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LE PETIT JOURNAL DU SYNDICAT CGT DU CENTRE HOSPITALIER DE SAINT BRIEUC

Compte rendu du Comité Technique d’Etablissement 

Du 30 juin et du 1er juillet 2015
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Monsieur Schmid, nouveau Directeur de l’établissement, entame ce CTE par un discours rappelant son attachement au service public et soulignant le besoin de garder le haut niveau d’activité de notre CH. En résumé, il insiste surtout sur le développement de l’ambulatoire.

A. APPROBATION DES PV :

Pas d’approbation, la CFDT n’a toujours pas trouvé le temps de lire les PV depuis deux instances. 

B. QUESTIONS DE LA DIRECTION :

1. Projet auxiliaire mère enfant (AME) au pavillon de la femme :  
Malgré quelques avancées sur le projet, la CGT rappelle qu’il restent des incertitudes entre autre sur l’organisme de formation, un cycle de travail de 45h semaine, disparition de temps ASH ….

Le CTE ne prend pas part au vote . 

2. Projet de réorganisation des offices :

Malgré des négociations entre la CGT et la DRH, le syndicat déplore toujours la suppression de 5 ETP non redéployés, en outre, des tests sont toujours en cours.

Le CTE ne prend pas part au vote.
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Projet de modification de l’organisation des AMA de l’unité de Chirurgie Ambulatoire / Angiologie :

Suite à  la demande de la CGT , la question a été retirée car cette dernière n’est pas passé au vote au CHSCT.
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4. Projet de réorganisation du secrétariat d’exploration neurologique et consultations externes neurologique :

La CGT rappelle qu’un travail a été fait avec l’équipe paramédicale, qu’un cycle de travail retenu par défaut ne pourra pas être mis en place avec 5.70 ETP, sans augmentation d’effectif.

La CGT dénonce également une augmentation de l’activité du secrétariat avec l’arrivée de plusieurs neurologues sans recrutement d’AMA, ce qui engendre une augmentation des examens et un retard de plus de 300 courriers pour les secrétaires. 

La CGT demande un passage à 6 ETP
Le CTE s’abstiendra pour le vote.

5. Projet de création d’un 4ème guichet aux consultations externes centrales :

Suite à  la demande de la CGT, la question a été retirée car cette dernière n’est pas passé au vote au CHSCT.

6. Compte financier 2014 : 
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Le CH Yves Le Foll termine l’année 2014 à nouveau en excédent, malgré une baisse par rapport à l’exercice précédent :

Pas de difficultés en trésorerie et un taux d’endettement bas.  L’hôpital vise a augmenter « la chirurgie ambulatoire ».

Pour l’EHPAD, l’excédent des années précédentes a disparu ;  avec une augmentation nette de l’absentéisme (charge imputable au personnel car mensualités de remplacement à financer).

Pour l’école, le conseil régional a réduit ses subventions car a souhaité récupérer l’excédent des années précédentes en vue du projet de construction du Campus Mazier. 

Le CTE s’abstiendra pour le vote.
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7. Présentation de la nouvelle organisation du service intérieur : 
La CGT demande que soit modifié l’intitulé du projet « Création d’un poste supplémentaire de type emploi aidé » car ce n’est parce qu’actuellement la Direction fait le choix de la précarisation de son personnel que les recrutements doivent être limités aux emplois aidés dans l’avenir. La CGT menace de voter contre et enjoint les autres OS à en faire autant.

Le Directeur accepte. 

La CGT demande à ce que soit aussi revu le cycle mal équilibré (comporte une semaine de 45h.)

La CGT s’abstient.

8. Organisation du bio-nettoyage après les opérations de restructuration :
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La CGT reconnaît l’aspect positif de proposer enfin des contrats à 35h pour les CAE. Mais elle demande que soit revu le cycle, la cartographie et l’intitulé des pauses dans le document.

La CGT redemande à ce que soit encouragé le recrutement des CAE dans la fonction publique hospitalière après leur trois ans de contrat.

La CGT vote contre.

9. Projet de modification d’un horaire aide-soignant en chirurgie de semaine :

Pour une prise en charge optimale des patients et pour une meilleure organisation des activités soignantes, la Direction propose un décalage d’1/2 heure pour l’horaire de D du mardi au vendredi.

La CGT vote pour.

10. Projet de réorganisation des horaires de techniciens de laboratoire [image: image8.jpg]


les dimanches et jours fériés :

En lien avec la nouvelle chaîne automatisée du labo, les techniciens doivent saisir manuellement les dossiers : 360/24h.

Le technicien de labo vient 4h le matin pour faire de la saisie. C’est une orga qui date et qui n’avait jamais fait l’objet d’un examen en instance. 

La position de la CGT sur ce type d’organisation à la carte est clair tant cela nuit au respect des obligations légales et aux évolutions d’effectif dans les équipes.

La CGT vote contre.

11. Projet de modification temporaire des horaires du service de médecine nucléaire :
La CGT rappelle que l’emploi du terme « Clientèle » n’est pas adapté, le mot patientèle reflétant plus la philosophie de la FPH.

Le projet vise à installer un nouvel équipement, donc à assurer des travaux et de la formation aux professionnels : horaires décalés mais amplitudes respectées.

La CGT vote pour.

