
besoins des éléves.

Plusieurs points de convergence ont été définis. Quant a la loi de confiance, le SNPDEN-
Unsa adhére a la suppression des articles ajoutés, des actions communes sont en cours.




Activités-Rencontres

Le SNICS écrit au Ministre de I'Education avec les chefs d’'établissement

snp
SIS den

L Pl =it

MFaris, le 20 mars 2009

Mme Sapho Gueereschi

Sccrdiaire gémlrale SNTCS-FAIT

b Philippe Yincenl

Secrctaire gluwdral SMEDEN-UMSA

A
Monsicur Jean-Michel BLANOUER
Kimsire de I’ Educaion nanonale

1140 rue de Grenelle
12007 PARIS

Monsicur le Ministre,

Moas avons Choneer, au nom de vos organisations syndicales SSPDEN-LINSA ¢ SNICS-
F5L/, représentatives chez les personnels de direction et les infirmieres de 1'Education
natiomale, de vous terpeller 3 progns des traveux parlcmentaires en cours sur le projet de loi
pour une Ecole de la confiance ot plus spécifiguement sur des amendements déposcés qui
affarblitaient & notre senz, s1ls @mient adoptés, o pohtique educative, soomle e de samté en
Favier des éléves du ministere de 'Educetion nationale,

Cies amendements visent i recrder, au s2in des ministére: de PEducation naionale et'ou de Ta
Santé, une structeration de type service dans lequel le médecing, pourrait devenir chel de
service, 1l serait assisté par des infiomicr.cs de "Edwcation nationale, de fair détoumé.es de
leurs mussions em EFLE.

Pas medrs de 15 millions de consultanons mbomidres dans le secomd degré sont réalisées
chague annge, 3 la demande des &léves, par les Tald inlomier e s, CFest aw zemn de Mécuipe
pédagogique et éducative, sous la higrarchie administrative des chefs d'émblizsement, que
lenrs actinons permetent de metire en cohérence les besoing exprimés et leur prise en compte
dans los projets éducarids de santé de notre ministéne.

Les réflexions et les textes de 2005, issus des deox anmées de travaux de o lod de refondution
de I'Leole, avalent pourtant permmois cerbines avencées comme celle de sortic lo seme des
Eleves du pré cané des professionnsels de santd en alMoant gue Ta sanie « Slail ung migsion de
I"Ecnle sons la responsabilivé di Ministére de 1" Education Mationala w,

Unc polidgue éducative sociale et de santc ambiticuse pouvait Stre misc on muvrs on ctant
" Taire de la communezute educative dans son ensemble, dans un esprt de collaborabon plus
Juste et respectucuse des compdtences de chacum, Voo ce que matrart o mal le projet d'one




Activités-Rencontres

Le SNICS écrit au Ministre de I'Education avec les chefs d’'établissement

snp

den

Ll P 555
prgomisatign de fype servige medice-cenirg,  Happelons gque B %% des éleves  somi
asvImplornatgues mals ont bescin de scins de proximing, d accuel of sudour " écoute, Cola
nécessite la présence des perzonnels infinmiers an sein des &coles et des érablissements
seolaiTes

SHICS

Syl bl T i Dl e S

[.e modéle defendn par le prajet de loi n'est ni phes ni moing que celui de « sepfd zoolaive »
|,|ui H1 '|_II&'|-'i:|II,.| 18] |1|ir|i'g.|¢||= |;||: la F_‘ﬂ:lrllt! |,;|:.= |i'l fin ._!nl: |.a1 '_'r":!_m;.'lr-;: |1||._|r||.|i.a1[|:ju.~,-:|||:.a1u |1|i||¢|,.| des
annccs 80 Jugs o inghifcace, ehealéte of inaaagne o | dveliien dey herodng der @léves » par la
représentation natomale, o seryvice avail &é disseas.

Attachés 8 fare reconnaitre la spécificit? d'exercice des mfirmiéres de | Education nationnle,
gLtk au service des médecing, nous reluaons de voir ressurgin ces équipes de o douhlons «
qui concentrent les moyens an personsel sur une ranche d5ioe ac déirimen: de ows les aulzes
cleves

La Loi de refordation de I'Feole a cuvent Pamélioration de Usccusil e du suivi des dléves
jusqu’a Luniversité, Mous vous nvitons, a ce ttre, i propeser ue amendement 3 ce projet 4o
lewl i permerte aw contraine de renforcer la peécnce des infliimieres dans les Scoles e les
éuablissements seolaires en les reconnaissant eomme membees 4 pat entidre de 1 dquipe
éducative.

Las aricles 2 fer |6 B 2l wer apouiés par le Paslement ne doivenl pas &lrg mainlenus en o2
gu'tls engendreroot des modiieaeens lourdes de consaquences sur a rewssibe gdes alives ot
des arwdiants, ce que ni les persennels infimrmiers ni les persannels de ditection ne peuvent
accepier en |"éLat.

Dans lattente de wolre répense, nouws wous poons de creice, Bossicur le Bindsire, 4
"wssurmnce de nedre respechienss comsadimbion.

] ]
. el SR

X Greerartiel lghomms, s
; o
W
|
Saphia Sueresani Shilippe Virasenl

SMICE-FEL SWPLIEN-LMS 3
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Le SNICS écrit au Ministre de I'Education nationale

e »
s
u BAGASE-ES
s s J A AT
il iy g [ L% 3 -

Poris, e lor mars 2004

Mme Suphia Guacreschi
Seerélaire générale du 5% HC5-F5LI

A

tdonsicur Jean-pichsal BLARGUER
rdinisere de " Education nationaks
110 e de Grenelle

TAT PARIS

Mimsienr le Winisire,

Fai Uheonre=ir, au onem dz man orpanisnlien svadicals, le SMNITS FSU, majariinine chee Jes
inlirmers.s de | Ecucalion matanale, d revemir vors wias aa supct 4 la Lo poor | ooole de L canlianes
danl Uexamen a 1'Assernblée natiomale a provogue les plus vives inguigindes cher nos coll@pees,

Bous vous remereions de Uatcatos que vous rees portde i pos sevendications loms de soae renecass du
lumd: TR [Ewvrior demicr avec ves conscillers secial o inlcornimisiericl. Cependant, Uendreticn ayanl cue
goourig, noas regreiors de n'avoir pu aboulir sur ros discussion: concernant fa Lo poar Uécole de Ta
comfianee. Aumsl, au vu de Curgence e de la pmvicd de La siluadon, nous sollkilons uss powvelle renceatne
nvee volre Dirccizur doe cahinet

Maus relusons gue celle ke dile de l2 conlianee puese server de maven pour centowmer e doalogue secal
ot revenir sur les arbitrages de 20135 qui, mppelans-le, art &té précddés cax éo deex anndes de dinlague et
de réflexions,

Il nows semble en =l slupéliont de remelire gn cause des evies soris édcemment =0 denl Pévaluaism
qu'er fomi cenging ne peql #ire perinende puisquil v o eu des Mfreirs mejeurs dons lewr appficadian sar o
I erataine, principalement da fait des médecing scalaires,

Si volre indemiion vise amidlinr2iian de In réucsive cocalaire @ la lishe conire les inepalites sncinles & de
sanbsd, abors |angance st de Fare apphgquen les testes de 2008 powr les valuer, Cele conaaplion & ka sanls
i 'Eenle repore g besims des gbéves, resoecle les precemsabions de la HAS comcemnanl les déprslapes
svamdmnnticues ou la prévenion ¢f [aiai consensus.

Ains, nous demendons le relmil des articles 2 les el 1 kis el 12 maindien des anicles L5411 el LI121-4-1,
da coede de Uéducation dans leur récacmon acmuclle. Sems prétexte daméliorer 3 collabormon oo
p:\'.ll:'l.'-.-si.-'.luu;:lu de zantd faar alllewrs |.r:l.:l.'|:.l.:|:|l.'|:|l dtlde daos bes vexles de 2015). L'asiele 16 bis voie ci
rialivd a créer unz higrarchee fanctionnelle entrz les médecins et les infirmicr.es de 17 Educadion naticnale
Cruant & Partiele 2 wer, il o aurn d'anoe conséquencs que de retrer du dreit sax ¢lives on suppmmant la
wigile medecale de o 77 aonée el reconstitver des doublons ioutiles poar o visite meédicale dite
d'zdmission & "Foale, Les infirmicr.e 5 de 'Educztion nationzle sc semt d2jn. par lo possc, opposs.c.s
lEnmement & ceLle: arsenLylan l.'lﬁlll.lqul: 1 reoemmenceranl car ol enovad e imdrdl oes Slevas, o qui &
Lowguurs 1€ lewr prwale.

[k plus, copume nous avicos abardd, noos soabaivesiens gue =oit cnfin définie wos dare de renconome
tripariic enire Te Mimistiére de "Education ratianzle, le Mirisiére des Selidariics ci de Ta Smié cu noire
crgnrission syndicale, Il noys apparail mporian) de nous snisi™ des discussions ouveries par les projels de
lani b Dy eon P & PEoole en de la loi relative o 'onganisation et d s cransfarmation du sysiéme de sant
pour amcliorer ke réponses apppnices oo hesains o sonkd des eléves e dos Shadiant s, an servce de lowr
réusgile sealair:

Tians I'aticnce de votre réponse, Menzsicur b Ministre, nous veas prions de crpime, 3 Dossaronce do
DG TEEREETacss considération.

