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ACCÈS AUX SOINS 
POUR  TOUTES ET TOUS 

 

 

 

EDITO  de la Coordination Nationale (extraits)                                                                
C’est un véritable brûlot contre la santé qui vient d’être 
rendu public avec le rapport conjoint de l’IGAS 
(Inspection Générale des Affaires Sociales) et de IGF 
(Inspection Générale des Finances) à propos de la situa-
tion financière des hôpitaux publics. L’optique du rap-
port (un choix politique commandé par le gouvernement) 
est de trouver comment dépenser moins. [...]                            
Le rapport débute par des propositions immédiates, aussi         
inquiétantes que de réduire les recrutements médicaux, 
revoir les investissements annoncés dans le cadre du Sé-
gur ou faire payer plus les complémentaires et les pa-
tients. 

Il propose une réorganisation complète appuyée sur une gra-
dation des soins, une intégration beaucoup plus forte des hô-
pitaux dans les GHT (Groupements hospitaliers de territoire) 
en dotant ceux-ci d’une personnalité morale et le développe-
ment de l’ambulatoire, « l’hospitalisation complète devant 
constituer l’exception ». 

Si la gradation des soins est légitime, elle ne consiste pas à 
dépouiller les premiers niveaux de toute ressource ! [...] 
Quand à l’ambulatoire, s’il est un progrès quand il répond 
aux progrès techniques et à l’aspiration des malades, imposé, 
c’est un stress et une fatigue supplémentaire pour de nom-
breux malades sans parler des conséquences pour la vie des 
femmes, qui restent les principales aidantes. 

Ce serait bien que la Ministre de la santé annonce ne pas tenir 
compte de ce rapport (qui nécessiterait de nombreux com-
mentaires supplémentaires.). Les élections municipales pro-
chaines doivent contribuer au rapport de force politique en 
faisant élire de nombreuses municipalités progressistes, refu-
sant ces réductions de dépenses publiques, défendant le ser-
vice public et s’opposant à la haine de l’autre développée par 
l’extrême droite. La santé est au cœur des campagnes et nos 
comités y contribuent...............................................................                                                                           

      Michèle Leflon 

FERMETURE DU SERVICE RÉEDUCATION DE L’HÔPITAL 

POUR UNE DIRECTION AUTONOME DE L’HÔPITAL  

Le service de rééducation de l’hôpital Pasteur (26 lits) a fermé le 2  
février 2026, après une réorganisation,  suite au départ de 2 médecins. 
15 lits ont été réaffectés à d’autres services comme la gériatrie (7 lits), 
la néphrologie (2 lits) , la pneumologie (2), la cardiologie (2), la            
médecine polyvalente (2) avec une perte sèche de 11 lits. Le personnel 
soignant a été en partie réaffecté à d’autres services. Quant aux réédu-
cateurs, psychologues, et autres intervenants, ils ont dû, pour certains, 
trouver du travail ailleurs. 
Les patients en rééducation après une intervention doivent mainte-
nant se tourner vers des structures sur Arbois, Salins ou Poligny, les 
éloignant de leur domicile. La fermeture du service de rééducation se 
traduit également par un manque à gagner pour le financement de 
l’hôpital. Nous demandons sa réouverture. 

PLUS D’ARGENT POUR LES FACADES !                                              
Les travaux sont encore reportés 

UNE COMMUNICATION BIEN RODÉE,  
MAIS LA DÉGRADATION SE POURSUIT À L’HÔPITAL ! 

Dans ses éditions du 11 février et du 22 février 2026,                   
LE PROGRÈS donne la parole au Comité . 

AVEC LE COMIT É DE DÉFENSE DES HÔPITAUX PUBLICS DE DOLE 
La mobilisation des usager.e.s  s’organise... 

L’hôpital Pasteur s’est doté d’un service communication performant, 
assurant que tout va toujours pour le mieux. Après la fermeture de la 
réanimation, des soins intensifs de cardiologie, de  la chirurgie conven-
tionnelle, du service de rééducation... Le service communication sera-
t’il bientôt le seul à fonctionner à 100 % ? 

Le directeur de l’hôpital est parti en           
retraite fin janvier. Aucun appel à candida-
ture n’a été publié pour son remplacement. 
Mais le directeur général du CHU de Besan-
çon propose une direction commune du CHU 
(ou déléguée).  
Attaché à une direction de plein exercice, le 
comité de défense des hôpitaux publics de 
Dole, défend l’autonomie de notre établisse-
ment public de santé, dans l’intérêt des    

patient.e.s, des personnels et de la qualité du service rendu au plus 
près du territoire. Les enjeux pour l’avenir de notre hôpital nécessi-
tent une direction sur place et à plein temps ! Ce qui renforcera les 
coopérations avec d’autres structures, sans les dénaturer.                             
Nous appelons l’ARS, le Conseil de surveillance et son président à se 
prononcer en ce sens. Et nous restons vigilants ! 

L’hôpital Pasteur a plus de 50 ans et est devenu une véritable passoire 
thermique. Les fuites d’eau se multiplient. Il y fait trop frais en hiver et 
trop chaud en été. Les travaux nécessaires sont sans cesse reportés, au 
détriment des personnels et des patients.                                                     
L’ARS doit d’urgence en assurer le financement ! 