12. Projet d’organisation du plateau technique non invasif de cardiologie dans le cadre du GCS explorations fonctionnelles, actes techniques et prise en charge oncologique :

C’est un médecin du secteur privé qui souhaite réaliser des épreuves d’effort et de Vo2max.

Les AMA du service nous ayant expliqué qu’il n’y avait pas de répercussion sur leur charge de travail,

La CGT s’abstient.

13. Adaptation des organisations en médecine gériatrique 2 et médecine interne polyvalente :
[image: image9.png]



Unité créée en janvier 2015. L’activité soutenue et le profil particulier des patients font que les tours de nuit du binôme AS/IDE sont très longs, il est proposé la suppression d’un horaire de D le jeudi pour être à 4 IDE le dimanche et un décalage de ce D d’1/2 heure les autres jours.

En résumé : pas d’augmentation d’effectif.

La CGT vote contre.

C. INFORMATION DE LA DIRECTION :
1. Présentation de l’Etat Prévisionnel des Recettes et des Dépenses 2015

2. Plan global de financement pluriannuel

En résumé, l’ARS qui se fait le porte parole du gouvernement, demande au CH Yves Le Foll de faire plus 1.5 millions d’€ d’économie chaque année pendant 3 ans.
Alors malgré un excédent et une bonne Capacité d’autofinancement, le CH risque d’avoir des difficultés, d’autant plus qu’on nous annonce une baisse des tarifs T2A pour les prochaines années.

MERCI NOTRE CHER GOUVERNEMENT
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Ainsi, pour palier à un absentéisme en hausse et à une capacité financière en berne, le CH projette de fermer un côté de l’unité de chirurgie de semaine cet été mais surtout : l’unité complète sera fermée  début août !!!

Les personnels seront mis à disposition des autres unités pour ne pas financer d’autres mensualités.

OK, nous sommes là pour assurer la permanence des soins, mais faire cette annonce 15 jours avant la période visée, faut pas pousser !!! 

La CGT accompagnera les agents et rencontrera la Direction avec eux.  

D. QUESTIONS DE LA CGT:
1. La CGT demande que soit trouvée une solution pour que l’établissement respecte la pagination des documents constituant le dossier administratif d’un agent . 

La Direction n’y voit aucune objection malgré que cela va être compliqué et demandé beaucoup de travail.
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Quel protocole peut être mis en place pour que les astreintes du pédiatre de garde soient respectées, notamment pour qu’il se déplace en cas d’appel ?
Docteur Van Assche informe que la procédure va être revue et discutée en COPSP (Commission de l'Organisation de la Permanence des Soins et Pharmaceutique).


3. Aucune réorganisation de l’intervention du binôme manipulateur en électro radiologie / aide manipulateur en réanimation n’a été évoquée en instance. La CGT dénonce les répercussions sur l’organisation du travail des soignants de l’unité. 

La CGT dénonce le fait que le manipulateur en électro-radiologie doit intervenir seul en réa, demandant donc l’aide des AS du service. Ceux-ci interrompent donc leurs soins. 

La DRH nous informe qu’une évaluation sera faite dans sa globalité.

4. La CGT réitère sa demande d’obtention d’un poste supplémentaire d’AS de nuit au SAU les vendredi, samedi et dimanche.
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La DRH fait le même constat que la CGT sur la charge de travail en perpétuelle augmentation, tout comme l’agressivité des patients.

La Direction compte sur l’ouverture la maison médicale pour constater une amélioration. 

Ils sont sourds. Il va falloir crier plus fort les gars !!!

5. Extension du champ d’intervention de GSF sur le service d’imagerie médicale : le personnel aide manipulateur en électroradiologie est sollicité pour faire le ménage après GSF. Y a-t-il assez de temps accordé aux salariés de GSF pour faire les surfaces concernées ?

Le cadre du service intérieur nous informe que le constat lui a été remonté et que cela a été vu avec le responsable de GSF. La problématique va être revu sur ce secteur. Cependant « le personnel est en rodage » . Une réadaptation des horaire va être faites.

La CGT dénonce l’absence de formation pour les personnels de GSF ainsi que l’insuffisance du temps qui leur est accordé.

6. Les économies effectuées par le recrutement d’emplois aidés ont-elles une répercussion sur la prime de résultat versée au directeur de l’établissement ?

[image: image13.jpg]M SGLEMOT VOTRE G
€5 A DR JETER MINEE,
1155 o Plas Nous Sofpaés
DETERMINES A NE PAS

vous EMpaEe £ fiN





Le sourir en coin, le directeur nous informe qu’il y a une part fixe et une part variable :

-une part fixe pour le poste occupé.

-une part variable en fonction des résultats décidés par le directeur de l’ARS.

Nous pouvons en conclure qu’indirectement, le recours aux emplois aidés contribue à l’atteinte des objectifs fixés par l’ARS et donc à l’augmentation de la prime du Directeur.

7. Questions diverses : 
Chirurgie Pédiatrique : fermeture de 5 lits pour l’été ?

Docteur Van Assche nous confirme la fermeture de 5 lits jusqu’au 17 août sur les 15 existants.

LANCEZ-VOUS ? REJOIGNEZ LA CGT …SYNDIQUEZ-VOUS !!!!

Email : cgt@ch-stbrieuc.fr    02.96.01.72.23/poste 67223

Site internet : ch-stbrieuc.reference-syndicale.fr