Snphia Gusrsechi

SYMDICAT NATIOMNAL DES INFIRMIER[E)S CONSEILLER(EYS XE SANTE
dfh pvenne & Ty = T e = 0] 32 27 44 52 < snicsFiwanndino T
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Activités-Rencontres

Le SNICS écrit au Premier Ministre

ERis

L

Pagis, le Db aveil 200%
Saphin GUERESCHL
Seprgimrg gengmly BMIS-0L

Pelomzeeur e Premier Minisire
37 Rue e Virenne
TATIF Pars

Mimsicur g Premicr bmmsiog,

Drams netre coumrier du 10 [Eyvries. nous vous alerlions sur les mnendements envisngés por ces dépules
meceems o remetbre onoplace wn servies de sank scolaime placsd soas aosorige d'on medecin
Larvica qui miggresail, sons lo foome dCeme Sgurpe plunoprolesmormslle avee ome orsmmsaion
Fomeuoanelle, les mfinmicres, les assistantes de service sooal e les payveholagees de UEducaion
natonale, co qui e comzspond ni anx beseins des Sléves. ni §czox de Uécole, ni ey demandes de ces
Ferzonnels.

Alvrs quen 1984 e woovarnement promoncind o desolution co servace de smle scolaime en survind les
concluzions de la reprdsontation patonale guo ke considerait comine o absol#e, mefficocs o ioadaped 4
PEeale el & Udvolulion sanilaire des jennss &, ¢ el e releur de eetle slragloralion goi nous esl proposs
dans Uanicle 14 b

La saatd Sl wn ks ddcempoaets d ang possble fossils solars des Elves, le SMICS FRLT dé lend
pves Force el comviclion b comespd de Sanlé & UFeole de la matenells & Vuviversité o gxize e
manten con intirmicr a8 an p'll:lq |_1r:"s dies besnins des &léves - an scim de I'.'!r_|1|i|_'..1 Gadmeative of
pidasoique sous la errcing co chel d stablssemant 2 sons 1 2oevernance o la responzzhiling do
msere de zdacaien nabenmale. (1 dememele 1 applicabon des exbes de 2005 s de o ke de
programnation ot & oricototon pour Lo refendodon de Vécole de lo Républigoe

Colle boi p=2005-305 du & juillel 2003 Mg puoayaedime Sduzanil on objectit amebitieus - celuil de Ta
ranesie spalaing de tons los Shaves

En 2005, Lz relimle e apelibque educalive seoale el de smile en Gveans des élees constiue on levier
crentic] de Ja promoton de Uegalitd dos dreits o des chances of lo edduction dos iadgalifés
territeTizlea an metidre socinle of de sande Flle esr pl.'!in.'.mnnl inr-.‘!j_:_-n.‘t.'. A la mis=mon de 1'éenle e
meombs A lensemble des pemsommels des Squipes Sdacalives en cohérence avee d almes podilioues
rubligues.

L SMTOS FALT vl plusicwss corps prolesssonacis § VEducatioo natomals relussil la consiiudion o s
cguipz pluci-profzesionnelle o0 findignznt de Pajoul d'aniclzs ohavant Teit Tobjer d aucues

discnssiom,

O pramel sle o pour une gcole de comfance o, 2% el vole en mainlenaml les articles 2 oer, 16
big ot M tor, acrait ddlééee poar la promotion ds Lo samté & éeals b powr les Sléves,

SYNDICAT NATIONAL DES INFIRMIER(E)S CONSEILLER(E)S DE SARTE

ST CEE T 5,|'-""| iy FEOES RS < s tar A |-- 0) g2 FIgd S




Activités-Rencontres

Le SNICS écrit au Premier Minsitre

Fils

SRNICS

s e O L S

L 5MICEH=FSL) denonce le socrhice de la promsdion de la sanle 6 Pewele a des Ins corporalisles.
ganme le mainlien des arhcles le 1L0271-4-1 2 LA40-T de code de UEcocation dans lenr éor jure
st e ot dos s que cn decoulent dowst UCorrdte cu 3 wovembie 2003 selan? & la péniodieit: of an
cowrlenn dles visies medicalzs of de depisizges ohligaoires o la coreolaire 2005119 o 100112015
relative avs misslans des inflrmeres do | Bducation natianale.

Les inlirmier ez de UEdocotion notonals sxipe dons la supposssion des oriicles Zoter, 14 bis el LG
Lec du pregert de lar s powr wne Scide ce la conlanse o car ils ranslomend en proliodear le comcepd de
saolé §i | écale, eelul & la rtussile de dous les Eldves

leg perscanzla infirmiers de 'doeation nafiorale sz mobiiserang a Paeg le 7 mo, comms ils one
Coan Lz 22 panvicr deccacs

Auoreeard de Vorgencs, Face & am mor d ineonpechansion, Mansour i Premicr Rinistrz, puoisgos
nolre Rimsire ne noas reconl pes el reliose denterdre les argoments e noire professoon, oemie vons
derpasdans one nowselle Toig 3o bien yowleir reccvenr oine delapation de nooe syadicar.

Prams | atienle, mows vous prisns e cootes, Measicos e Pramier masbe, 2 assmence de nolss iriés
respecmense corsiderarion
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Activités-Rencontres

Le SNICS écrit au Président de la République

ENGAGE-ES

S "\ SVOTIDIEN

Syndicat Mrdonal

Panis 1o 9 aveil 20048
Saphia GUERESCHT
Secrataine gandmlz SMICS-F5LU

Maonzicwr le Président de la Rémukligue
Prlais da 'Ehesda

% mag o Faubopry- Saimt-Homore
TN Pariy

Mgnsicur e Président,

bopae avons Uloasenn au tbre du SMICE-FSU gvndica nenjositaing & plus de 38% des inflnssdces de
I"Educarian natienals avee un toes de porticipation a 69%  cCartier votme sltention sur le projet de loi
o Poar nes Cealz de le contiancs » of phs specifiquemant sur la pelitique schacative sociale of de sinte
du mumisten: da I lducabon nahonals

Lo S5ICE ot les porsaancls infimicrs qu'll roprésente s apposcnt aa retar dun seviee ds sonié
selaire qui inléprerail, sous Fome A ang dquipe planpre Gesioml e, Tes infiemicr.ea, pes cholopues ¢l
asgislamt, ez de serviee secinl, oo qui ne comrespond  nf avs besoins des Eleves mi g oo de 'Feals

Le I2 amvier lermeer, & mmbative do SRICS S50, ples de S04y anlimmisres e 1 BEdecation nabomale
soml vencies de Lsale Lo France & Pars pour delendre les wesies de 2015 qomenlamre mossions el arséle
du 3 aoversbirck |!||.|.l'||iq.'1:- swile & LA lod dancimlsbon oL ds |!||'.’t-|_'."r.1.|r'.||.|a.'.i-:'t|| [Har la celandation de |'Seals
dz In Répuialique.

Malbeurzuzement, leor ivguisiude dnil Foodde au regore &2 Dajoud des anticles 2 der, 16 bis g0 16 w2,
saps oveir requis Dexperies de pedre profession alors que nows resvédsentons R0 des SO0
protessicnnels de santé de "Educaton nationals.

La santd Slan wun des dédeommants e la séwssie soolane, kes mbbone s de PEducalon sabionale
crigent applocation des wekes de 2005 o e omainleen d wne politique dducaioes sociale ol di sand,
sos In gouvernanes ot Lo responsabilité pleoms ot entiére du Ministre de Edwcation naticnalc,

Lezs inlimmier.es de | Educalion naliomale veuleal resier on plus pres des besoings des éleves. ou sein de
'aqumpe dducaiive el pedazeegue, sovs |z leénrchig do chel 4 2ablesemeni doe) ls-elles =onl les
Liinsee IE’: % Lechn Illli'_"i

L abributicons des iliseicres wal d'ssawer kes sons prévenlifs oo coralifs, ol de conmcoyvir,
d'dvplucr 2t de mellre en ooy re des selions d™8dwcation i Lo santd wed dans le champ irdividuel gue
collect:, Ellz-il me en place des consullasons andividue/les s édizniion 3 Iy annlé centrees sur le
besoim jdenlilid de Mélave, 11 pewn s"amr pelammenl de Céducaion & L senaalile, de Tn voniraception.
des conduiles sldictives, e comdmies & nisgques, o Sducaion voimiornelle, doe semmeil, de Mhegiene
the wie, e relabm e

SYNDICAT NATIOMNAL DES INFIRMIER.E,5 COMSEILLER.E.S DE SANTE
Ay peanue o erp SR 3 FARIS - 07 47 77 44 57 - snicsBraanacioo. b
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Le SNICS écrit au Président de la République

P a ENGASE ES
s s ALY CLATTITAEM

Seridcal Nalorsl 4 Lol e Sl

Proleswmsls de osad de preier recowss, les nlomicres ccaliscnmn plus de 15 collons de
wipliaaons ammuclles, ls-eles eouelleml Lol ekeve o cluanle g les sollicale pour quelyes
marif e oo soit, vy compris d ordrz relatiarnzl oo peechologeme, 2= lors que'il ¥ acune incidence =or
24 SmiLks odn &a seolarie.

