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Les médecins craignent de voir le seul
impératif de rentabilité gouverner I'hopital

La colere monte contre la réforme menée par Roselyne Bachelot

uidirigerales hopitaux 7 C'est désor-
Q mais la question clé du débat sur la
réforme hospitaliére.

Le projet de loi élaboré par la ministre
de la santé, Roselyne Bachelot, prévoit
de concentrer les pouvoirs de direction
del'hopital dans les mains d'un adminis-
trateur: il devient le président d'un
directoire ol siégent des praticiens majo-
ritairement nommeés par lui. Mais les
médecins ont toujours dénoncé cette
mesure qui conduirait a la mainmise du
pouvoir administratif, 2 « une gouver-
nance monocéphale, médicalement

aveugle, sans garde-fous éthigues », esti-
me ['und’eux.

Les débats a 1'Assemblée nationale
n'ayant pas modifié ce point du projet de
lod, les médecins sont préts a se mobiliser
avantl'examendutexteauSénat, a partir
du 12 mai. Les présidents des commis-
sions médicales d’établissement (CME)
menacent déja de démissionner si rien
ne change.

De leur coté, les directeurs dénoncent
un « faux probléeme ». « Un directeur qui
souhaiterait diriger un hépital sans les
médecins ou contre eux aurait une démar-

che suicidaire, explique Paul Castel, prési-
dent de la Conférence des directeurs de
CHU. Mais on ne peut étre en situation de
coresponsabilité : il faut un décideur, et
un seul, a 'hopital. »

Sila contestation monte, précisent cer-
tains médecins, ¢'est surtout parce qu'ils
craignent de voir'objectif financier 'em-
porter sur tous les autres. A I'hdpital de
La Timone, 4 Marseille, le professeur Bri-
gitte Chabrol estime que « la notion de
rentabilité ne va pas dans le sens de la
médecine que nous pratiquons » @

Hopital : fronde des médecins contre la réforme

Nicolas Sarkozy veut un seul patron a I'hopital. Le corps médical dénonce une logique d’entreprise

que la base de 'hopital ne se

mobilise contre la réforme
Bachelot, mais c'est dusommet que
pourrait venir la menace. L'ensem-
ble de Ia communauté médicale
hospitaliére est en colére contre les
dispositions de Ia loi Hopital,
patients, santé, territoire quiboule-
verse en profondeur la gouvernan-
ce hospitaliére. Des grands patrons
de I'Assistance publique-Hopitaux
de Paris (AP-HP} aux représentants
de la communauté médicale des
CHU, tous craignent la mainmise
du pouvoir administratif et la sou-
mission de la médecine aux seuls
impératifs budgétaires. Les prési-
dents des cormnmissions médicales
d’établissements (CME) menacent
ainside démissionnersile projet de
loi n'est pas substantiellernent
amendé lors de son examen au
Sénat, a partir du 12 mai.

En 2004, les pouvoirs publics
avaient déja modifié la gouvernan-
ce hospitalitre en regroupant les
services en poles et en impliquant
les médecins dans la gestion
médico-économique, avec 1a mise
enplacede latarification a I'activité.
Intitulée Hopital zoo7, la réforme
avait créé, aux cotés du directeur
d'établissernent, un conseil exécu-
tif ol siégent & parité des médecins
et des administratifs. Répondant &
l'injonction de Nicolas Sarkozy —« Il
faut un patron a Vhdpital, et un

L e gouvernement redoutait

seul » -, la réforme de Roselyne
Bachelot va plus loin, en concen-
trantles pouvoirsdansles mainsdu
directeur . celui-ci devient prési-
dent d'un directoire dans lequel sié-
geront des médecins majoritaire-
ment nommés par lui. Le directeur
arrétera le projet médical de I'éta-
blissement {qui n'est plusque « pré-
paré » par les médecins) et nomme-
ra seul les chefs de pole.

Depuis I'élaboration de la réfor-
me, cette architecture inquiéte les
meédecins qui y voient la prise de
contrdle de I'administration surle
médical. IIs comptaient toutefois
surle débat al'Assemblée nationale
pour l'amender. Las, le gouverne-
ment a refusé toute modification
de son dispositif.

Adoptés lors de la premiére
semnaine de débat, des amende-
ments présentés par le médecin
hospitalier et député (UMP) Ber-
nard Debré ont finalement été reje-
tés, a l2 demande du gouverne-
ment, le dernier jour de la discus-
sion, & 4 h 30, devant une Assem-
biée déserte... « C'est une action a ln
limite de la démocratie, dénonce le
député Debré. Cette entourloupe a
rendu tous les médecins furieux. »

De fait, 'épisode a mis le feu aux
poudres. D'habitude péuenclinsau
conflit, les présidents de CME, élus
par leurs pairs, dénoncent aujour-
d'hui « une situation de blocage ».
Président de la Conférence des pré-

sidents de CME, le Lillois Alain Des-
tée estime que « le patron a 'ndpi-
tal se mue aujourd hui en petit chef
qui pourra metive et démettre les
médecins § sa guise ».

