
Alpes: déjà la grogJls rutft,e^v'
Dans les Alpes-de-Haute-Pro-

vence, le Groupement hosPita-
lier de territofue 04 (GHT), vise à
regrouper les hôpitaux de Di-
gne-les-Bains, Manosque, Cas-
tellane, Seyne-les-AlPes, Riez,
Banon, Forcalquier, tæs Mées et
Barcelonnette.

" Il s'àgit d'une politique
d'austérité uisant à suPPrimer
980 lits auec une économie de
près de S3|millions dleuros en
Pam d'ici 2017. Les suPPressians
de postes sont inéuitables", te-
grette Cédric Volait, coordina-
teur régional santé Paca à la
CGT qui se base sur un docu-
ment de la Direction général de
I'ofte de soins (DGOS). " Ic norn-
bre de suppression de Poste dan's
les Alpes - de - Haute- Prouence se -

ra normalement connu en seq'
tembre", annonce Gisèle
Adoue, secrétaire dépÉutemen-
tal FO santé 04. "La direction
de l'hôpital de Digne-les-Bains
aannoncé hier lors d'un conseil
de surueillance que la direction
de l'hôpital support du GHT, en
I'occurrence Digne, serait tou-
iours assurée à Aix-en-Prouen-
ce qui fait pa.rti du GHT 13&',
regrette-t-elle.

" À aurun moment, I'Agence ré-
gionalc de santé (ARS) Paca qui
est cha.rgée de pilater le regroupe'
ment ne parle de qrnlité de Prise

en charge des patients et
d'améIioration de l'accès aux
soins", rapporte Cédric Volait.
Le GHT "imposeraune mobilité
du personnel", ce que refusent
les syndicats qui demandent à
ce que chaque établissement
reste autonome et garde ses eÊ
fectifs.

"Ce regroupenxent pernxet de
nxettre en réseawc des établisse'
ments publics isolés", réplique
un responsable hospitalier.
"Des suppressi.orx de postes ad'
ministratifsne sontpas à exclure
même si nous n' auors pas de uisi'
bilité pour le moment. CePen.
dant, ce regroupenxent doit Per-
rnettre de fadliter, et Pourquoi
pc$, augm.enter b nombre de pra-
tbiens*, confie-t-il.

L'hôpital de Sisteron n'estPÉrs
concerné par le GHT 04 car
l'établissement a déjà fusionné
avec celui de Gap pow former le
Centre hospitalier intercommu-
nal des Alpes du Sud (CHICAS).
" Les urgences de pointes, la ma-
temité etla chirurgie ont dePuis
été transférées à Gap, à 50 km de
Sisteron", regrette Cédric Volait.
" En suiuant cette logique, les hô-
pitaw de Digne-les-Bains et de
Manosque uont fi.tsionner a'vec
la dkparition de certains servi-
ces", prévient-il.
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"Le bon patient au bon endroit au bon moffiËirt"
se3ret-qyi ne peut qu'aboutir à "une régres-
sion de la qualité des sains"

Pour Anne Decq.Garôia,, direcHce des
opérations territoriales à IAP-HM, c'est au
contraire une "stratégie du groupe du sec-
teur public" que se met en place, notam-
ment face à la concurrenie du secteurprivé.
"Il ne s'agit pas de fusionner aes hôTittaw
mais de les faire coopérer. L'objectif, c'est de
pouuoir placer le bon patient au bon en-
droit, au bon nxoment. pour une filière don-
née, il faut garantir à chacun la prise en
charge la meilleure possibleu.

Ce " projet médical partagê' doit être éla-
boré par chaque GHT au l*janvier 2OV.n
pourra,pil la suite intégrer, en tant q.uet'membres associés" , des structuies
d'hospitalisation à domicile (IIAD), de soins
de suite et de réadaptation, de médico-so-
cial, voire des établissements privés.

S.MÀ

(l) te GHT B comprend I'Ap-Hit, les hôpih-ux psychiatrique

valvert, Edouard-Toulouse, Montpenin (Aix), les centres

hospitaliers de La Ciotat Aubagne, Arles Salon, Aix, pertui$

Martigues, le centre gériatrique de Montolivet (Marueille).

L'hôpihl militahe Lavéran (Marseille) a été intégré comme

mmbreæsocié.

