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LE TAUX DE PASSAGE EN HORS CLASSE PASSEDE 6 A 12%
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LOI ANT (agents non titulaires)

Cette loi promulguée le 12 mars 2012 vise la énigésorption de I'emploi précaire.

Lisez-la bien ! Elle a pour vocation d’intégrdes agents non titulaires (CDI et CDD) au 31 mars
2011 pouvant justifier de 4 ans équivalents temparpdans les six années précédant cette date ou
au moment de I'organisation du recrutement.

Le calcul de la quotité du temps est avantageapprochez- vous des syndicats pour en connaitre
le détail. (une quotité de 50 a 100 % vaut un tenapmplet, de 0 a 50% vaut 75%)

Une fois votre calcul fait, interpellez vos admstrations pour en bénéficierVous pouvez faire
une demande écrite a la direction pour étre tituise.

Plus cette loi sera activée, plus notre professcomme d’autres dans la FPH sortiront de la
précarité, au méme titre que d’autres professiormsd la FPH..

C’est plus gqu’un droit, c’est un devoir. Devertitulaire vous permettra de sortir notre
métier de l'orniere budgétaire dans lequel il aaviré.

LOI n° 2012-347 du 12 mars 2012 relative a I'accBsmploi titulaire et a 'amélioration des coratis d'emploi des agents contractuels
dans la fonction publigue, a la lutte contre lesdiminations et portant diverses dispositionstireda a la foncti

Organisation de 1a profession

Deux niveaux : au sein de I'établissement et au niveau national

1) La circulaire explicitant les modalités lancées dans celle du 30 avril, préte a la
signature, est en passe d’étre publiée pour lancer 'expérimentation d’une structuration
de notre profession au sein de I’hopital.
¢ Participer a cette expérimentation, c’est se donner les moyens de réfléchir aux
enjeux de 1a place de 1a psychologie dans les projets hospitaliers.
¢ C’est se donner les moyens d’installer les professionnels dans une organisation qui
permettra de faire front face au rouleau compresseur de I’économie.
¢ Cest également prendre une place dans les différents lieux institutionnels de
réflexion, d’élaboration des projets de prise en charge de l1a population. Cette
démarche nécessite de se décentrer de son implication dans son unité de travail
clinique pour réfléchir au niveau de I’organisation de I’hopital.

2) Lorsque le collectif psychologue CGT s’est engagé dans la signature du code de
déontologie réactualisé, nous avons privilégié une politique participative afin de garder
une place. Nous avons assorti cet engagement d’une invitation adressée aux autres
organisations syndicales afin de trouver un socle réglementaire a ce code.

Notre invitation a eu un écho. Une intersyndicale CFDT, SNP, CGT s’est réunie une

premiére fois. D’autres rencontres sont prévues afin de réfléchir a une organisation
démocratique qui ne soit pas un ordre.

IL NOUS RESTE D’AUTRES COMBATS

Ne baissons pas la garde ! o ®

* Réintroduction de la dimension psychologique darisilqui viendra redéfinir les
contours du service public hospitalier.

» Réhabilitation de notre profession dans les ComigrissParitaires (recours rejeté ac
motif que l'indice ne définit pas le classement... ?)

» Revalorisation de nos salaires (en applicationagesrds DURAFOUR) dans
'immédiat en étendant une rsion de fond de I'ensemble de notre grille indrei