[l pourguin mings dememcimes ke relrasl des arbcles 2oar, ks ol D0la 1 g mambier des amhcles
72741 ot 1. 541-1 dha eode oz ' docates dars levr Sorttore initia ks

Mous vous demandans, Momsicor k2 Prisident, de ben voulair reeoveir ate débégation de oot
symeical alin L amebiorer le servece remdu sux Sléves el Sledimmies el de parardir leor réussile scolre.,

Mg vanes pricdis de creore, honsiear le Président de la Répoblicie, a Mossumnse de andre iiés hone
s deraton,

- " ]

. delt

. f
—pEP iR el wl'd-ﬂ

ol

s Dans |a rue aujourd T pour
- o1 il rlﬁnmd
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Activités-Rencontres

Aller retour du SNICS avec un Sénateur

Aliva: Sephis Dreesawd
Soureiaes pEndse SNICS-ESAT
Pl i Blniaibs: Ao

Semciing paseruls SMIT SR G,

';.JI:IJH ¢ Fid pamear
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Table ronde au Sénat portant sur les articles 2 ter, 16 bis et 16 ter

|
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Compte rendu table
ronde au SENAT:
- 6 mars 2019 -

Table ronde des organisations
yndicales représentatives des person-
nels médico-sociaux (médecins, infir-
mier.e.s, assistants sociaux et psycho-
logues) de I'éducation nationale sur le
projet de loi pour une Ecole de la
confiance :

Le SNICS a rencontré en
amont les autres syndicats concernés
de la FSU, afin de constituer une unité
et une position commune sur cette loi
et sur tout ce qui concerne la promo-
tion de santé a |'école, notamment
pour demander la suppression des
articles 2ter-16 bis et 16 ter, introduits
dans la loi par le parlement sans dia-
logue social.

Cette table ronde était animée par Max
Brison (LR),le rapporteur de la loi Ecole
de la confiance pour le sénat, et Mary-
vonne BLONDIN, sénatrice du Finistére
(groupe socialiste et républicain).

Etaient présents : SNICS FSU, SNUAS-
FP-FSU, psy-EN SNUipp-FSU, SNASEN-
UNSA, SMNSU-Unsa, psy-EN EDA,
SGEN-CFDT, SNASEM-SGEN-CFDT

Suite aux courriers du 14 février du
SNICS en direction des
Sénatrices.teurs, M.Brison avait un
besoin d'éclairages sur ce qui a conduit
a leur rédaction.

En tant que rapporteur du texte, il a
réuni les organisations représenta- tives
des personnels de 'Education nationale
concernés par les amendements dépo-

sés. Il souhaitait nous entendre sur cette
loi, sur la situation de la « médecine sco-
laire » et plus particulierement sur les
article 2ter, 16 bis et 16 ter.

Pour plus de clarté, nous avons choisi
de rassembler dans ce compte rendu
les positions des différentes catégories
de personnels.

Position des médecins :

SNMSU UNSA: il met en avant des
probléemes de moyens humains, de
rémunération et de reconnaissance
que ne rencontrent pas les médecins
de PMI dont le déroulement de carriere
est meilleur. Il faut rendre plus attractive
notre profession !

Sur l'article 16 ter, il est favorable aux
possibilités de prescription qui per-
mettraient le remboursement des pres-
criptions.

Sur l'article 16 bis, il estime que c'est
une nécessité car « ca ne fonctionne
pas » ! Il faut donc une équipe pluri-
professionnelle comme cela existe déja
dans les services de PML...

Pour l'article 2 ter, il demande une pré-
cision par rapport au 3-4 ans qui doit
étre réalisé par la PMI et souhaite que
le bilan de la 6éme année reste mais
sans changer les termes de I'amende-
ment qui réintégre une visite médicale
et un bilan de dépistage. L'argument
pour ce doublon est que les médecins
du MEN ne seraient pas en mesure de
réaliser un bilan de santé sur toute une
classe d'age.

Pour les medecins de I'Unsa, ce qui n'est
pas attractif a I'EN, ce sont les textes

de 2015 avec des missions trop vastes
et non priorisées impossibles a remplir
(ex examens systématiques) : « il faut
réorganiser et s'orienter sur des exa-
mens ciblés pour les médecins » !...

SGEN CFDT : Il est d'accord avec le
médecin UNSA. Il intervient sur la visite
médicale des travaux reglementés, trés
chronophage, et demande sa réalisa-
tion par les médecins traitants.

Au sujet du récent Décret du 26 février
2019, il critique pourtant les possibilités
de réalisation de la visite de 6 ans par
le médecin traitant ou autre médecin
choisi par la famille car ils ne font pas
le bilan sensoriel, I'évaluation du lan-
gage, de la conscience phonologique
et n‘auraient pas de formation sur le
développement psychomoteur et affec-
tif. Il y voit la disparition des médecins
du MEN...

Ce médecin a été trés virulent envers
notre profession durant la table ronde.
Il ne reconnait pas nos compétences
en promotion de la santé et nous
accuse méme de mettre en péril les
éléeves que nous recevons ! Il nous
reproche aussi « de ne pas coopérer
et de vouloir nous débarrasser des
médecins de I'EN ».

Le SGEN est favorable a I'équipe pro-
fessionnelle organisée en service
comme a la PMI et, pour plus d" homo-
généité, plébiscite un décret unique
pour différents corps de métier.

Sa problématique principale est « la
survie » de sa profession qui passe par
I'amélioration de l'attractivité des
postes et 'augmentation de leur rému-
nération.
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Missions

Table ronde au Sénat portant sur les articles 2 ter, 16 bis et 16 ter

Position des INF-EN-ES

SNIES UNSA : aprés avoir dénoncé le
manque de postes et de moyens ainsi
que les différences de carriére avec les
autres fonctions publiques, il aborde
la visite médicale qui doit étre réalisée
par un médecin car elle est le point de
départ pour un suivi infirmier. Par rap-
port a la notion d'équipe pluriprofes-
sionnelle, il voit aussi la notion de «
Chef d'équipe ».

Il demande la mise en ceuvre des
textes de 2015 et pointe notamment
les cellules vie scolaire qui tardent a
se mettre en ceuvre. « Le service de
santé scolaire chassé par la porte en
2015 revient par la fenétre nous y
sommes opposés ».

SNICS-FSU : concernant les infirmier.es,
nous avons avec le SNIES une inter syn-
dicale donc une position commune
contre la structuration de type service.
Plus de 92% des infirmier.es de I'Edu-
cation nationale aujourd’hui repré-
senté.es sont opposé.es aux articles
modifiant le concept de Santé a Ecole
ajoutés par la loi de confiance.

Nous avons souhaitez revenir d'abord
sur la Politique éducative sociale et de
santé du MEN et exprimer l'intérét et
les enjeux présents dans les texte de
2015 qui ont été plébiscités par l'en-
semble des infirmiéres de I'EN, la Loi
de refondation de I'école comportant
d'importants changements de para-
digme. Vous connaissez la suite ...

Position des Assistant.es
de Service Social

SNUASFP FSU : il est contre I'idée
d'une équipe pluriprofessionnelle et
les amendements qui les améneraient
a se retrouver « responsables de la pro-
motion de la santé ». Le service social
n'est pas un service de santé bien qu'il
participe activement a I'équipe édu-
cative pour améliorer la réussite sco-
laire.

SNASEN-UNSA: idem, il est opposé
a un service médicosocial

Position des psy EN :

SNU'Pp-FSU : si comme tout le monde
il est tavorable a un travail pluriprofes-
sionnel, il est oaposé au rapproche-
ment des psyc ololgues d'un péle
médical et encore plus a étre placés
sous |'autorité d'un médecin.

SNES-FSU : les équipes pluriprofes-
sionnelles sont au service des éléeves
pour contribuer a leur réussite scolaire

et a leur émancipation et comportent
donc les enseignants ce qui exclue une
gouvernance médicale.

Psy CFDT : pas d'opposition a «l
"équipe pluriprofessionnelle ».

Apreés la présentation des
position de chacun, les discussions
se sont orientées autour des articles
ajoutés par le parlement.

Au sujet des article 2 ter, une
unité s'est creée pour demander sa
suppression, seuls les médecins deman-
dant son maintien et souhaitant qu'il
soit précisé que la PMI intervient pour
le 3-4 ans et que soit réintégré le bilan
de la 6éme année.

Le SNICS est alors intervenu pour
demander le retour a la version en
vigueur et assurer le maintien de la
visite médicale de la 6éme année en
raison de son importance dans le déve-
loppement de I'éléve, la vérification de
son |'évolution depuis son entrée dans
la scolarité et son aptitude a entrer
dans les apprentissages du langage
écrit.

Le SNICS a aussi dénoncé la rédaction
de l'article 2 ter qui annonce le retour
au doublons « un bilan de santé et un
examen de dépistage » et demandé
le maintien de l'article L. 541-1 dans
sa version actuelle ainsi que le respect
de l'arrété du 03 novembre 2015.

Nous avons démontré que le taux de
réalisation du bilan de la 6&éme année
souffre avant tout de I'incapacité de
I'administration & mettre en ceuvre les
orientations de 2015 et du blocage
des médecins scolaires.

Les chiffres remontés sont inexacts puis-
qu'ils ne tiennent pas compte des
visites faites par les médecins hors EN.
Méme si les médecins scolaires y sont
opposés, nous rappelons qu'ils n‘ont
pas l'unique responsabilité de la réali-
sation de cette visite médicale.

