
 

 

MOBILISATION  30  MARS  2022 

SAUVONS  NOS  ASH !! 
 

 

 

 

 

 

 

 

RAPPEL  HISTORIQUE : 

En mai 2021, grève contre l’externalisation du bio-nettoyage et de la distribution des repas. 

Soutien des personnels, des établissements de la direction commune (PODENSAC, CADILLAC, 
MONSEGUR) et du territoire (CHARLES PERRENS, LES BALCONS DE TIVOLI, LIBOURNE) 

Soutien des usagers 

Soutien des élus du territoire 

Une pétition qui a recueilli plus de 600 signatures 

Grâce à cette mobilisation, la privatisation de la distribution des repas a été abandonnée, 
mais pas celle du bio-nettoyage. 

Ce projet impacte 60 agents 

En juin 2021, les délégués du personnel (FO/CGT) du CHSCT ont demandé une expertise pour 
évaluer l’impact de la privatisation sur l’organisation des services et les risques psycho-
sociaux sur les personnels. 

Cette expertise a bloqué le projet pendant un an. 

 

 

 



 

LE DIAGNOSTIC DE L’EXPERTISE 

3 diagnostics ont  confirmé nos craintes : 

• Un travail collectif affaibli 
• Une qualité de service menacée 
• Crainte sur l’emploi et l’appartenance au CH 

 

Un travail collectif affaibli : Perte de solidarité et complémentarité dans l’exécution 
quotidienne du travail, mise à mal de la prise en charge globale des patients et résidents. 

 

Une qualité de service menacée: Déstructuration des équipes en place et du travail 
pluridisciplinaire, perte de la dimension relationnelle avec les patients et les résidents (ex : 
perte de repères pour les patients fragiles dans le secteur de l’handicap et de la psychiatrie) 

 

Crainte sur l’emploi : 

• Précarité 
• Chômage 
• Statut dégradé 
• Mobilité forcé 
• Reclassement 
• Reconversion 
• Avenir incertain et anxiogène 

 

LE ROLE DE L’ASH 

Rappelons que l’ASH est un maillon essentiel de la chaîne de soins, c’est un métier qui est au 
cœur de l’hôpital. 

Le rôle des ASH est central dans l’organisation du travail d’équipes avec les AS, IDE, 
médecins : l’ASH travaille en interaction avec l’équipe médicale et para-médicale 

L’hygiène hospitalière comme son nom l’indique doit rester à l’hôpital : c’est une mission de 
service public, et dans le contexte de pandémie que nous connaissons, c’est une question de 
santé publique. 

Saluons encore le travail accompli des ASH du CH SUD GIRONDE pendant la crise sanitaire 
qui a été exemplaire, et notons comment notre direction les remercie aujourd’hui ! 

 



 

POURQUOI  LA  PRIVATISATION  NE  PASSE  PAS  

Le mélange PUBLIC/PRIVE c’est la cohabitation de deux systèmes diamétralement opposés 
par leur ADN 

Un système lucratif qui doit dégager des marges bénéficiaires pour faire un chiffre d’affaire 

Un système public, qui ne fait pas de bénéfices et qui remplit une mission de service public 

Une coordination périlleuse voire impossible : comment coordonner en interne une équipe 
(public/privé) qui n’a pas le même employeur et le même objectif ? 

Une équipe qui a une feuille de route pré-établie, et l’autre équipe qui s’adapte aux patients 
et à l’activité du service (bloc, examens, etc…) : 2 équipes sans interaction  

La société d’externalisation sera soumise à un cahier des charges, avec une obligation de 
résultat sous peine de pénalité financière : Nous pouvons craindre ainsi une pression des 
salariés et un impact sur l’équipe soignante 

Pour nous, cette cohabitation est irréalisable à défaut d’interaction entre ces deux 
équipes, et ne contribue pas à une prise en charge optimale et sécure des patients. 

 

COUT FINANCIER 

L’argumentaire de la direction qui repose sur un matériel vétuste à 90% que l’hôpital ne peut 
pas financer, nous interroge sur sa capacité à financer une société de bio –nettoyage, dont 
le coût à ce jour n’est pas connu 

Sauf si c’est l’arbre qui cache la forêt, pour supprimer des postes et démanteler l’hôpital 
public 

A ce jour nous n’avons pas d’éléments financiers sérieux, à part un tableau de 2 colonnes et 
5 lignes, avec un coût estimatif de l’externalisation basé sur une moyenne tarifaire, qui 
peuvent justifier  le sacrifice économique de nos ASH, et  la disparition de ce métier dans 
nôtre hôpital. 

Nous appelons les personnels, les usagers, les élus à faire barrage à cette privatisation et à 
garder nos ASH au cœur de notre hôpital 

 

VIVE  LES  ASH ! 

VIVE  L’HOPITAL  PUBLIC ! 

 

 