Impératifs comptables

Les médecins sont d’autant plus
choqués de se sentir marginalisés
qu'ils ont jusqu'ici joué le jeu des
précédentes réformes : « Ce quif
nous révolte, c'est que nous avons
porté la réferme Hopital 2007, qui
avait profondément rénové le fonc-
tionnement hospitalier, dénonce
Pierre Coriat, président de la CME
de 'AP-HP. On casse un systéme qui

Jonctionnait bien pour passer @ une
gouvernance monocéphale, médica-
lement aveugle, sans garde-fous
éthigues. » )
Les médecins pointent un risque
d'isolement du directeur et de cris-
tallisation des rapports de force
dans les hépitaux, qui vivent déja
sous tension en raison de graves
déficits. « Aujourd hui, c'est la com-
munauté médicale qui fait passer
les messages dans les services, poin-
te le professeur Destée. Demain, si
le directeur se retrouve en premiére
ligne, sans relais, on court ala catas-
trophe. » « Undirecteur seul 'a pas
lapossibilité de faire changerles cho-

sesal'hopital poursuit Bernard Des-
cottes, président de la CME du CHU
de Limoges. Il a besoin, a ses cotés,
d'un copilotage médical, sinon il va
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dansle mur. »

Les directeurs, eux, ne veulent
rien lacher, et dénoncent une polé-
mique en forme de « faux problé-
me ». « Un directeur qui souhaite-
raitdiriger un hopital sans les méde-
cinsou contre eux aurait une démar-
che suicidaire, explique Paul Castel,
président de la Conférence des
directeurs de CHU. Mais on ne peut
étre en situation de coresponsabili-
té, il faut un décideur et un seul a
Ihépital » Les directeurs font
valoir que les postes de manage-
ment ne leur sont plus exclusive-
ment réservés. « Siles médecins veu-
lent devenirdirecteurs, rien nelesen
empéche, mais il faut bien que quel-
qu'un tranche quand Ia situation
est bloguée », plaide Gérard Vin-
cent, délégué général de la Fédéra-
tion hospitaliére de France (FHF).

Auministéredelasanté,ons'aga-
ce aussi de la fronde des médecins
hospitaliers. « La réforme n'induit

en rien une logique de caporalisa-
tion, fait-on valoir dans 'entourage
de M™ Bachelot. Simplement, elle
chercheaéviterles logiques de bloca-
ge qui empéchent I'hépital de se
réformer. Hl est quand méme éton-
nant d'opposer les gentils médecins
aux méchants directeurs, comme 5i
fes meédecins étaient les seuls
garants d'une éthique de service
public I » Le gouvernement semble
décidé a ne pas céder sur le cceur de
la réforme : le 13 mars, en déplace-
ment 4 Clairefontaine (Yvelines),
Nicolas Sarkozy a martelé qu'il ne
se laisserait « pas prendre par des
lobbies, soit des grands patrons, soit
des tout petits patrons ».

Si le gouvernement souhaite un
management fort & I'hopital, c'est
notarmment pour menerabienl'ob-
jectif de résorption des déficits hos-
pitaliers fixé pour 2012 par le prési-
dentdelaRépublique. Or c’estjuste-
ment cette volonté affichée de

redressernent financier gui inquié-
te les médecins. Ils pointent le ris-
que que la vie de 'hopital, déja sou-
mise aux critéres médico-économi-
ques avec la tarification a Yactivité,
ne soit plus dictée demain que par
les seuls impératifs comptables.

« La contestation monte de tou-
tes parts sur la réforme de I'hépital
car il y a une prise de conscience que
F'onva de plus en plus vers 'hdpital-
entreprise », dénonce le diabétolo-
gue André Grimaldi. « La loi Bache-
lot procede d'une logique réduction-
niste, renchérit le neurologue Oli-
vier Lyon-Caen. Derriére la facade
du discours, il y a une volonté réelle
d'appliguer le méme fonctionne-
ment que les cliniques privées, de
mettre tout le monde au pas sur le
modéle libéral. » &

Cécile Prieur

Budget 2009 de I'AP-HP : 700 postes sont supprimés

Budget de crise pour I'Assistan-
<e publique-Hépitaux de Paris
{AP-HP) : le conseil d"administra-
tion de I'ensemble hospitatler
devait adopter, vendredi

27 mars, un budget 2009 qui pré-
voit un déficit de 95,5 millions
d’euros, s0it 1,5 % de ses recet-
tes. Pour contenir ses dépenses,
I'AP-HP devra faire notamment
« un effort sur les dépenses de
personnel », a hauteur de

50,5 millions d'euros, gui se tra-
duirait par la suppression de
700 équivalents temps-plein.
Ces suppressions de postes se
traduiront par un non-renauvei-
lement de départs a la retraite

ou de postes contractuels. Elles
devraient concerner des person-
nels non médicaux, tandis qu'lly
aurait du coté des personnels
médicaux une augmentation de
53 postes équivalents temps-
plein. La communauté médicale
d’établissement {CME), qui
représente les médecins, a déci-
dé de voter le budget aprés un
vif débat. Le maire socialiste de
Paris, Bertrand Delancé, a
annoncé son intention de voter
contre, estimant que « fes
contraintes budgétaires aujour-
d'hui imposées & 'AP-HP remet-
tent en cause I'accés sans réser-
ve 4 une médecine de qualité ».
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