Nous avons appris au rapporteur que
c'est la PMI assure la visite médicale
des 3-4 ans, qui n'est pas, elle non plus,
de son seul ressort et dont taux de réa-
lisation varie de 51 & 71% selon les
départements.

Pour le SNICS, la structuration de la
PMI n’est pas efficiente et donc pas
aretenir. Les 1764 medecins de I?MI
realisent chaque année moins 700
000 consultations médicales soit
moins de 400 consultations par
medecin/an: ou encore une consul-
tation toutes les 4 heure...

Le SNICS a précisé qu’une classe d'age
représente actuellement 700 080
éléves (chiffres MEN, bilan de rentrée
2018). Pour réaliser I'intégralité de ces
deux visites médicales, a raison d'une
heure par examen il faut prées de 1000
équivalents temps pleins de médecins,

or la France en comptabilise plus de
275 000 en activité (102 000 médecins
?énéralistes, pres de 8000 pédiatres,

800 médecins PMI, 1200 MEN et des
médecins rattachés aux politiques de
laville) !...

Au sujet de l'article 16 bis, |a
aussi les infirmier.es, assistant.es de
service social et psychologues ont
fait bloc contre sa rédaction et
demandent la suppression de cet
article grave de conséquences.

Non seulement il créerait une équipe
pluriprofessionnelle, mais il reviendrait
sur la gouvernance et la responsabilité
de la promotion de la santé a l'école.
Cet article, s'il était maintenu, rendrait
nulle la victoire de notre profession en
2015 aprés 25 années de lutte pour
que soit reconnu le concept de santé
a l'école et notre gar‘ticipation quoti-
dienne a une possible réussite scolaire.

Cet article retirerait la responsabilité
de la promotion de la santé a l'en-
semble de la communauté scolaire
pour la confier a I'équipe qu'il crée...

Nous sommes opposés a cette orien-
tation politique consistant a recréer un
service d' « experts en santé » qui inter-
viendrait au sein de I'Ecole depuis l'ex-
térieur.

Nous avons refusé d'entendre dire que
nous travaillons en silo, c’est un men-
songe !

Le constat partagé par les infirmier.es,
psychologues et assistant.es de service
social de 'Education nationale est que
nous travaillons quotidiennement
ensemble méme si le manque de
moyens humains rend parfois les
échanges complexes.

La discussion fut longue et houleuse
autour de cet article, nous ne revien-
drons pas ici sur tous nos argument en
faveur de la place et du réle des infir-
mier.es au sein des équipes pédago-
giques et éducatives que nous avons
défendus avec force, mais sachez que
les médecins qui « ne souhaitent pas
de service » s‘'opposent a remplacer
« équipe pluriprofessionnelle » par «
dimension partenariale » et refusent
également que la promotion de la santé
a I'Ecole soit de la responsabilité de la
communauté scolaire et non unique-
ment de celle des médecins, AS et infir-
mier.es comme le prévoit cet article !

Quant a l'article 16 ter, il a
fait I'objet de peu de débats. Les méde-
cins le plébiscitent alors que les autres
professionnels voient déja poindre les
injonctions de dépistages en tout genre
qui nous éloigneraient encore de la
réalisation de nos missions au service
des éléves et de leur réussite scolaire.
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Table ronde au Sénat (suite)

Les médecins quittent la salle alors
que le SNICS demande aux rappor-
teurs de prolonger cette table ronde
afin de pouvoir échanger autour
d‘amendements qu’il souhaiterait
apporter a ce texte de loi en vue
d’améliorer les réponses de notre
corps aux besoins des éléves.

Nous avons pu aborder la nécessité
d’améliorer et d’harmoniser la for-
mation des infirmier.es de I'EN, nos
compétences en terme de déli-
vrance des médicaments et d’'actes
de prévention, la création d'un dos-
sier infirmier informatisé.

Les amendements ont soulevé l'intérét
des rapporteurs. lls ont été particu-
lierement surpris de l'absence de
cadrage nationale de la formation des
IDE EN et de I'aspect non qualifiant.
Le SNIES n’avait pas de proposition
mais adhére aux nbtres...a suivre.

Nous nous retrouvons donc

avec 450 professionnels de santé a
I’Education nationale (les médecins
de I'Education nationale représen-
tés) qui vont défendre des amen-
dements avec une structuration de
pe service contre 8000 infirmier.es

e I'EN, 3000 AS et 7000 psy EN
gg (‘)I er et 2 degré, soit 15000 contre

Une inter syndicale se structure au
sein de la FSU avec I'Objectif d'une
expression commune, mais aussi avec
le SNIES avec les AS de UNSA et
potentiellement les psyEN du SGEN
qui ont finalement réalisé les enjeux.

La loi sera examinée au Sénat en
commission le 30 avril et le 14 mai
en audience publique.

Le combat syndical continue et les
audiences aussi, cela doit se faire tant
au niveau national que dans les aca-
démies, chacun.e apportant sa pierre
a I'édifice pour infléchir le projet de
loi. Une 2¢& action forte est incontour-
nable, le SNIES y participera avec
nous.
L'intersyndicale pour l'action est
dans tous nos mandats et, contre ce
rojet inique, I'union fera peut-étre
a force.
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Missions

Audience au Ministére sur le Service National Universel

une des grandes réformes du Président de la Répu-

blique, prévue dans son programme électoral, porte
sur l'instauration d'un « Service National Universel » (SNU)
pour permettre aux jeunes de « former communauté en se
rencontrant pour acquérir les principes républicains » :

Comme vous le savez suite a différentes publications,

Selon Gabriel Attal, secrétaire d'Etat auprés du ministre de
I'Education nationale et de la Jeunesse:

« Le Service national universel répond a un constat sans
appel : la jeunesse manque d'un moment de cohésion, de
mixité, de cohésion sociale et territoriale, autour des valeurs
de la République. Sortir de son environnement immédiat,
se confronter a l'autre, découvrir un territoire, sont autant
d'opportunités de se construire, de forger son identité. Ce
moment doit aussi permettre de lever les freins a I'engage-
ment. S'engager, c'est donner de son temps pour l'intérét
général. C'est aussi grandir, développer des compétences
qui seront utiles pour s'insérer professionnellement. Or, si
une écrasante majorité des jeunes veulent s'engager, ils
sont trop nombreux a étre freinés, pour des raisons finan-
ciéres, sociales, géographiques, culturelles. Notre pays ne
montre pas suffisamment a ses jeunes leur utilité sociale. »

Pour cela, 4 objectifs principaux ont été définis :

. Accroitre la cohésion et la résilience de la nation,
en développant une culture de I'engagement

. Garantir un brassage social et territorial de I'en-
semble d'une classe d'age

. Renforcer I'orientation en amont et I'accompagne-
ment des jeunes dans la construction de leurs parcours
personnel et professionnel

o Valoriser les territoires, leur dynamique et leur patri-
moine culturel

SERVICE

NATIENAL
UNIVERSEL

Les modules de formations seront articulés autour de
sept thématiques, plus une partie « bilans personnels »

- Défense, sécurité et résilience nationales

Exemple : sécurité routiére et code de la route. Sensibilisation
a la perception des risques routiers. Intervenants : gen-
darmes.

- Autonomie, connaissance des services publics et accés
aux droits

Exemple : connaissance des principaux services publics,
études de cas concrets, organisation de visites (centre des
impdts, mairie, etc.). Intervenants : fonctionnaires territoriaux.

- Citoyenneté et institutions nationales et européennes
Exemple : sensibilisation aux valeurs (liberté, égalité, fra-
ternité) et au modéle républicain, laicité, égalité
femmes/hommes, connaissance des droits et devoirs, etc.
Intervenants : encadrement du centre et/ou intervenants
extérieurs (fonctionnaires territoriaux, associations, etc.)

- Développement durable et transition écologique
Exemple : visite de sites (tri des déchets, etc.), études de
cas contextualisés. Intervenants : agents communaux, asso-
ciations.

- Activités sportives et de cohésion

Exemple : étude de cas sur le réle de |'arbitre, I'univers des
supporters, la lutte contre le hooliganisme. Intervenants :
arbitres, fédération sportives, éducateurs sportifs.

- Culture et patrimoine

Exemple : découverte du patrimoine culturel local, visite
d'un site culturel et restitution collective. Intervenants :
direction régionale des affaires culturelles, professeurs docu-
mentaliste ou d'histoire-géographie volontaires, etc.

- Découverte de I'engagement
Exemple : sensibilisation aux différentes formes d'engage-
ment, « forum de I'engagement ». Intervenants : jeunes
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bénévoles et volontaires dans les différentes formes d'en-
gagement existantes (témoignages et rencontres en petits
groupes), visites dans des structures d'accueil

- Bilans personnels : bilan de santé, évaluation des appren-
tissages fondamentaux de la langue francaise, premier
bilan-découverte de compétences incluant une composante
numérique.

Exemple : test d'évaluation des apprentissages fondamen-
taux de la langue francaise ; bilan compétences numériques
et de premiére orientation professionnelle ; bilan de santé.
Intervenants : encadrement du centre, fonctionnaires terri-
toriaux, associations d'insertion, personnel médical, etc.

C’est donc Gabriel Attal, secrétaire d’'Etat auprés du
ministre de I'Education qui est en charge de sa mise en
ceuvre et auprés duquel le SNICS, en lien avec la FSU,
avait demandé audience afin d’obtenir des précisions
sur ce dispositif, sa mise en ceuvre et ses impacts possibles
pour les personnels de I'Education nationale.

