Version du 14-10-2009

Projet de modification : Décret 2002-550 du 19 avrR002 Statut des direct

ins

Texte actuel

Projet de texte

Obs.

TITRE ler : DISPOSITIONS GENERALES.

Article 1

Il est créé un corps de directeur des soins clas:
catégorie A de la fonction publique hospitaliére.

Ce corps comprend deux grades : le grade
directeur des soins de 2e classe qui compte
échelons et le grade de directeur des soins d¢
classe qui compte sept échelons et un éch
fonctionnel.

par un directeur d’hopital ou dans |
direction commune occupée p
d’hopital.

TITRE ler : DISPOSITIONS GENERALES.

Article 1

et 7°) de la loi du 9 janvier 1986 susvisé

5@ est créé un corps de directeur S Class
catégorie A de la fonction publique hospitaliére.

de
huit
2 1re
elon

1

EPS

e-suppression car pour les EHPAD ( 3°
g'article 2) , les chefferies sont occupées
des D3S, de méme que pour certains p

de
par
otits

Article 2

Le corps de direct

la formation d’orig adres issus :

S est constituén s

D

Article 2

supprimeé

ion-dlorigine. iSsus

Article 2 devenu inutile en raison de lg

sedoppression des filieres
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1° De la filiere infirmiére, infirmiers généraux :
sens de larticle L. 6146-9 du code de la sd
publique ;

2>-De-lafiliere-dereeducation ;
2° De la filiere de rééducation ; 3> Delafiliere-médicdechnique
3° De la filiere médico-technique.
Article 3 Article 3
Les directeurs des soins peuvent étre chargeés ;| Les directeurs des s vent étre charges :

1° De la coordination générale des activités
soins ou de
infirmiers ou de la direction des activités
rééducation ou de la direction des activ
médico-techniques ou de la direction des activ

la direction du service de soi

de rééducation et de la direction des acti
médico-techniques ; \

itu formatic
médicales ou (
ion de cadres

2° De la direction d'un in
préparant aux professions p
direction d’un institut de
santé ;

r20

3° Par détachement ou mise a disposition, au

énérale des activités dess
edico-techniquesu de |4
icdes activités de soins infirmier

c
I

€

L) (D) Q.

De
I@rigparant aux professions paramédicales ou (
akrection d'un institut de formation de cadres
santé ;

la direction d'un institut de formatic

dBuppression des filieres

n
le la
de

Changement de dénomination

pBég ar détachement ou mise a disposition, aupré
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de I'Etat ou de I'Ecole nationale de la sa
publique, des fonctions de conseiller technique
de conseiller pédagogique a I'échelon régiona
national.

ntétat ou de I'Ecolenationale-de-la-santé-publigue

oes hautes études en santé publiquaes fonctiong
de conseiller technique ou de consei
pédagogique a I'échelon régional ou national.

Les directeurs des soins peuvent également| &ee directeurs des soins peuvent é ent| étre
chargés de missions et études ou de la coordinatibargés de missions et études ou de | nation
d’études. d’études.

Article 4 Article 4

Le directeur des soins, coordonnateur général tlesdirecteur des soins, coordonnateur général| des
soins, est nommé par le chef d’établissementsdiins, est nommeé pa teur d’établisseniient.
exerce, sous l'autorité de ce dernier, des fonsti@xerce, sous 'auto dernier des fonstion
de coordination générale des activités de spdes coordinatic % des activités de spins
infirmiers, de rééducation et médico-techniquesinfirmiers, de rééducation et médico-techniques. I
est membre de I'équipe de direction et dispose pat me '“ de I'équipe de directien—et-dispoese par
délégation du chef d’établissement de l'autorigi@legtion—du—chef—d'etablissement—de—tautorité
hiérarchique sur I'ensemble des cadres de santéhiérarchigue—surtensemble—des—cadres—de—santé

\

A ce titre :
1° Il coordonne l'org

Président de la commission des soins infirmiers
de: rééducation et meédico-techniques, il e

embre de droit du directoire. Par délégation du
chef d’établissement, aprés avoir recueilli I'avig

du chef de pdle ou du responsable de structure

interne, il procéde a l'appréciation de la valeur
professionnelle des cadres de santé.

A ce titre :
vié Il coordonne I'organisation et la mise en oeu

des activités de
médico-techniques

ndes activités de soins infirmiers, de rééducatio

5t

vre
ne

et

5,Mise a jour ordonnance 2005 et loi HSPT




Version du 14-10-2009

Texte actuel

Projet de texte

Obs.

