Pour tout contact: collectifsante37@gmail.com

Tours le 1er juin 2017

NOUS VOULONS UN HOPITAL HUMAIN'!
NON AU PLAN DE RESTRUCTURATION du
CHRU QUI ROBOTISE et DESHUMANISE LES
SOINS !

Le plan de restructuration du CHRU de Tours répond aux exigences de la loi de « modernisation de
la santé » ou loi de santé 2016 de Marisol Touraine.
Il prévoit la suppression de 3 des 5 sites actuels : TERMITAGE, les Psychiatries, et ’Hopital des

enfants de CLOCHEVILLE, qui seraient regroupés sur Bretonneau et Trousseau. Soit, au passage,
la suppression de 400 lits et de 400 postes médicaux et paramédicaux !
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Alors que I'hépital a eu du mal a répondre a
I'afflux de patients lors de I’épidémie de grippe
de cet hiver, on veut encore réduire I'accés aux
soins de la population, sous prétexte de moder-
nisation !

Objectif du Plan : 50% des lits doivent passer en
« ambulatoire » (entrée le matin et sortie le soir)
d’ici a 201
Mais quel sera le prix a payer pour atteindre cet
objectif ?

Bien sdr, personne ne reste a I'Hopital par plaisir,
mais le retour a domicile doit pouvoir se faire dans
les meilleures conditions de sécurité afin d’éviter
une ré-hospitalisation en catastrophe !

Qu’en sera-t-il des personnes agées, dont le
conjoint, parfois lui-méme malade, devra faire face

a ces retours trop rapides ?

Des femmes seules (ou pas), avec enfants, qui
devront continuer d’assumer le quotidien ? Des pro-
blémes de matériel médical, qu'il faudra acheter ou
louer, faire fonctionner, surveiller ?

Comment réagir face a une dégradation de I'état du
sortant ? Passer de nouveaux 5H aux urgences en
pleine nuit ? Attendre demain ? Et perdre encore
une journée de boulot ?De toutes fagons, nous
n‘aurons PLUS LE CHOIX : ce sera dehors ! lin'y a
plus de lits.

L’objectif réel, c’est la maitrise des colts et la ren-
tabilisation des journées d’hdpital. Des millions vont
étre dépensés pour la robotisation, I'automatisation,
la numérisation et I'informatisation. Mais en suppri-
mant 'humain, en réduisant le personnel et en fai-
sant sortir au plus vite des patients a peine rentrés !
C’est la Modernisation et la Performance !
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Pour les patients qui habitent trop loin, la solution
est trouvée: Des hotels seront construits a proximité
de I'hépital, avec juste une infirmiere pour la surveil-
lance.

L’Hospitalisation a Domicile sera développée, ainsi
que le transfert vers les soins de ville; mais qui
prendra en charge ces patients, sachant qu'il n’y a
déja pas assez de médecins traitants, d'infirmiéres,
de kiné... ? Il est aussi prévu de transférer vers le
domicile les chimiothérapies : mais avec quel ac-
compagnement psychologique et pratique ?

Quelle prise en charge financiére et concréte, pour
I'aide aux repas, les courses, la garde des enfants,
etc. ? Nos mutuelles vont rapidement nous propo-
ser une nouvelle prestation, moyennant une subs-

Les aidants, les familles (et le plus souvent les
femmes), vont étre mis(e)s a contribution, Quel
progrés! Quelle modernité !! On comprend
pourquoi il est de plus en plus question de per-
mettre aux salariés de prendre des congés
d’accompagnement pour les proches malades !
Nos politiques ont pensé a tout !
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tantielle augmentation des tarifs !
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Un exemple du vécu d’une patiente dans un établisse-
ment privé ou cette politique est déja appliquée :

« Suite a un cancer du sein, j’ai eu une ablation partielle
d’un de mes seins. Je suis rentrée la veille au soir, opéréee
le lendemain matin. Devant ma stupéfaction, mon mari a
refusé que je sorte le soir et je ne suis sortie que le lende-
main matin. Ce mot cancer résonnait en moi et m’effrayait,
Jétais en proie a une grosse angoisse malgré tous les
bons conseils que m’a donnés l'infirmiére. . Mon cerveau
était anesthésié. On m’a donné une ordonnance pour
soins a domicile, pansements, injection tous les jours ; a
vous, dans cet état, de prendre contact avec l'infirmiere a
domicile, d’aller chercher vos produits. Puis radiothérapie
par la suite. Une fois chez vous rien n'a changé, la vie
continue, les obligations sont toujours présentes, courses,
repas, ménages, s’'occuper de son vieux pére, sachant
qu’il ne faut pas porter du cété de I'opération...»

Ce plan est une régression sans précédent pour I'accés aux soins de toute la population
tourangelle et plus largement de la Région Centre. C’est pourquoi le collectif 37 Notre San-
té en Danger appelle tous les usagers, anciens, présents ou futurs a participer ala

Manifestation le 13 juin organisée par
Pintersyndicale pour |la défense de
Phopital public, a 18h30
place Jean Jaures a TOURS