Cette audience a eu lieu le jeudi 28 février 2019.

Etaient présents au titre de la FSU: Clarisse Macé (CPE
SNES), Sylvie Magne (SNICS) et Benoit Hubert (SNEP).

La mission travaille actuellement sur les modules thématiques
avec chaque ministére et le réseau associatif pour finaliser
le canevas des contenus. Il y aura un tronc commun national
fort, mais chaque département décidera qui opére dans le
respect du cahier des charges national.

Calendrier :

- Information des jeunes lors d’un CNVL spécifique SNU
-Phase test du 16 au 28 juin 2019, avec un centre dans 13
départements (lancement en mars 2019). 200 jeunes atten-
dus sur la base du volontariat sur un ou deux centres d’hé-
bergement dans chaque département.

-1ers éléments d'évaluation en octobre 2019 puis réajus-
tements

-En 2020, tous les départements auront au moins un centre
et les départements pilotes en auront sur 4 périodes (entre
février et ao(it)

8 périodes ensuite : chaques petites vacances sauf noél,
derniére quinzaine de juin si possible aprés la réforme du
bac, 1 ére quinzaine de juillet et derniére quinzaine d'aoit.

Le service est organisé en deux phases majeures :

- la phase |, obligatoire, apres la classe de troisiéeme, entre
15 et 18 ans, comprend un temps de cohésion (12 jours
en hébergement collectif dans un autre département, centrés
sur les valeurs, les savoir-faire et savoir-é&tre)

- la phase Il, dés la premiére phase achevée, est celle de
I'engagement, volontaire, pour une durée de trois a six
mois, avant 25 ans.

Un grand recensement du béti disponible dans les territoires
est en cours de réalisation, les centres seront majoritairement
des établissements scolaires car ils possédent déja l'infra-
structure aux normes, des centres de vacances de I'armée
ou des centres d'éducation populaire (sauf sur les périodes
entre Paques et fin été).

Le travail se fait actuellement avec les collectivités pour
voir ce qui est possible sans passer par des réquisitions de
locaux, un vote en conseil d’administration sera nécessaire

pour les établissements scolaires et un forfait journalier
sera versé pour compenser les codts.

Nous avons questionné sur les incidences
pour les agents ?

Leur sera-t-il laissé le choix de s'engager et d'étre rémunérés,
ou leur participation se fera-t-elle dans le cadre de I'annua-
lisation du temps de travail ? La réponse est renvoyée aux
collectivités territoriales, et on nous précise qu'une partie
de l'entretien courant des locaux sera faite par les jeunes
(propreté des chambres, repas, espaces communs...).

Quels sont les personnels EN potentiellement concernés :
(aprés accord du chef d'établissement et sous réserve d'étre
compatible avec le service, rémunération soit en heures
supplémentaires soit en indemnités)

- Chefs d'établissement, gestionnaires

- CPE

- Enseignants

- Cas des professeurs d'EPS : module cohésion (acti-
vités sportives, PSC1), dans le cadre d'associations type
UNSS (contractualisation nationale ?)

- Professeurs d'histoire /géo pourraient intervenir
dans le module « institutions »

- Psy EN, pour l'assistance en cas de difficultés psy-
chologiques liées a I'éloignement et I'hébergement collectif
- IDE ou médecins scolaires, pour les bilans de santé
- Jeunes retraité.es EN

Devant nos arguments de charges de travail déja lourdes
pour les personnels, il nous a été assuré que, les encadrants
devant passer sur place la totalité du séjour (soit 12jours
et nuits), cela ne serait que sur la base du volontariat et
avec rémunération.

Concernant le bilan de santé prévu, il a été répondu au
SNICS que , la aussi, ce ne serait que sur du volontariat et
dans le cadre d'un contrat SNU rémunéré.

Il semble que les personnels de promotion de la santé ne
soient pas privilégiés mais de préférence la médecine de
ville, les cliniques ou hdpitaux, dans le cadre de partenariats
ARS/CNAM.

Le SNICS a insisté pour savoir si, en cas de manque de
« volontaires » ou de décisions départementales « diffé-
rentes», des réquisitions seraient possibles.

Notre interlocutrice s'est dite « optimiste sur l'attrait du SNU
et pas du tout inquiéte pour trouver des encadrants ou des
intervenants » ; au pire des médecins de l'armée (ou des
réservistes opérationnels) pourraient étre réquisitionnés.

Le SNICS a rappelé ses mandats, a savoir refuser toute
incidence pour les personnels infirmiers de I'Education
nationale dont la charge de travail est déja lourde, notam-
ment dans internats et restera vigilant dés la phase de
test en juin pour s’en assurer ainsi que lors de la montée
en puissance.

En effet, les propos « rassurants » de notre interlocutrice
ne nous font pas oublier que nombre de rectorats ou de
départements ont des applications trés particuliéres des
textes en vigueur comme l'ont montré celles des textes de
2015 ! Rien ne nous garantit a ce jour que d‘autres modes
de recrutement que le volontariat pour ce SNU ne se met-
traient pas en place en cas de difficultés. Le risque de pas-
sage en interministériel, avec de profondes modifications
de nos missions comme de notre temps de travail, que le
SNICS combat une nouvelle fois dans le cadre de la Loi
pour l'école de la confiance est plus fort que jamais et pour-
rait changer la donne.

Sylvie Magne
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La commission administrative paritaire nationale s’est réunie le 28 mars a la Direction générale des

ressources humaines.

L'ordre du jour portait sur les points suivants : approbation du réglement intérieur, élection des représentant.es
du personnel & la commission de réforme ministérielle, tableau d’avancement au grade d’infirmier.e de
I'Education nationale et de I'enseignement supérieur de classe supérieure et hors classe pour les personnels
affectés dans les COM, & Mayotte et a I'administration centrale, examen des demandes de mutation , accueils en
détachement, demande d’intégration et révision des comptes rendus d’évaluation.

DECLARATION LIMINAIRE
du SNICS

Monsieur le président,

A l'occasion de l'installation de cette
Commission Administrative Paritaire
Nationale issue des élections profes-
sionnelles de décembre dernier, nous
nous félicitons de voir confirmée la
place du SNICS-FSU comme premiére
organisation syndicale des personnels
infirmiers de I'Education Nationale.

Dans un contexte de remise en cause
des instances de dialogue social par
le gouvernement, le SNICS-FSU réaf-
firme sa volonté de porter la voix de
tous les personnels.

Les collégues ont massivement mon-
tré, avec prés de 69% de participa-
tion, les collegues ont massivement
montré leur attachement aux ins-
tances paritaires.

Le SNICS-FSU condamne le projet de
loi de transformation de la Fonction
publique qui a été rejeté a l'unani-
mité des 9 organisations syndicales
représentatives lors du Conseil Com-
mun de la Fonction Publique (CCFP).

Il remet en cause des principes fonda-
mentaux de la représentation des per-
sonnels. Il envisage en effet de dessaisir

les commissions administratives pari-
taires (CAP) de leurs compétences.

Nous ne pouvons accepter que les
personnels ne soient plus représentés
et qu'il n'y ait aucune transparence
notamment sur les mutations et l'avan-
cement.

Avant d'en venir a I'ordre du jour, nous
souhaitons interpeller le ministére sur
plusieurs dossiers, le plus grave pour
notre profession étant le projet de loi
pour une école de la confiance.

A l'initiative du SNICS FSU, 800 infir-
mier.e.s se sont mobilisé.e.s le 22 jan-
vier dernier pour faire reconnaitre leur
place et leurs missions dans I'équipe
pédagogique et éducative au service
de la réussite scolaire.

Les infirmier.es n'accepteront pas
une structuration de type service qui
se ferait au détriment de I'accueil, de
I'écoute, de 'accompagnement, du suivi
individualisé et de l'orientation des
éléves de la maternelle a l'université,
au sein méme de leur lieu de vie.

Placé.es au sein de I'équipe pédago-
gique et éducative, leurs actions per-
mettent de mettre en cohérence les
besoins exprimés des éleves et leur
prise en compte dans les projets édu-
catifs de santé de notre ministére.

Nous tenons a vous rappeler que le «
service de santé scolaire » a déja existé
et a été jugé « inefficace, obsoléte et
inadapté a I'évolution des besoins des
éléves » par la représentation nationale
puis dissous suite a une redoutable
évaluation.

On ne peut laisser croire que seule
I'amélioration des conditions de travail
des médecins serait la clé de voute
permettant d’améliorer la santé des
éléves et de lutter contre les inégalités
de santé.

La scolarisation a 3 ans ne doit pas étre
I'occasion de donner moins de droits
aux éléves mais au contraire d'en ouvrir
plus, en maintenant la visite médicale
de 6 ans. L'expertise des personnels
infirmiers de I'EN doit rester concentrée
sur les suivis nécessaires aprés les dia-
gnostics médicaux.

Attachés a faire reconnaitre la spécificité
de la profession au sein d'une équipe
éducative et pédagogique, au service
des éléves, et non au service des méde-
cins, nous refusons de voir ressurgir
des équipes de « doublons » qui
concentrent les moyens en personnel
sur une tranche d'age au détriment de
tous les autres éleves. Ce serait un véri-
table géachis dans le contexte budgé-
taire restrictif que nous connaissons.
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Nous refusons que soient modifiés
les articles L541-1 et L121-4-1 du
code de I'éducation ainsi que |'article
L2325-1 du code de la santé publique.
Les articles 2ter, 16 bis et 16 ter doi-
vent disparaitre.