'’encadrement ;

2° 1l élabore avec I'ensemble des professionn
concernés le projet de soins, le met en oeuvre
une politique d’amélioration continue de la quali

3° Il participe, en liaison avec le corps médida[r
'encadrement des services administra
logistiques, socio-éducatifs et techniques, 3

conception, l'organisation et

4° |l participe a la gestion des personn
activités de soins dont il propose l'affectation

ifsencadrement des

Ibgyistiques, socio-éducatifs et
I'évolution desonception, I'organisati et
services et des activités de soins ; senveesstructur ités de soins ;

I'encadrement ;

2° Il élabore, avec I'ensemble des professionn

elncernés, le projet de soinmfirmiers,
EeEducation et médico-techniqueset le e
tEeuvre par une politique d’amélioration conti
la qualité;

@ ° Il participe, en liaison

echnigues, a

ifs,
la

I'’évolution des

4° 1l veille~a la en ceuvre de toute action
permett e faire ‘progresser les organisations
de tr ins infirmiers , médico-techniques
et rééducation dans un objectif d’efficience et

n des conditions de travail ;

le respect des compétences déléguées
de péle, il participe a la gestion de
sonnels des activitts des soins et
particulier il veille a une répartition équitable
des ressources entre les poles en tenant com
des compétences et des qualifications en vue
garantir la qualité des soins ;

6° 1l veille a la realisation de parcours
professionnels qualifiants par chacun de
professionnels infirmiers, médico-techniques e

aux

hte
de

"2

~—+

de rééducation ;
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5° Il contribue a I'élaboration des programmes
formation et est responsable des étudiants lor
leurs stages au sein de l'établissement. Le
échéant, il est membre de droit des cong
techniques des écoles ou instituts de formation

professionnels de soins de I'établissement ;

6° Il favorise le développement de la recherg
détermine une politique d’évaluation des pratiq
de soins et collabore a la gestion des risques ;

7° Il remet au directeur un
rapport annuel d'activité¢ de
présenté aux différentes instances.

A Tladministration générale de [I'Assist
publique-hépitaux de Paris, aux hospi i
Lyon et a [I'Assistance publique-
Marseille, le nombre des empiloi
général des soins est fixé par
chargé de la santé.

rapport ann
d’activité des services de soins, qui est intégré
I'établissemé

de

dasformation et est responsable des étudiant

techniques des écoles ou instituts de
professionnels de soins de I'établissem

he,

ués 8° Il favorise le dévelo
en soinsinfirmiers, de rééduc
techniques, détermi
des pratiques de soli

la recher
ion et médico-

ment présenté aux différentes instance

Fadministration—genérale de ['Assistance

publique-hdpitaux de Paris, aux hospices civilg
téyon et a [I'Assistance publique-hopitaux

midttarseille, le nombre des emplois de coordonnﬂteur

général des soins est fixé par un arrété du mg
chargé de la santé.

s5der° Il contribue a I'élaboration des programme

ddsirs stages au sein de ['établisseme Le|ca
debéant, il est membre de droit des c ils
ation

e politique d’évaluation
collabore a la gestien de

rs

es

che

risques ;
lel
D E 9° | t au- directeur un rapport annuel
D i services activites  de soins
irmi médico-techniqueset de rééducation
[ egré au rapport annuel d’activité |de

S.

de
de

istr

Article 5

Le directeur des ins, directeur d'institut

Article 5

dee directeur des soins, directeur d'institut

de
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formation préparant aux professions paramédigai@snation préparant aux professions paramédic

ou d’institut de formation de cadres de sante,
nommé par le chef d'établissement. Il
responsable sous l'autorité de ce dernier :

1. De la conception du projet pédagogique ;

2. De l'organisation de la formation initiale
continue dispensée dans l'institut ;

3. De I'organisation de I'enseignement théoriqu
pratique ;

4. De I'animation et de I'encadrement de I'équ
de formateurs ;

5. Du contrble des études ;

6. Du fonctionnement général de l'institut ;

7. De la recherche en soins en pédag
conduite par I'équipe enseign ‘Institut.

Le cas échéant, il peut, outre, étre chargé&

est d’institut de formation de cadres de santé,
eebmmé affecté dans ces fonctions par le—eh
directeur d’établissement. Il est responsable s
l'autorité de ce dernier :

1. De la conception du projet pédagogi

et
2. De l'organisation de la for
continue dispensée dan titu
sessions de préparation a I'ent

e et

initiale
insi que
ans ces fiisstif

3. De l'organis
pratique ;
ipe

ignement théoriqug

6. Du fonctionnement général de l'institut ;
ogie

7. De la recherche en soins et en pédagogie cen
par I'équipe enseignante de l'institut.

Le cas écheéant, il peut, en outre, étre charga

ale
St

ou

et
des
tu

> et

ion et de I'encadrement de I'équipe

duit

e |

dedordination de plusieurs instituts.
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coordination de plusieurs instituts.

