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J’aime ma psychiatrie publique,  
je la défends !  

Le 14 février tous en grève et en action avec la CGT ! 
Les personnels sont épuisés et maltraités : retour en 
poste sur congés, réduction des RTT, passages en 12 
heures… Les salaires insuffisants n’incitent pas les 
soignants qui désertent l’hôpital public au 
profit de la Belgique, du Luxembourg, de la 
Suisse, du privé et du libéral. Se rajoute le 
projet de réforme des retraites qui prévoit 
la fin de la catégorie active et un départ en 
retraite plus tardif.
Le rapport WONNER reconnaît clairement 
que « l’ONDAM a augmenté de 2,2 % 
par an entre 2012 et 2015, mais, dans 
le même temps, les financements liés 
aux établissements psychiatriques n’ont 
augmenté que de 0,8 % par an ».
La violence augmente, tant du côté des 
patients maltraités que du management.
Le sécuritaire empiète sur le soin : 
augmentation exponentielle du nombre d’UMD, 
vigiles dans presque tous les CHS, développement des 
soins sous contrainte constaté par le Contrôleur Général 
des Lieux de Privation de Liberté.

Le chemin qu’on nous trace passe de la bientraitance à la 
non-traitance, puis à la maltraitance.
Dorénavant, seules comptent la réhabilitation 

psychosociale, la rééducation, au 
détriment des psychothérapies, des soins 
médiatisés, de la créativité, du temps de 
la rencontre, qui ne font plus partie de la 
formation initiale.
Avec les EHPAD, les urgences et les 
maternités, la psychiatrie crie la fin de 
l’humanisme dans les soins.
Les ARS appliquent aux hôpitaux la 
médecine du Moyen-âge : la saignée des 
effectifs et l’amputation des services. Le 
plus souvent, au profit du privé lucratif et au 
détriment des besoins de la population, dans 
une perspective purement économique.
Cette politique mène certains établissements 
au chaos : fermeture de lits, mais aussi 

de CMP et d’hôpitaux de jour, malgré le « mirage 
ambulatoire ». Cette politique, dénuée d’humanité, prive 
les soignants du sens de leur travail. 

Avec la CGT, reconstruisons ensemble  
une psychiatrie humaine et vivante !

EXIGEONS :
BL’arrêt des fermetures de services, de lits et de postes !
B�L’augmentation des moyens de la psychiatrie, et refusons leur 

dispersion dans les GHT.
B�Imposons l’ouverture, la créativité, la relation humaine plutôt que la 

restriction aux soins de crise, à une protocolisation « industrialisée », 
à la réhabilitation psycho-sociale et aux neurosciences. 

B�Imposons des formations respectueuses de notre spécificité.

La psychiatrie ne peut pas être réduite  
à une discipline médicale comme une autre.  

nier ses dimensions psycho-sociales, culturelles, sociétales, 
c’est prendre le risque d’une rupture de notre cohésion sociale.