C'est pourquoi, suite aux travaux de
I'’Assemblée nationale sur la loi pour
I'école de la confiance et a I'ajout d'ar-
ticles sans consultation des organisa-
tions syndicales infirmiéres représen-
tatives, le SNICS-FSU et le
SNIES-UNSA, réunis en intersyndi-
cale, manifesteront a Paris le 7 mai
2019 pour défendre leur profession,
leur autonomie professionnelle ainsi
que leur place au sein des équipes
éducatives .

Le service national universel (SNU)
Méme si le ministére nous assure que
le recrutement se fera sur la base du
volontariat pour les infirmier.es de
I'Education nationale, nous constatons
que nombre de rectorats ou de dépar-
tements ont des interprétations et des
mises en ceuvre trés personnelles des
textes en vigueur comme I'ont montré
celles des textes de 2015 !

Le SNICS refuse toute incidence pour
les personnels infirmiers de I'Education
nationale dont la charge de travail est
déja trop lourde, notamment dans les
internats. Nous resterons vigilants dés
la phase de test en juin pour nous en
assurer.

Comme pour le service sanitaire, I'op-
timisme du gouvernement se heurtera
ala réalité : mise en place a marche for-
cée, sans concertation, sans choix des
périodes ni des thématiques, sans cohé-
rence parfois. La désignation imposée
d'infirmier.es comme référent.es de
proximité vient trop souvent entraver
I'accueil, I'écoute et le suivi des éléves.

Concernant le régime indemnitaire
et la mise en ceuvre de la NBI handi-
cap, nous vous demandons d'impulser
une harmonisation au niveau des rec-
torats. Les disparités introduisent une
inégalité de traitement entre fonction-
naires d'un méme corps.

Le bilan ministériel sur le RIFSEEP a
montré une fois de plus que les mon-
tants touchés par les infirmier.es de
I'Education nationale sont nettement
minorés par rapport aux autres per-
sonnels de catégorie A.

Les revalorisations ne doivent plus
attendre.

Au sujet de SAGESSE, du BO des soins
et des urgences et sur les formations,
nous attendons toujours l'ouverture
d'un dialogue social.

Pour en revenir a I'ordre du jour,

Concernant I'avancement

Si les textes sont respectés dans cette
instance, notre constat partagé nous
a permis d'observer un certain rela-
chement dans la mise en ceuvre des
engagements du CSFPE pris en 2012.
Nous réitérons notre demande de
cadrage national en vue des pro-
chaines opérations de promotion dans
les académies.

Concernant les mutations

Nous redemandons la mise en place
d’un baréme national, certains barémes
académiques introduisent de nom-
breux critéres subsidiaires qui sont liés
a la situation individuelle des agents.
lls ne garantissent donc pas toujours
I'équité de traitement entre tous les
agent.es.

Concernant la BIEP :

Des postes infirmiers (ICT ou université)
sont toujours publiés sur la BIEP et nap-
paraissent pas sur les listes de postes
vacants au mouvement. Nous vous rap-
pelons qu'il nexiste pas de fonctionnalité
dans les corps des infirmier.es de I'Edu-
cation nationale depuis le décret 2003-
695 et la circulaire 2003-178 et vous
demandons de le rappeler aux acadé-
mies pour mettre fin & ces pratiques.

DITES NON A LA LY
DE TRANSFI
DE LA FONCTION PUBLIQUE !

oS TRUACTION

Mutation dans les COM

Nous ne pouvons nous résoudre a
accepter le fonctionnement de cette
commission paritaire considérée
comme une simple chambre d'enre-
gistrement de décisions opaques prises
ailleurs de maniere illégale.

Le droit des personnels n'est pas res-
pecté.

Situation dangereuse a Mayotte, les
conditions de travail et d'accueil des
éléeves se dégradent tellement que 10
infirmiére.es titulaires sur 24 deman-
dent a partir contrairement a d'autres
corps.

Comment expliquer un tel décalage
si ce n'est par I'impact des suites du
séisme pour des personnels dont on
a pas pris soin et qui ont continué
d'écouter et prendre en charge des
éléves et des personnels fortement
impactés, tant psychologiquement que
physiquement.

Les infirmeries sont vétustes, sans maté-
riel pour travailler et les soins réalisés
devraient étre pris en charge par des
dispensaires, rendant impossible 'ac-
cueil et I'écoute des éleves.

A cela s'ajoutent des dérives et des
dysfonctionnement de la politique
sociale et de santé a I'école, sans res-
pect des textes ministériels (avance-
ment, politique de santé...).

C'est pourtant dans un tel contexte
que la réponse aux besoins des éleves
doit étre mise en ceuvre de la facon la
plus efficiente possible, c'est au Ministre
de I'Education de recentrer et deman-
der a ses partenaires de mettre les
moyens pour 'application des textes.

VOUS VOUS
DEBROUILLEREZ
TOUT SEUL.

| i }_r.@
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COMPTE RENDU de la
CAPN

Aprés lecture des déclarations préa-
lables, I'administration répond a cer-
tains points de notre déclaration.

M. Leduc, chef du bureau des person-
nels administratifs, techniques, sociaux
et de santé a pris note de nos obser-
vations sur les textes de loi dont celui
de la Fonction publique qui n'est pas
encore voté et les transmettra au direc-
teur.

Au sujet du RIFSEEP et des disparités
de traitement engendrées, il y aura un
cadrage national pour transmettre des
modalités aux académies. Il en est de
méme pour la NBl handicap, la DGAFP
a été sollicitée sur l'interprétation du «
lourdement handicapé » mais il n'y a
pas encore d'arbitrage..

Aucun calendrier ne peut nous étre
communiqué.

Sur la demande d'un baréme national,
alors que le SNICS l'interpelle sur I'in-
égalité de traitement entre agents d'un
méme corps, M. Leduc renvoie la dis-
cussion au périmeétre académique.

Quant aux dérives observées et 3 la
situation plus que préoccupante de
Mayotte, M. Leduc va intervenir auprés
du Vice Rectorat pour rappeler les
textes, les missions et les attributions
conférées aux un.es et aux autres.

Il est ensuite procédé a l'installation
de la CAPN, avec I'adoption a I'una-
nimité d'un réeglement intérieur légé-
rement modifié et sur lequel les
remarques du SNICS donneront lieu a
des ajustements et précisions.

Election des membres de la com-
mission de réforme :

Les représentant.es du personnel ont
procédé par vote a la désignation des
représentant.es pour notre corps.

Ce sont les 4 commissaires paritaires
proposées par le SNICS qui sont élues

-Titulaires : Carole Pourvendier ; Chan-
tal Chantoiseau,

-Suppléantes: Catherine Cordier ; Syl-
vie Magne

Le président de la CAPN annonce en
séance un nouveau mode de fonc-
tionnement de cette instance; Par souci

de sécurisation et de protection des
données et suite a la mise en place de
la RGPD, une modification de l'envoi
des documents a été décidée. Cela se
fera sur une plateforme dédiée, avec
des codes et des accés restreints.
Pour le tableau d'avancement, I'admi-
nistration procéde a une lecture nou-
velle de l'article 35 du décret 82-451
du 28 mai 1982 relatif aux CAP que
nous contestons.

Le SNICS interroge I'administration
sur la motivation de cette posture
alors que les textes datent de 1982
et qu‘a notre connaissance, au sein de
cette instance, le dialogue social a tou-
jours été respectueux des droits de nos
colléegues et de chacune des parties

Le SNICS demande une suspension
de séance. Les deux organisations
syndicales refusent catégoriquement
cette interprétation qui, a leur sens,
méconnait le droit. Au regard du refus
unanime des commissaires paritaires
d‘accepter cette modification majeure,
I'administration propose un report de
I'effectivité de cette décision.

Dans ce contexte tendu, nous passons
aux promotions par le biais du tableau
d‘avancement.

Avancement a la hors classe et a la
classe supérieure :

-2 possibilités de promotion a la classe
supérieure (CS)

-2 possibilités de promotion a la hors
classe (HC)

Le SNICS maintient sa position qui est
celle du strict respect des engage-
ments pris par le Conseil Supérieur
de la Fonction Publique de I'Etat.

Nos propositions vont dans ce sens ;
a « mérite » égal (le mérite est entendu
par le SNICS comme la confirmation
de la valeur professionnelle de I'agent
par son supérieur hiérarchique direct),
seuls des critéres objectifs devraient
pouvoir départager des agents, c'est
a dire leur ancienneté.

Les commissaires paritaires SNICS refu-
sent que le classement de l'ensemble
des agents promouvables (c'est a dire
proposés a l'avancement par leur supé-
rieur hiérarchique direct) se fasse sur
la base des appréciations littérales de
leurs entretiens professionnels. Ces cri-
téres sont empreints de trop de sub-
jectivité : conditions de I'entretien, cul-
ture différente de I"écrit,
méconnaissance des missions parfois.

+ DE PRECARITE
- DEPROTEGTION
¢'eST (A LAVEWR ¢

DITES NON A LA LOI
DE TRANSESRRT

OE LA FONGTION PUBLIQUE !