Il participe aux jurys constitués en vue
'admission dans les instituts de formati
préparant aux professions paramédicales ol
instituts de formation de cadres de santé et ¢
délivrance des dipldmes ou certificats sanctiont
la formation dispensée dans ces instituts.

Il participe a la gestion administrative et finarel
de linstitut et a sa gestion des ressour
humaines.

oradmission dans les instituts de formatio

dé participe aux jurys constitués en v

ép
dex professions paramédicales ou les ins
ddanation de cadres de santé et de la déli

naipldmes ou certificats sanction

dispensée dans ces instituts.

Sous l'autorité du directeur d’établissement, il
gearticipe a la gesti dministrative et financi
ainsi qu'a la gesti ssources humaine
Pinstitut qu’il diri

s de

Article 6

Des directeurs des soins peuvent assister

suppléer le coordonnateur général des soinss@é

Article 6

des soins peuvent assister|
coordonnateur général des soin

exercent dans ce cadre les missions défini
l'article 4 du présent décret dans les dom
d’activités qui leur sont confiés, le service de
infirmiers dans les conditions définies
6146-9 susvisé, les activités de réeducation,

a

activités médico-techniques o e cas" éché
I'ensemble des activités de rééducation et méc
techniques.

s
Ay

dans ce cadre les missions définie
nt décret—dans—les—doma
jé (

pEXarce
g ticle
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Vaid ala a a aliala
it O v v s
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ildaalla d
C \ra

T
a alaYilalla’
G C

7

Lz

techniques.

Un directeur des soins peut assister ou supplé

ou
5 et
S a
nes
)
Suppression des filieres
les
nt,
ico

Dans le cadre du regroupement de certain
einituts de formation, un directeur

Un directeur des so t assister ou supplé

p

editecteur des soins, directeur d’institut de foriorat

d’institut regroupant plusieurs instituts

[

7
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directeur des soins, directeur d'institut |[deréparant aux professions paramédicales ssurer les fonctions de
formation préparant aux professions paramédigadiisstitut de formation de cadres de santé. Dan rdonnateur d’activités de formation

ou d'institut de formation de cadres de santé. O
ce cadre, il exerce les missions définies a I'irtic
ci-dessus.

aslre, il exerce les missions définies a 'artkelei-
dessus.

Article 7

Au niveau régional, la fonction de conseil

technique s’exerce aupres de la direction régionadehnique s’exerce aupré

des affaires sanitaires et sociales, en relati@t
'ensemble des professionnels des sect
sanitaire et social, dans les domaines ci-apres :

1° Dans le domaine de la santé publique
conseiller technique participe a I'élaboration ¢
mise en place de la politique régionale de sa
notamment en matiere d’organisation et de séc

Article 7

éku niveau reégional, la
akégionale
caEgIté  en  relatio
professionnels des s

les domaines ci

vec
sanitaire et sociaf

domaine de la santé publique,

ique participe a I'élaboration dé ¢
lace de la politique régionale de s3
n matiére d’organisation et de séc

sanitaire et de conduite de programmes de
correspondants ;

2° Dans le domaine de I
l'information des professionn
organise des groupes de
activités sanitaires et not
infirmiers et il facilite la di

études relatifs aux
notamment aux i
professionnels d nte.

et de conduite de programmes de 9
respondants ;

°* Dans le domaine de [I'animation et

liinformation des professionnels de sante,
aarganise des groupes de travail relatifs aux dés
Diggnitaires et notamment aux soins infirmiers 6
facilite la diffusion des travaux et études retatifix
attivités sanitaires et notamment aux Sq
dedirmiers auprées des professionnels de santé.

iller

Disparition des DRASS, compétence ¢

da

le
51
Inté,
urité
anté

de
il

et il

DINS

desouvelles structures ARS

les
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Au niveau national, la fonction de conseil
technique s’exerce auprés de l'administrat

eku niveau national, la fonction de conseil
ibechnique s’exerce auprés de

I'administrati

centrale du ministere chargé de la santé dansdatrale du ministere chargé de la santé dans
champ de compétence. mémechamp de compétence.

