roit de répnse
Professeur Philippe PLAGNOL

Che de Service Chirurgie Géndeavasculare et dgestive,

Cente Hospitalier Pastur a Langon.
ler Adjoint au Maire de Langon.
Président dda Conmmunauté de Communes.

Sur la réduction d'effectif...

"Unechcse et cettaine, jamaisil
n'y aura de diminution de pson-
nel sur Langon ou sur La Réole.
C'est une @rantie qui a été
donnée ¢ déroger a cdte pawole
mettrait tout le monde dans la rue.

La réorganisation...

"Cete démache a pour but de
rendre plus rationnel lednctionne-
ment de santé ersud-girondeet
cerasinement, nos  hopaux
doivent s’adapgr plusparticuliére-

ment aux besoins de soins ded’intedin.

proximité. Mais leslenteurs des
mécanismes décisionnetgii sant
dénoncées dans tédito ne sont
pas laspécificitéde cedossier, c’est
malheureusement aujourd’hui
une réalité générale en France.
Il faut éwaluer, le fait que le bassin
de population en sud ginde
compe entre 80 000 & 100 000
personnes,dont un gros 2/3 es$
rural et ces uraux ont I'lhabitude
d’étre soignés prés dehez eux.
Evidemment en cas dpathologie

Conserver la chirurgie...

"Oui s'il est \ai qu'a une heure de
route, se touventles plateauxdch-
niques bordelaisjl est absolument
nécessairale consever un plateau
chirurgical génaliste dansle Sud

‘Gironde. Ne confondezpas 'heue

de route et I'heure de prise en
chage Les e&enples sont nom
breux, pour ne pendre que le ca
d'une hernie étanglée,vous ées
pris en darge en moins de deux
heures sur le Langonnais, a
Bordeauxvous serez pris enharge
en 6heuresetvous pedrezun bout
L’'exenple fonctionne
égalementivec unetorsion dutedi-
cule...

Donc conserer un plateauchirugi-
cal généaliste, oui. Le probleme ¢s
de saoir s' ilen faut un seul(réunir
la clinique et I'hGpital Rseur) et ce
pour concenter lesmoyens. Et,il
nous faut bien un hépital qui puisse
répondre auxurgences doute heure
du jour et de la nuit. Cependant, je
suis également affaable a une
maison meédicale a l'entrée de
I’hdpital pour filtrer les urgerces des

exreme, une tumeur cérébrale par<< bobologies >>.

exanple, il faut aller a Bateaux,
mais pour beaucoup de démar
ches de la médecinetde lachirur-
gie couante, I'offe de soinentre
les 3ou 4hopitauxetla clinique
largement sufisante pour répon
dre a 85 %des besoingle soingde
ces 80 000 habitants. D’aant
gque nos hopiux en se \|ssem-
blant vont bénéficier de mers
techniques adaptés.

Un example concet: pour passer
une IRM, il faut un a deux mois
d’attenteen allant sur Bodeaux ¢
parfois entre émpsla pathologie
évolue.Quand nous serons op&r
tionnel ici, nous pouvons |égitim
ment penser g’en huit jours un
examen sera rendu."”

Cete edib soulée le probleme de
limportance de la fréquence de
I'acte sur la qualité de la lrurgie.
C’est totalement vrai, mais s&ez
gue nous sommes xremement
encadrés aujourd’hui, non seule
ment cetains actes doivent é&ir
pratiqgués aecune fréquence mini
male par an pour étre consegs,
mais en plus nous
aujourd’hui consamment éwalués
par I' E.P.P (Evaluation Rafession-
nelle Rermanent). C’est une>&d-
lente chase. Cesydséme en consé
guent nous diigetant a un regrou-
pement pour concentrer la
fréquencedes actes mais agment
a consamment consever un niveau
de soin irréprochable."

sommes
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Et les soins lourds et réguliers...

"Dans le mémeemps,il est efedive-
ment essentiel d’améliorer les soins
lourds et réguliess du type dimio-
thérapie. Donc, deux dcteus sont
importants, cetesdes mgers ech-
nigues mais aussi un ceain
nombre de patients. En @égroupant
les patients du bassin, on obtient un
graupe de malades sfifant pour
avdr un service de soin local.

Donc, pas de choix concuanciel
entrechirurgie ou soins typehmio,
les deux sont essentiels pour un
hépital de poximité."

Attirer les compétences...

"Dans les années915, suite a la
réforme Debré prise dans les années
60, nous nous battions pouwair un
pose dans lefiopitaux.Nous avzions
les mgers, un salaire corect par
rapport au privé et la sécurité de
I'emploi. Aujourd’hui, ces aantages
n'exigent plus : dans le privé, I'em
ploi est quiasiment ausshien sécu
risé, mais 3 ou 4 fois mieux rému
néré.

En conséquent il nous faut une
personnequi sat I'égal d’un Robert
Debré et qui nous fasse uneai
réforme de la santé enrknce ¢ pas
des rébrmetees. Et, pour l'ingant je
ne \ois pesonne capable de pter
une telle réforme. i

Proposrecaueilis
par FrédéricBaron et Vincert ALL A
pour le Modem Junes Sudsironde