JON peS TRUCTION
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Recours sur un compte rendu d‘en-
tretien professionnel :

Une collegue requiert l'avis de la
CAPN sur une appréciation de son
entretien professionnel qui, bien que
positif sur sa maniére de servir, com-
porte une atteinte a ses compétences
en matiére d'éducation a la sexualité.

Seul le SNICS intervient pour
défendre cette collégue car I'éduca-
tion a la santé, et donc a la sexualité,
reléeve du champ professionnel des
infirmier.es diplomé.es d ‘état.

Le SNICS rappelle que I'appréciation
du supérieur hiérarchique doit porter
uniquement sur la maniére de servir
de l'agent et ses capacités d'adaptation
a l'environnement scolaire.

Le SNICS obtient de I'administration
le retrait de I'évaluation de sa tech-
nicité professionnelle dans I'entretien
professionnel.

Le SNICS signale le manque criant de
formations et de moyens offerts a notre
corps.

Mutations dans les COM et a
Mayotte

Sur les demandes de mutations Outre-
Mer et Mayotte :

Polynésie : 7 postes, 33 candidatures
dont 26 INFENES, 2 enseignants et 5
FPH ;

Mayotte : 6 postes et aucune
demande
Nouvelle Calédonie : 1 poste, 1
demande

Wallis et Futuna : 2 postes, plusieurs
demandes en cours.

Le SNICS dénonce le clientélisme et
lI'opacité des recrutements par le
biais de la BIEP.

Cette CAPN est amenée a se pronon-
cer sur un tableau périodique de muta-
tion alors que nous n'avons aucune
information sur les agents qui sont
retenus pour muter ni sur les critéres
ayant procédé a leur désignation.

Ces mutations, comme toutes les
autres au sein de notre corps, devraient
faire I'objet d'un classement des
demandes par un baréme rendu
public. Les contraintes de calendriers
évoquées ne sont pas justifiées.

Le SNICS réitére sa demande d’un
baréme public afin que les droits des
agents soient respectés.

Afin de ne pas s'opposer au droit des
agents et d'éviter un retard dans les
opérations de mutation, les commis-
saires paritaires du SNICS votent en
abstention.

L'opacité persiste pour la régularisa-
tion d'un détachement déja effectué
a l'administration centrale, sur un poste
de médecine de prévention aupres
des personnels. Le SNICS interroge
I'administration sur la communication
de la vacance de ce poste, sur le sup-
port financier et sur les critéres ayant
permis le choix du collégue. Aucune
réponse ne peut nous étre apportée
en séance. Le SNICS restera vigilant
pour que le financement de ce poste
ne se fasse pas au détriment des
postes devant éleves.

Questions diverses :

Au sujet de I'avancement et de la
fusion des grades, I'administration
renvoie au dialogue social au sein des
académies pour obtenir la liste des
agents promouvables HC en 2012.

Si on nous assure que la ligne d'enga-
gement des 10 ans sera tenue, le
SNICS déplore le non-respect des
engagements dans certaines acadé-
mies et ne peut accepter que l'admi-
nistration se satisfasse de la situation
alors que les engagements de 2012
préconisaient une période maximale
de 10 ans ».

A la demande du SNIES, I'administra-
tion précise que le recrutement de
I'ICTM est en cours.

Le SNICS demande que soit abordée
la loi pour I'école de la confiance :
I'administration se veut rassurante, pré-
cisant avoir émis des avis défavorables
sur tous les amendements qui propo-
saient la création d'un service de santé
et son pilotage par un médecin.

Pourtant,le SNICS rappelle a la
DGESCO que le gouvernement a
émis un avis favorable sur les articles
16bis, 16ter et 2ter. On nous répond
I'équipe pluri-professionnelle a « voca-
tion a rassembler tous les personnels
de I'EN dont les enseignants » sans
forcément induire de liens fonctionnels.
Le SNICS rappelle les mandats des
organisations représentatives des

médecins du MEN et les motifs étayant
ces amendements : « certaines infir-
mieéres coopeérent et d'autres non ».
De plus, la circulaire chapeau de la
politique sociale et de santé du MEN
de novembre 2015 mentionne déja la
nécessité de ce travail en équipe pluri-
professionnelle. Nous ne sommes pas
dupes, changer la loi entrainera des
modification de la réglementation
et donc de notre exercice quotidien.

Le SNICS et le SNIES sortiront dans
la rue le 7 mai pour que les infir-
mier.es de |'Education nationale et
leurs missions soient respecté.es.

SAGESSE est toujours en construction
et prendrait la forme d'un logiciel LIEN,
dans le cadre d'une plateforme Dia-
pason, pour partager les infos sur les
éleves en fonction des droits des pro-
fessionnels. Le SNICS a renouvelé sa
demande d'étre consulté sur ce sujet,
demande relayée par I'administration
mais sans réponse...

De méme que pour celle sur le BO
des soins et des urgences qui serait
quasi finalisé.

Le SNICS demande ala DGESCO un
ecrit pour confirmer leur position sur
la compétence des INF EN-ES dans
la délivrance des médicaments car,
dans certaines académies, I'application
du protocole d'urgence est parfois
remise en cause par l'administration.
La DGESCO confirme sa position : «
le BO s'applique, les infirmier.es peu-
vent délivrer les médicament
d'usage courant » et dit étre déja
intervenue mais va réintervenir dans
les académies concernées. Nous
dénoncons la position de I'Ordre natio-
nal infirmier qui tente de faire pression
sur ce dossier.

Enfin, le SNICS revient sur la situation
difficile de Mayotte et demande le
rappel des missions des différents pro-
fessionnels de santé. Le SNICS
demande également que les IDE ne
soient pas oubliées dans les plans de
restructuration (locaux vétustes,
moyens matériels et humains insuffi-
sants, plan de formation etc...). Nous
interrogeons I'administration sur I'ab-
sence de réunions professionnelles
communes entre les titulaires et les
contractuelles sur l'lle. Ladministration
ne comprend pas ce qui peut motiver
de telles pratiques et souhaite inter-
venir. °°FIN°®°
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Loi de transformation de la Fonction Publique

Greve unitaire et manifestations le 9 mai prochain

Les organisations syndicales CFDT, CFTC, CFE-CGC, CGT,
FAFP, FO, FSU, Solidaires, et UNSA de la Fonction
publique affirment de nouveau leur attachement aux valeurs
du service public et a une Fonction publique au service de
toutes et tous, porteuse de l'intérét général.

Depuis de nombreux mois, en dépit de leurs revendi-
cations et propositions, elles constatent que le pouvoir
exécutif poursuit une politique contraire aux intéréts de
la population, néfaste pour les missions publiques et
pour les agent-e-s.

Le gouvernement pratique le double langage en prénant
la modernisation de la Fonction publique et le respect des
agent-e-s public-que-s, alors méme qu'il ne revalorise pas
leur rémunération, qu'il supprime des postes, engendrant
une forte dégradation des conditions de travail, et veut
affaiblir leurs droits et garanties.

Les personnels, avec leurs organisations syndicales, reven-
diquent I'augmentation de la valeur du point d'indice afin
d'améliorer leur pouvoir d'achat, la suppression du jour de
carence et rappellent leur opposition aux 120 000 nouvelles
suppressions de postes annoncées.

A de multiples reprises, nos organisations se sont opposées
a ces mesures et ont mis sur la table des propositions alter-
natives.

Poursuivant leur politique, toujours sans tenir grand compte
des organisations syndicales représentatives, le Président
de la République et le gouvernement comptent faire
adopter au Parlement, d'ici au début de I'été, une loi
dite de transformation de la fonction publique dont
nombre de dispositions ont une portée trés grave tant
pour les agent-e-s et les citoyen-ne-s que pour l'avenir
de la Fonction publique.

Il en est ainsi, par exemple, de la mise en place d'une
instance unique en lieu et place des comités techniques et
CHSCT, instance qui risque de diluer et amoindrir les actions
dans des domaines essentiels de la sécurité, de la santé et
de la vie au travail. C'est aussi le cas avec la suppression
des compétences des CAP en matiére de promotion et
de mobilité, mesure qui va favoriser une gestion opaque
et priver les personnels de recours contre l'arbitraire.

Avec le recours au recrutement accru a tous les niveaux

de contractuel-le-s, la précarité sera encore aggravée par-
ticulierement avec des contrats de mission a durée déter-
minée pouvant étre rompu a tout moment.

Par ailleurs, aucune amélioration substantielle des garanties
collectives ni sécurisation des parcours professionnels nest
envisagé pour les contractuel-le-s pas plus qu‘un encadrement
plus strict des conditions de recrutement et de formation.
De plus, c’est I'égalité d'accés aux emplois publics et les
garanties de neutralité de I'agent public qui sont mena-
cées.

Aprés des communiqués unitaires, aprés des délais de
consultations des instances supérieures de la Fonction
publique peu respectueuses d'un dialogue social de qualité,
aprés que toutes les organisations représentatives de la
Fonction publique aient donné un avis défavorable au projet
de loi dit de transformation de la fonction publique, les
organisations syndicales CFDT, CFTC, CFE-CGC, CGT, FAFP,
FO, FSU, Solidaires, et UNSA réaffirment leur volonté de
mettre en ceuvre un processus de mobilisation inscrit
dans la durée.

