Sud-Ouest du 31 mars 2018

Philippe Vigouroux, directeur du CHU de Bordeaux : "L’hôpital n’est pas une entreprise"
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Philippe Vigouroux, directeur général du CHU de Bordeaux.  ARCHIVES "SO"

Il est le directeur général du CHU de Bordeaux. Un des rares en France qui ne soit pas déficitaire. Son regard sur la crise

« Sud Ouest » Comment analysez-vous cette crise hospitalière contemporaine ?
Philippe Vigouroux À mon sens, c’est surévalué. Les moyens accordés aux hôpitaux augmentent chaque année, régulièrement, pas autant que l’on souhaiterait, mais tout de même, la Nation fait un effort constant. La question du management est souvent remise en cause. Au CHU, nous gérons 14 000 salariés. Le management est partagé dans un directoire majoritairement médical. Les décisions ne sont pas prises dans une logique financière. L’hôpital n’est pas une entreprise, mais une construction humaine au service de gens affaiblis par la maladie. Sortons des idées reçues.
Force est de constater que les urgences saturent à Bordeaux aussi. Que les soignants accusent de la fatigue et un stress permanent. Que le nombre de lits diminue. Alors ?
L’hôpital est un service public qui tourne 24 heures sur 24. Les effectifs de soignants sont régulièrement mesurés en fonction de la charge de travail. En 2016, on a embauché 40 personnes, et 50 en 2017. Lors de la grève aux urgences de Saint-André, le dialogue social n’a jamais été rompu. J’ai personnellement discuté avec le personnel en grève. Le patron des urgences, le docteur Philippe Revel, réfléchit en ce moment à une évolution possible avec son équipe, pour répondre à cette augmentation du nombre de patients. N’oublions pas que la finalité du CHU, ce n’est pas d’être rentable, mais de soigner le mieux possible des gens malades.

"N’oublions pas que la finalité du CHU, ce n’est pas d’être rentable"

Quid de la diminution du nombre de lits ?
Certes, il y a une pression à la réorganisation, elle est nécessaire. Désormais, nous allons vers moins d’hôtellerie, d’hospitalisations et plus de plateaux techniques. Nous avançons vers l’ambulatoire et, déjà, au CHU, nous avons des services qui fonctionnent. En clair, la véritable économie que nous envisageons, c’est la restructuration. L’ambulatoire est notre enjeu, nous sommes entrés dans une nouvelle culture de l’hôpital.

Ce dernier est financé pour beaucoup via les recettes issues des patients hospitalisés. Comment maintenir l’équilibre financier avec moins de recettes ?
C’est justement pour ne pas perdre de recettes qu’il doit se restructurer et s’organiser avec un fonctionnement sans nuitée. Nous y travaillons. Être bien soigné, mieux, et rentrer chez soi en sécurité. Je tiens à préciser que, depuis deux ans, le CHU de Bordeauxest en équilibre financier, et donc je crée des postes. Mais il me semble que l’on parle beaucoup d’argent. La qualité des soins est notre souci majeur, l’innovation au service des patients et l’ambulatoire n’est pas mise en place parce que c’est moins cher, mais parce que les patients le veulent.

"Si j’étais un chef d’entreprise, j’aurais dit : "Ça va nous planter, donc non."

Parlons de qualité des soins…
Pour prouver que nos ambitions et nos prises de décisions concernent la plupart du temps des choix médicaux, je peux donner un exemple. La thrombectomie pour les patients victimes d’accidents vasculaires cérébraux (AVC) : nous avons perdu 1 million d’euros en 2015, 2016 et 2017, en choisissant cette technique innovante au CHU, qui sauve 70 % des cerveaux au lieu des 30 % jusque-là. Et pourtant, il n’y a pas eu de débat. Si j’étais un chef d’entreprise, j’aurais dit : « Ça va nous planter, donc non. » Si ma finalité était le profit, je ne l’aurais pas fait. Il n’y a que le public qui puisse prendre une telle décision, contraire à notre intérêt financier, mais en phase avec le progrès de santé publique.
[image: image2.jpg]Un salaire net annuel moyen de 27542 €
Professions intermédiaires soignantes et sociales
25313¢€
25869¢€

Cadres de direction, administratifs ou de gestion
S 4185 €

50343€

Médecins, pharmaciens, psychologues
50638 €
53910 €

‘ 22,3 %o des postes occupés par des hommes
sont des postes demédecin, pharmacin et psychologue.
Chez les femmes, e taux et que de 73%.

Toujours plus de monde aux urgences
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