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ARTICLE 6

A la derniére phrase de I'alinéa 4, aprés le mot :
« , pharmaceutiques »,
insérer le mot :

« , maieutiques ».

EXPOSE SOMMAIRE

La profession de sage-femme est une professioncalédiui dispose d'un pouvoir de
diagnostic et de prescription. Elle est spécifigaas la mesure ou elle doit constituer, en principe
le fondement du suivi des grossesses et de Isaéal des accouchements physiologiques.

Actuellement, I'exercice des sages-femmes au ssrsttuctures hospitaliéres ne se traduit
pas, comme pour les autres professions médicalespepfession de pharmacien, par un statut de
praticien hospitalier dont le cadre d’emploi redpeteurs caractéristiques et leur autonomie
professionnelles.

En effet, les statuts qui régissent aujourd’hui tégles d’emploi des sages-femmes

hospitalieres sont ceux dont dépendent les pralesgparamédicales, codifiés dans le titre IV du
code de la fonction publique.
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Cette situation, qui tend a placer les sages-femdas un lien de subordination
incompatible avec leur déontologie, a pour prinegpa&onséquence de nier le caractére
physiologique de la naissance alors méme que, [gogrande majorité des grossesses et des
accouchements, aucune pathologie n’est avérée.

L’absence réelle d’autonomie des sages-femmes thbepes est aussi a la source d’'une
« surmédicalisation » de la naissance qui peutsimeaer des conséquences négatives sur I'état de
santé des femmes et des nouveau-nés, en plus diflagon des codts injustifiee pour la
collectivité.

Cet amendement a donc pour objet d'aligner le msce de recrutement des sages-
femmes de la fonction publigue hospitaliere avdoiade I'ensemble des praticiens hospitaliers,
lequel fait également I'objet de modifications démsgprésent projet de loi. Il est indispensable de
les intégrer pleinement dans la communauté médicklgquelle elles appartiennent naturellement.

Des lors, le président du directoire de I'hOpitedbgmsera au directeur général du centre
national de gestion (CNG) la nomination, outre g@essonnels médicaux, pharmaceutiques et
odontologiques, mais également des membres deofasgion de maieutique ou de sage-femme,
étant précisé que le CNG est compétent pour orgatésconcours national d’accés au statut des
praticiens hospitaliers, nommer et prendre lessiteits relatives a la carriére de ces derniersy gére
leurs rémunérations et exercer le pouvoir discgaa leur égard.

Cette nouvelle orientation dans I'organisation si@ss permettra de mettre en adéquation
la pratique des professionnels de santé avec léaltes qualifications, ce qui sera source de
substantielles économies a un moment ou les fisgmakliques sont exsangues.

L’amendement proposé permettra ainsi de mieux adé#iptfre de soins aux besoins de la
population, aux évolutions techniques et aux attedes professionnels de santé.
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