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Personnels d’encadrement, salariés en situation de responsabilité professionnelle, nous sommes de plus en plus nombreux au sein de l’hôpital.

Soucieux de l’exercice de nos responsabilités, nous vivons mal les évolutions en cours dans nos établissements. La logique purement financière prend le dessus. Cela percute notre volonté de donner un sens à notre travail, de développer une éthique professionnelle et une vision de l’hôpital non déconnectée de la société, intégrant des finalités sociales et environnementales.

Le malaise est croissant !
Les personnels d’encadrement sont contraints d’assumer les conséquences des réorganisations successives sur les équipes qu’ils encadrent. Ils sont mis dans des situations intenables, étant les premiers exposés en cas de conflit et les premiers responsables pénalement des organisations.
Des situations professionnelles courantes !
Le malaise des personnels d’encadrement vient de situations trop fréquemment imposées : 
· le non-remplacement de l’absentéisme malgré une activité de soins toujours en hausse,
· l’encadrement d’une équipe en sous effectifs, 
· la mise au point de réorganisations qui entrainent des suppressions d’emplois, et de fait, la dégradation des conditions de travail.
· la difficulté de maintenir la sécurité et la qualité des soins pour les patients au profit d’une logique comptable.
Ce malaise est aussi lié au travail dit invisible du cadre.  Les conséquences sont nombreuses :

· la non-reconnaissance de la charge de travail,

· la volonté de la direction d’imposer la non-récupération des heures travaillées par le passage quasi obligatoire au forfait de 39 heures par semaine.
· une pression incessante de la direction pour la diminution des effectifs. 
Faire des choix entre la mise en œuvre des ordres donnés et le droit, la sécurité ou l’éthique les conduit souvent à choisir entre conscience citoyenne et avenir professionnel.
Alors pour les « Cadres », les alternatives sont peu nombreuses : se soumettre et se taire pour éviter les problèmes ou partir?
Quand les cadres craquent!

De nombreuses études mettent en évidence que les cadres hospitaliers sont en prise avec les conséquences managériales des contraintes issues des restructurations et des impératifs de retour aux équilibres financiers. 
Ces dernières années, la souffrance au travail est pointée du doigt. Et pourtant les cadres sont rarement associés à ce fléau qui explose dans nos établissements.

Est-ce à dire que cette catégorie socioprofessionnelle ne connaît pas de problème de santé au travail ? 
C'est ce que l'on pourrait croire en observant les taux d'absentéisme maladie. Celui des cadres est généralement faible, entre 1 et 2 %. Mais ces chiffres cachent une situation bien moins rose.
L’intensification du travail 

L'absentéisme des cadres a beau être faible, il est en augmentation au cours des années 2000. On peut y voir deux explications : 
· La première est une manifestation du fameux « malaise des cadres ». En manque de reconnaissance, ils se sentent de plus en plus seuls et abandonnés par leur hiérarchie. 
· La seconde explication est que les cadres tomberaient plus souvent malades qu'avant en raison notamment de l'intensification du travail et de la difficulté à concilier vie personnelle et vie professionnelle. 
    « La maladie est avant tout une façon pour le corps ou l'esprit de dire stop ! »
Les conditions de travail des cadres sont extrêmement dégradées. Ils sont au bord de l’asphyxie, en burn-out et pour la plupart sont épuisés par les cadences de travail exigées. Dans ce contexte d’insuffisance de personnels et de moyens, ils ne peuvent plus garantir la sécurité et la qualité des soins pour les patients.

C’est pour quoi la situation de l’encadrement est préoccupante comme l’est celle de l’ensemble des professionnels de santé qui fuient cette situation infernale.

Pour la CGT :
Le personnel d’encadrement doit avoir les moyens de l’exercice effectif de sa responsabilité professionnelle et sociale. Cela passe par un droit de refus et d’alternative pour toute directive ou consigne contraire à l’éthique professionnelle ainsi que les moyens de le faire respecter. 

· Un droit d’alerte : droit individuel d’alerter lorsqu’il y a risque potentiel lié à la situation de travail ou aux objectifs fixés et aux moyens.
· Un droit de refus, dès lors que l’objectif fixé ou l’ordre donné ne respecte plus le droit, les règles de sécurité, l’éthique professionnelle ou la santé des autres salariés. Ce droit spécifique doit être garanti par l’interdiction de sanctions à l’égard du salarié et des dispositifs de recours.
Le syndicat : un outil pour les cadres
Contrairement aux stratégies managériales des établissements, le syndicat respecte le droit pour chaque syndiqué à être informé, écouté et à participer aux décisions. L’Union Fédérale des Médecins, Ingénieurs, Cadres et Techniciens (UFMICT) est un outil pour défendre et conquérir des droits individuels et collectifs pour les personnels d’encadrement. Elle permet d’agir ensemble pour peser sur les évènements.
Ni catégorielle, ni généraliste, l’UFMICT est l’outil de la CGT qui offre aux Médecins, Ingénieurs, Cadres et Techniciens, cette possibilité d’être entendus, défendus en convergence avec les autres catégories de salariés, en contribuant à l’unité du salariat.
Rejoignez-là ! Rejoignez-nous ! 
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Le « Malaise des Cadres » :


Triste réalité à l’Hôpital !!!





NOM :	PRENOM : 


FONCTION :	SERVICE :


(	Souhaite prendre contact avec un(e) militant(e) CGT du CH du Mans.


A adresser au local syndical CGT du CHM – Pavillon Broca – Section Encadrement
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