Pour dire non au projet de loi de transformation de la fonc-
tion publique et pour demander au gouvernement qu'il
ouvre enfin des négociations sur de nouvelles bases, elles
appellent d'ores et déja toutes et tous les agent-e-s de la
Fonction publique a se mettre en greve le jeudi 9 mai pro-
chain, étape forte du processus de mobilisation.

Les Lilas le 12 avril 2019

LA FONCTION PUBLIQUE
EST NEE POUR SERVIR,

CETTE LOIVA
LA DETRUIRE.

DITES NON i LALDI
DE TRANSFORESFIGN oeS TRUCTIOY
DE LA FONCTION PUBLIDUE!




SNICS

AR L T T

SYNDICAT NATIONAL DES INFIRMIER(E)S CONSEILLER(E)S DE SANTE

S.N.I.C.S./F.S.U.

Bulletin d'adhésion ou de renouvellement 2018/2019

F.S.U.

ENGAGE-ES
AV QUOTIDIEN

Académie : Département :

Nom: Prénom: Date de naissance:
[Adresse personnelle : Téléphone :

Code postal : Ville : Mail :

[Adresse administrative : Téléphone :

Code postal : Ville : Mail :

[Numéro d’identification de I’établissement ou du service : Externat / internat (*)

Grade : Echelon : Date du D.E. :

Date entrée Fonction Publique :

Date de la derniére promotion :
Date entrée Education nationale :

Situation : titulaire - stagiaire - contractuel(le) - vacataire (*)

Quotité de temps partiel : disponibilité - CPA - retraite (*)

BAREME DES COTISATIONS 2018 /2019

Infirmiér(e) en catégorie A

Echelon ler 2éme 3éme 4éme 5éme 6éme 7éme 8éme 9éme 10éme

Classe normale

Cotisation  99€ 104€ 109€ 115€ 123€ 132€ 137€ 141€

Classe supérieure

Cotisation 115€ 124€ 132€ 138€ 143€ 149€ 153€

Hors Classe

Cotisation 106 114€ 119€ 125€ 131€ 137€ 143€ 150€ 157€ 164€
Infirmiér(e) en catégorie B

Echelon 1er 2éme 3éme 4éme 5éme 6éme 7éme 8éme 9éme

Classe normale

Cotisation 90€ 94€ 100€ 107€ 114€ 122€ 131€ 139€

Classe supérieure

Cotisation 121€ 128€ 134€ 141€ 145€ 149€

11éme

Auxiliaire, contractuel(le), Vacataire : 60 euros - Retraité(e) : 52 euros - disponibilité : 30 euros - temps partiel : cotisation calculée au prorata du

temps effectué : Exemples : mi-temps = %2 cotisation de I'échelon - C.P.A. = 85 % de la cotisation de I'échelon.
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PAIEMENT FRACTIONNE DE LA COTISATION SYNDICALE

+ Veuillez remplir cette demande de Paiement fractionné.

+ Indiquez le montant total de la cotisation.

+ Choisissez le nombre de prélévements pour lequel vous optez (4 ou 6)

- Signez cette autorisation de prélévement et retournez-la trés rapidement

Date limite d’envoi pour les prélévements en 6 fois : 1er février 2019, en 4 fois : 1er avril 2019
NOM : PRENOM :

Adresse :
Code postal : Ville :

MONTANT TOTAL DE LA COTISATION : .....cccocmerrersansnesnnsensens

NOMBRE DE PRELEVEMENTS CHOISI : 4 - 6 (Rayer la mention inutile)

Mandat de prélevement SEPA
En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez

Le SNICS a envoyer des instructions a votre banque pour débiter votre compte, et (B) votre banque a débiter votre compte
conformément aux instructions du SNICS

Vous bénéficiez du droit d'étre remboursé par votre banque suivant les conditions décrites dans la convention que vous avez passée
avec elle. Une demande de remboursement doit étre présentée dans les 8 semaines suivant la date de débit de votre compte pour
un prélévement autorisé.

Référence unique du mandat : Identifiant créancier SEPA : FR37Z222642551
Débiteur : Créancier :
Votre Nom Nom SNICS
Votre Adresse Adresse 46 AVENUE D’IVRY
Code postal Ville Code postal 75013  Ville PARIS
Pays Pays FRANCE
IBAN
BIC
Paiement : X Récurrent/Répétitif Ponctuel
A: Le:
Signature :

Nota : Vos droits concernant le présent mandat sont expliqués dans un document que vous pouvez obtenir auprés de votre banque.

Veuillez compléter tous les champs du mandat.

J'accepte de fournir au S.N.I.C.S. les informations nécessaires a I'examen de ma carriére. Je demande au S.N.I.C.S. de me
communiquer les informations académiques et nationales de gestion de ma carriere auxquelles il a accés a l'occasion des
commissions paritaires et l'autorise a faire figurer ces informations dans des fichiers et des traitements informatisés dans les
conditions fixées dans les articles 26 et 27 de la loi du 6 janvier 1978. Cette autorisation est a reconduire lors du renouvellement de
I'adhésion et révocable par moi-méme dans les mémes conditions que le droit d'accés en m'adressant au S.N.I.C.S., 46 avenue
d’lvry 75013 Paris ou a ma section académique.

Date : Signature :




JOINDRE NOS RESPONSABLES ACADEMIQUES SNICS

Aix-Marseille
Héléne Lauziére : 06 03 92 02 07
sa.aix-marseille @snics.org

Amiens
Audrey Horde: 06 20 41 53 10
sa.amiens@snics.org

Besancon
Charline Roy : 06 73 53 97 96
sa.besancon@snics.org

Bordeaux

Yannick Lafaye : 06 81 98 38 15
Véronique Magnanou : 06 29 55 78 64
sa.bordeaux@snics.org

Caen
Patricia Francois : 06 69 79 56 80
sa.caen@snics.org

Clermont-Ferrand
André Marol : 06 59 35 21 11
sa.clermond-ferrand@snics.org

Corse

Stéphanie Garcia : 06 98 87 43 81
Catherine Cuntzmann: 06 47 52 91 28
sa.corse@snics.org

Créteil
Carole Pourvendier: 06 79 78 89 85
sa.creteil@snics.org

Dijon
Saphia Guereschi : 06 87 89 13 34
sa.dijon@snics.org

Grenoble
Florence Warengheim: 06 74 43 44 73
sa.grenoble@snics.org

Guadeloupe

Brigitte Derussy: 06 90 30 16 12
Marie Louise Causeret: 06 90 39 33 49
sa.guadeloupe@snics.org

Guyane
Sylvie Audigeos: 06 94 42 98 99
sa.guyane@snics.org

Lille
Valérie Gressier: 06 75 72 21 58
sa.lile@snics.org

Limoges

Laurence Féret-Tesseyre :

06 81 64 08 14

Valérie Jacobée : 06 31 88 27 65
sa.limoges@snics.org

Lyon
Catherine Cordier : 06 50 83 63 23
sa.lyon@snics.org

Martinique
Claudine Cavalier: 06 96 29 17 70
sa.martinique @snics.org

Montpellier
Sandie Cariat : 06 16 88 49 69
sa.montpellier@snics.org

Nancy-Metz
Brigitte Streiff : 06 22 50 90 84
sa.nancy-metz@snics.org

Nantes
Sylvie Magne : 06 08 90 22 31
sa.nantes@snics.org

Nice
Christophe Lusbaz : 06 44 39 08 60
sa.nice@snics.org

Orléans-Tours

Marielle Joyeux : 06 48 14 91 33
Joélle Barakat : 02 47 23 46 34
sa.orleans-tour@snics.org

Paris
Chantal Chantoiseau : 07 70 32 94 17
sa.paris@snics.org

Poitiers

Fabienne Dorckel : 06 88 71 35
05

sa.poitiers@snics.org

Reims
Martine Thumy : 06 43 71 43 16
sa.reims@snics.org

Rennes
Cécile Guennec : 06 61 41 01 22
sa.rennes@snics.org

Réunion
Odile Lausin : 06 93 92 57 26
sa.reunion@snics.org

Rouen
Mélanie Dhaussy : 06 68 38 29 13
sa.rouen@snics.org

Strasbourg

Laurence Cascail : 06 20 30 37
17

Valérie Heckel: 06 20 27 06 61
sa.strasbourg@snics.org

Toulouse
Anne Fabrega : 06 20 31 24 82
sa.toulouse @snics.org

Versailles
Patricia Braive : 06 61 14 50 98
sa.versailles@snics.org

Mayotte
Rolande Dorville : 06 39 27 11 34
sa.mayotte @snics.org

43



C'est quoi une meilleure assurance 7‘| jo

- Et pas trop dure |'organisation ?

- En fait, c'eat la MAIF qui s'accups de tout.
Enfants, courses, rn&nagu-...
Le seul problame c'sst gu'on 8’habitue. ..
T as bouille 7

PRAXIS SOLUTIONS
Lazsurance corponals pour lgs accidenis du quolidien.
Canoa tout & gagner 8 se faire confianca.

assuraur militant

MUIF - socidid d'sseorsrce muduslls 3 cotizatiors variaobes - O35 D000 - TR050 Mior codex 9
Fllia-MAIF - socests anarmyme auw caprial de 174337 200 ¢ ameremer e - HLSD Hed B30 G002 B51-
G5 20000 - PA0TE Miort cedes 3. Enlreprises régiss par b= code des assurngess,