Les fonctions prévues au présent article ne sbes fonctions prévues au présent art sont
accessibles qu’aux directeurs des soins de| dceessibles qu'aux directeur SO de| 1re
classe. classe.

Article 8 Article 8

La fonction de conseiller pédagogique s’exerden fonction d édagogique s’exerce,
pour une ou plusieurs régions, aupres d'upeur une o régions, aupres—d’'une
direction régionale des affaires sanitaires| aitecti s-affaires-sanitaires-etades
sociales, dans le champ de la formation initiake le de santéans le champ de
professions paramédicales. tiale des professions paramédicales
Le conseiller pédagogique intervient dan iller pédagogique intervient dans| le

domaine de l'organisation de la formati
professions paramédicales, en particip
I'élaboration et a la mise en oeuvr
régional des formations, y compri
détermination des quotas et des
des instituts et écoles publi

apportant son concours X jurys, cons
techniques, commissi spécialis|
correspondants.

Il intervient également dans le domaine

de l'organisation de la formation ¢
paramédicales, en participant
aboration et a la mise en ceuvre du sche
tégional des formations, y compris I'agrément
cdétermination des quotas et des capacités d’'ac
des instituts et écoles publics et privés, et

pgésident
sffedaboration et a

cueil
en

eils

Bes

edlpportant son concours aux jurys, cons
sErhniques, commissions spécialis
correspondants.

de intervient également dans le domaine

de

lés ce titre, il participe en lien avec le
du conseil

régional , a
la mise en oeuvre

s@héma régional des formations, a 'agrém

du
ent
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I'évaluation de la formation des professic
paramédicales. A ce titre, il participe a la mise
point d’indicateurs sur le contenu et

déroulement des programmes de formation
participe a [I'évaluation des parcours ¢
professionnels de santé a l'issue de leur forma
a la réflexion sur I'adéquation des enseignem
aux besoins des établissements et structure

santé.

La fonction de conseiller pédagogique s’exerce
niveau national, aupres de I'administration cept
du ministere chargé de la santé dans le m
champ de compétence.

Les fonctions prévues au présent article ne
accessibles qu'aux directeurs des soins de
classe.

n®valuation de la formation des professig
paramedicales. A ce titre, il participe a la mise
Ipoint d’indicateurs sur le contenu et le dérouletr]
diés programmes de formation. Il parti

jd'8valuation des parcours des professionnel
lisanté a I'issue de leur formation, a la réflex

chiggléquation des enseignements au i
sédblissements et structures de santé.

, laau fonction de conseiller pédagogique s’exerce
raliveau national, auprés de I'administration cept
édoe ministere char santé dans le m
champ de com

sbat fo
acee
classe.

S prévues au présent article ne

bles gu'aux directeurs des soins de

au
ral
éme

sont
1re

TITRE Il : RECRUTEMENT, FORMATION,
NOMINATION, TITULARISATION.

Article 9

Modifié par Décret
novembre 2008 - art. 1
Les directeurs des soins‘d
par concours organisé

ur épreuves ouvert

| \y/: RECRUTEMENT, FORMATION,
MINATION, TITULARISATION.

Article 9

6 Modifié par Décret n°2008-1150 du 6 novem
2008 - art. 1

ruessdirecteurs des soins de 2e classe sont reg

jpar concours organisés au niveau national parég

du ministre chargé de la santé :

JAAsUN concours externe sur épreuves—ouvert

pre

rutés
rrét

I&uppression des filieres.

arrété du ministre chargeé c
1° Un concours exte b ,

10
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chaque filiere :

filiere infirmiere, filiere de rééducation, filiern
médico-technique. Il est ouvert aux candidats
secteur privé titulaires du dipléme de cadre
santé appartenant a la filiére infirmiere,

rééducation ou meédico-technique, ayant exe
'une des professions appartenant a ces fili
pendant au moins dix ans, dont cing

d’équivalent temps plein en qualité de cadre ;

2° Un concours interne sur épreuves ouvert ¢
chaque filiere :
filiere
médico-technique. Il est ouvert aux cad
supérieurs de santé des filieres infirmiere,

rééducation et médico-technique et aux cadresade cadre
santé ou aux surveillants des mémes filieddgeres

comptant, au ler janvier de I'année du conc
au moins cing ans de services effectifs dan
grade.

Etats membres de la Commun
des autres Etats parties a I’
economique européen.