- Depuis le vote de la loi Santé à l'automne des médecins de ces derx demiers établisse-
demieq tout'est'allétrès vite pour les GHII. ments, désireux de constituer un GHT psy-
L^es:déor'Btsl-é'application sont par,u.s,le',.+dhiatrieu€autonome. -,1.,, rtij

lO.3*il' pour une mise en æuwe dès le l"- onlevoit: coûrmepourlaMétropole ad-iu{et. ministrative, f" pri""iiA?cueil de cene su-

^,^!l-lryt I'ARS n a jamais.communiqué perstructur€estiacraintedeshôpitarNpèri-
clairement sur le sujet. solltcité _par In pro- pneriques d,ètre,,déuorés', par lé ,,*oirt 

",,uence, sondfuecteur, Paul castel, a annoncé marseiilais. D'autant que sf I'AP-HM est re_
mardi qu'il publierait un communiqué... ce connue pour la quafitdde ses équipes médi-quel'onsaitmalgrétout,"l9{q""d-ans.no- cales, eile ne lirille ni par ses finances
tre région, il y a aura un GHT par départe- (1 milliard d'euros de deite, gOM€ de défi-
ment. Dans les Bouches-du-Rhône, la nou- . cit), ni par ses organisations.
velle structure dewait logiquement être
créée autour du CHU de Màsôile (ep-HM, Les syndicats prédisent des
"établissement support" d'un terriroire de ferméturesd'ëtabliliements
santé de 2 millions d'habitants. Encore Devenant établissement support, le cHUfaut-il que les directeurs des 13 établisse- devra centraliser les services i"iformatiques
ments(1) du GHT 1.3 votentformellement en del'ensemble deshôpitauxpartenaires,'ain-
ce_sens, ce qui semble acquis. si que les fonctions aôhat; lei formations, les

Les velléités aixoises de créer un 2" GHT écôles d'infirmières.
(englobantlescentresdesalon,pertuis,Ma- ,,on nous a.annoncé que la biologie,
lossrle et Digrre) ont en effer été écarrées. I'imagerie médicale et ù pnàrm*iâ'ià:_
En balance entre le CHU de Marseille et ce- raieni égatement pilotées dépuis I'ei-ttM, ,

lui.de Nîmes, I'hôpital d'Arles a finalem'ent ajoute danielle céccaai tôcrl qui, commé
été rattaché au GHT 13. Tout corrme les hô- lés autres syrdicats; 
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leur a ét4;-r.;douard-l'oulouse (MarseiJle)_ el,Montper- sentée. Audreylolibois (Fb_ApHM) dénon_rin (Aix), malgré la demande de dérogation ce "une réforinb m;enée'dans te ptus iàia

Favorables au groupement hospitalier
de territoire mais à trois conditions

Les grands regroupements
imposés, on sait bien ce qu'elle
en pense, Maryse Joissains. Et
sur un domaine aussi fonda-
mental que celui de la santé, on
attendait une opposition au
moins aussi agressive que son
combat contre la métropole. Il
n'enfutrien.

Avant-hier, au moment de se
prononcer sur l'intégration de
I'hôpital Aix-Pertuis dans la
GHT des Bouches-du-Rhône
(voir cldessus), le maire d'Aix a
dit oui,.. Pour trois raisons:
" D'abord, cette forme métropoli-
taine de santé lai"sse aux établis-
sements publics et donc à notre
hôpi;:tal, la personnalité morale.
Ensuite, le centre hospitalier du
Pays dAix garde son autononxie
financière, ce qui n'est pas le cas
du Pays d'Aix dans la métropo-

le. Enfin, notre hôpital n'aura
pas l'obligation d'éponger les
detles des autres établissements.
Ceci alors même que le Pays
dAix doit absorber les dettes de
Marseille et de MPM qui
s'élèuent à 4 milliards d' euros."

IJn " oui" aussi pour f.oël Bouf-
fiès, directeur des hôpitaux
d'Aix-Pertuis et de Di-
gne-les-Bains. Mais un "oui"
teinté d'un regret r " L'hôpital
qui a été le plus actif en matière

' de coopération, c'est l'hôpital
dAix. Quand ily a eu la loi Ba-
chelot, naus auons constitué Ia
p remière co mmunauté hospita-
lière de lerritoire auec Manos-
que, Digne et Salon. Et ça mar-
chait bien! Nous nous apprê-
tions donc à transformer cette
communauté en groapernent
ho spitalier de territoire."

Mais comme chacun sait,"la
uie n'est un longfleuue tranquil-
le"et c'est finalement,vers Mar-
seille qu'Aix va devoir se tour-
ner: " De toute façon, iI n'y a pas
le choix,lâche Ioël Bouffrès. On
n'apas demandé ày entrer, ôny
ua, çlors autant lefaire le mieux
possible."

Trois garanties ont néan-
moins été demandées: la pre-
mière, c'est que I'hôpital du
Pays d'Aix poursuive ses colla-
borations avec Manosque, Di-
gne et Salon. La deuxième, c'est
de faire d'Aix, un établissement
support dans plusieurs domai-
nes qui restent à déterminer.
Enfin, une collaboration serrée
entre le centre hospitalier du
Pays d'Ak, l'Université et la fa-
culté de médecine àMarseille a
été négociée. " Nous auons obte-

nu ces trois garanties, ce qai a
permis à notre Consei! de sur-
ueillance de donner un auisfauo-
raltle à ce GHT."

