
 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

           « Lorsque tout sera privé, nous serons privés de tout » 
Le Collectif Inter-Hôpitaux (CIH) est un collectif indépendant pluridisciplinaire de soignants, qui pense que pour « sauver 
l’hôpital public », un combat collectif de tous les personnels des hôpitaux et des usagers sur l’ensemble du territoire est 
nécessaire ! 

Ce collectif a vu le jour en septembre 2019, s’inscrivant dans la lignée du Collectif Inter-Urgences (CIU), dont les personnels 
paramédicaux, depuis plus de 8 mois, ne cessent d’alerter les pouvoirs publics sur la situation critique de l’hôpital. 

Moins d'un mois après sa constitution, le Collectif Inter-Hôpitaux a organisé le 10 octobre 2019 sa première assemblée générale 
qui s’est tenue à Paris, dans les locaux de la faculté de médecine de la Pitié-Salpêtrière. Deux motions y ont été discutées et 
votées à la quasi-unanimité : 

MOTION N°1 

Au cours des dix dernières années : 
- 13% des lits des hôpitaux publics ont été fermés 
soit plus de 50 000 lits ; 
- la « charge en soins » a augmenté de 14,6% alors 
que les effectifs n’ont augmenté que de 2% ; 
- les salaires des personnels hospitaliers ont été 
gelés se traduisant par une perte de pouvoir 
d’achat pour les personnels hospitaliers ;  
- le budget alloué aux hôpitaux publics n’a jamais 
augmenté à hauteur de l’accroissement des 
charges ; 
- la population exprime des besoins et des attentes 
qui ont fortement évolué, notamment en raison du 
développement des maladies chroniques ; 
- la rigueur s’est transformée en austérité 
entraînant le cercle vicieux de la pénurie : manque 
de moyens et de personnels, aggravation des 
conditions de travail, fermeture de lits ou d’unités 
faute de personnel, conduisant à une dégradation 
de la qualité et de la sécurité des soins. 

C’est pourquoi nous, personnels hospitaliers et 
usagers, profondément attachés à l’hôpital public 
et à la qualité des soins, demandons un plan 
d’urgence pour l’hôpital public avec un 
financement à la hauteur des besoins de santé de 
la population. Ce financement doit passer par des 
budgets supplémentaires et non se limiter à des 
redéploiements de financements existants. 

Nous demandons en priorité : 
- un changement de logique dans le financement de 
l’hôpital public avec l’abandon de la tarification 
majoritaire à l’activité. La règle doit être le juste 
soin pour le malade au moindre coût et non la 
recherche du tarif rentable pour l’établissement. 

Nous demandons une augmentation du budget 
hospitalier (ONDAM) à hauteur de l’augmentation 
programmée des charges (au minimum de 4%) ; 
- une augmentation significative des salaires des 
personnels hospitaliers avec comme objectif la 
moyenne des salaires des pays de l’OCDE pour des 
postes équivalents (augmentation immédiate de 
300 euros de tous les salaires) ; 
- l’arrêt des fermetures de lits d’hospitalisation et 
l’ouverture de lits dans les services où il existe des 
besoins, notamment pour l’aval des urgences et 
l’aval des soins aigus avec embauche des 
personnels nécessaires ; 
- l’intégration et l’association des usagers et des 
soignants, toute catégorie confondue, aux décisions 
et projets de soins, pour créer de réels partenariats. 

Ces mesures n’ont d’autre objectif que le respect 
des valeurs du soin et de la santé, associant 
humanisme et compétence, au seul service des 
usagers, des personnes malades et leurs proches. 

Nous appelons à un mouvement d’ensemble de 
tous les professionnels de santé, dans tous les 
territoires pour sauver l’hôpital public. Nous 
demandons le soutien et la participation des 
usagers et de tous les citoyens qui sont attachés à 
un service public hospitalier de grande qualité et 
accessible à tous. 

MOTION N°2 

L’Assemblée générale du CIH du 10 octobre appelle 
à la création de Collectifs Inter-Hôpitaux 
rassemblant toutes les catégories de personnels et 
des représentants des usagers, dans chaque 
établissement pour mettre en œuvre les actions 
suivantes que nous préconisons afin de garantir les 

meilleurs soins et le meilleur accueil des usagers et 
personnes malades : 
1- Organiser des Assemblées Générales dans tous 
les hôpitaux, afin de mettre en place 
collectivement : la suspension des activités non 
médicales non universitaires (sans implication 
immédiate pour le soin) ; l’arrêt du codage T2A ; 
des événements locaux ou régionaux permettant 
de rassembler les personnels et les usagers et de 
rendre leurs revendications publiques. 
2- Participer à la journée du 15 octobre organisée 
par le Collectif Inter-Urgences. 
3- Réaliser un rassemblement le 29 octobre à Paris, 
jour du vote solennel du PLFSS (Projet de loi de 
finances de la Sécurité sociale) à l’Assemblée 
Nationale. 
4- Organiser une grande manifestation de tous les 
personnels hospitaliers le 14 novembre à Paris avec 
le soutien de la population pour obtenir LE PLAN 
D’URGENCE POUR L’HÔPITAL PUBLIC. 
 
Sur Montélimar, le Collectif Inter-Hôpitaux du GHPP 
s’est créé courant octobre et a rejoint le 
mouvement. Deux Assemblées Générales ont déjà 
eu lieu, des groupes de travail se sont formés, et 
des actions ont déjà été mises en place. Nous 
pouvons notamment souligner des opérations 
tractage et rencontre de la population sur le 
marché du centre-ville de Montélimar les samedi 
matin (2 et 9 novembre 2019) qui ont obtenu un 
franc succès ; mais aussi une sensibilisation du 
mouvement dans les médias et l’organisation d’une 
journée Hôpital Mort le 14 Novembre 2019 
accompagnée d’une grande manifestation pour la 
défense de l’Hôpital Public. 

D’autres actions à venir très prochainement  …  
 

Collectif Inter-Hôpitaux 
 

« Épuisés par des années de restrictions budgétaires, 
les soignants meurent à petit feu et la vie des patients est en péril. 

Ne nous résignons pas. N’acceptons pas l’inacceptable. » 
#CIH #CIU 
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