Certes, mais pas de quoi apai-
ser I'appréhension des prati-
ciens: "L'inquiétude, c'est que
Marseille rapatrie des artiuités.
Mais, d'abord, on ne pourra
rien faire si les praticiens le rcfu-
sent. Ensuite, je ne crois pas que
ce soit dans l'intérêt de Mar-
seille, de rapatrier des activités.
Le tout est de transfornxer tout
ça en quelque chose de positit
qui soit bon pour les patients et
dans la4uelle les praticims puk-
sent se retrottuer." En France,
Ioël Bouffrès est le seul à diriger
un établissement membre d'un
GHT Aix, et un hôpital support
d'un GHT : DigneJes-Bains.
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I t vous, de quel GHT dé- pas de fermer des lits, des servi-
F pendez-vous ? A partir cesoudeshôpitauxdeproximi-
h d'aujourd'hui, l"' juillet, té, mak au contraire, de consoli-
la question se pose dans les der I'accès aux hôpitaux dans
1l0Ohôpitatrxpublics français. nos territoires". Pas question,
Elle concernera bientôt leurs non plus, de réduire lès effec-
patients, dont la prise en char- tifs, assure-t-on, alors que plu-
ge médicale va dépendre de cet- sieurs organisations slmdicales
te réorganisation d'ampleur, (CGT.Santé, FO, Solidaires...)
présentée comme une "révolu- prédisent des transferts et fer-
tion silencieuse" . metures de services.

GHT, mais qu'es aco ? Coin- "Desmutualkationsuontêtre
me trop souvent, en dépit des réalisées entre les hôpitaux. À
bèa1r:çdiscours srxla"dérnocra- terrne, il uay auoir dei fermetu-
tie sanitaire", le citoyen reste res de lits; et des seruiôes, uoire
peu informé des décisions qui des petits établissements, qui
touchentàcequ'iladepluspré- uont dkparaître. Et on va obli-
cieux:sasanté.... ger le personnel à se déplacer

Les GHT, Groupernents hos- sur plusieurs hôpitaux'l , alerte
pitaliers de terr-itoires (GHT), Danielle Ceccaldi, déléguée
aunombredel50surleterriloi- CGT de l'Assistance pùtti-
re national vont regrouper plu- que-Hôpitaux de Marseille. La
sieurs hôpitaux sur q+ secteur fédération nationale FO, oppo-
géographique donné. Objectif
de la loi Santé qui les a instau-

f::i:*::i 9:: _1"*l*:":.:" , I ull 
ne s'agitp,ag. de

i;Hij;ffi*; l"'ffiii*'"iii I lqrrygt_a.r[ç:ports (systèmes d'information, I',î'1'_:'^:-*:ll_ï1i. _

àchats),'et organiser une prise | 0lt'0n aU mlnIStgfg.
en charge )'graduée" des pa-
tients. "Concrèternent il s'agit

150

d'orienter les patiènæ entre àes sée "par-principe" auxGHT, a
hôpitaux présenta.nt des ni- anhoncé qu'elle ïie siégerait
ueantx de recours différents, equi- ' pas dans les conférenees térrito-
pés de plateat^tx techniques plus riales de dialogue social, instan-
ou moins sophistiqués. Un peu ce consultative qualifiée de
à l'image de ce qui se fait pour "ftiascnrade" parle syndicat.
les maternités", résumeNicolas Laréformeveutégalementin-

citer les médecins à partager--------- 
leuractivitéentredifférèntséla-
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GHT, i,ii,ffi:"i:sïi&iif,i:âË
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tgrritoirgstt, ' toutefois' de_ l'1!sénce de
crrr ;rancam'hla conôertation. La FHF, qui re-

groupe les directeurs
{ei $ iiÀ d'hôpitauxçublicS;râppdle le

btlan " rnirigé!' des communau-
tés hospitalières de territoire

Brun, président de la commis- (CHT), sorte de GHT avant
sion des usagers de la Fédéra- l'heure, instaurées par loi Ba-
tion hospitalière de France chelot en 20O9, "Les GHT sont(FHF). potentiellementunevraieréfor- 

"Organisé autour d'un " établis- me de structure, mak pour qu'el- 
"

sernent supporf'1, en général un le ne soit pas uni4uement aàmi'
CHU, leGHTauquelchaquehô- nistratiue (...) il faut donner
pital aura I'obligation d'adhé- plus de souplesse aux territoires
rer, doit établir un" projet médi- et acteurs de terrain" , renchérit
cal partagê:". Ce document dé- Frédéric Valletoux, représen-
crirale rôle de chaque établisse- tant de la FHF, qui vient de de-
mentparfilière(cardiologie,pé- mander que les 2 milliards
diatrie, imagerie médicale, etc). ' d'euros annoncés par la minis-
Ce qui devrait sensiblement tre pour "soutenir Ia transfor-
changer le quotidien de nom- , nlation" soient bien des
brerxpatents. Au ministère de moyens nouveauL

sur I'ensemble

la Santé, on rassure: " Il ne s'asit SoDhie ilailEiU