Le jury est commun
programme, la natu
d’organisation
composition du ju

ainsi

concours que
sont fixés par arrété

=m9fessmns—&99&ﬁenan1—a—aux—tme|nfl ni
anséducation ou médico-technique f

dix ans, dont cing ans d’équive plein
gualité de cadre ;

J&isUn concours interne sur épreuves—euvert(
-3_ -3‘ ” .;nu’:mm “_est est

infirmiére, filiere de rééducation, filiere

aliiegyramme, la nature des épreuves et les mod

exerce

med+eeteehn+e|ﬁe ayant

resivert aux cad

: urs de san%e—des—ﬁ
% aYallla et

B
Milare
[

a
233

'y MAadi 10
o C -

ucenc
radet aux candidats répondant aux
ixées par le 2° de I'article 29 de leoi
ier 1986 susvisée.

ent également se présenter a ces con
n des modalités précisées par arrété du nar
cdewrgé de la santé les ressortissants des

enmmbres de la Communauté européenne ou
audres Etats parties a laccord sur I'Esp
economique europeéen.

lee jury est commun aux deux concours.

tBorganisation des concours ainsi que

our candidats externes, pour les dix
ienneté requisesn cite les différente)
aprofessions des soins pour plus de cla

une-experience de cadre de santé de 5

@sseulement peut étre requise)

oins
en

lans

eres

emes
du
cEffets LMPP

cours
Nistr
Etats
des
ace

Le
alités
la

dzomposition du jury sont fixés par arrété du mmeis

stChangement de dénomination : loi HPST

11

ans

6 (

ans
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ministre chargé de la santé. Le directeur génér:

Centre national de gestion des pratici
hospitaliers et des personnels de direction d
fonction publique hospitaliere assy

I'organisation matérielle des concours et arrét
liste nominative des membres du jury.

lothargé de la santé. Le directeur général du Ce

enational de gestiomles—praticiens—hospitaliers—et
edEs personnels—de direction—de—la—fonctior
rpublique—hospitaliere—assure  I'organis
enieatérielle des concours et arréte la liste ]
des membres du jury.

2Ntr

Article 10

Le nombre de places offertes aux concours ext

Article 10

ebieenombre de places offertes aux cours ext

erne

et interne est fixé chaque année par arrété eduinterne est fixé chaque année par arrété du
ministre chargé de la santé. En aucun cas,mmistre chargé de la-santé. En aucun cas, le rmmbr

nombre de places offertes au concours externedeeplaces offertes ours externe ne |peut
peut excéder 10 % du nombre total des plaseséder 10 % otal des places offertes
offertes aux deux concours. aux deux con

Article 11 Article

Les places offertes a chacun de ces deux conChies ffertes a chacun de ces deux concours
qui n‘auraient pas été pourvues par la nominati ient pas été pourvues par la homination

nombre total de places offertesa X cONco|

@
i scaansequence que le nombre de places offertg

9%t C ndidats au concours correspondant peuivent

doncours interne soit inférieur aux deux tiers
un®mbre total de places offertes aux deux concou

uUmspact suppression des filieres

ur

s au
du
Is.

Article 12

Les avis annoncant.les concours mentionné

2d & avis annongant les concours mentionné

Article 12

p_)/

12
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I'article 9 ci-dessus sont publiés au Journal afi
de la République francaise a l'initiative du mings
chargé de la santé.

cl'article 9 ci-dessus sont publiés au Journal affi
tde la République francaise a l'initiative gunistre

chargé—dela—santédirecteur général du centre

national de gestion

étence CNG

Article 13

Avant de se présenter au concours mentionne &
de I'article 9 ci-dessus, les fonctionnaires etrnds)
des établissements énumérés a larticle 2 (1°
3°) de la loi du 9 janvier 1986 susvisée peuy
étre admis a un cycle préparatoire organisé
'Ecole nationale de la santé publique selon

modalités fixées par un arrété du ministre chargge

de la santé.

Les candidats au concours d'accés au c
préparatoire doivent réunir, au ler janvier
'année ou prendra fin le cycle pour lequel

Article 13

AA2ant de se présenter au con
cde I'article 9 ci-dessus, les
@és établissements énum

au concours daccés au c
ivent réunir, au ler janvier
prendra fin le cycle pour lequel

postulent, les conditions requises par le

I'article 9 ci-dessus pour se présenter au conc

interne.

les conditions requises par le 2°

3 au 2°

par

ycle
de
ils
de
ours

ertjout du CASH de Nanterre

s changement de dénomination
té

Article 14

extern
rite. A l'i
r affectation,
listes des p

Les candidats admis aux
interne sont classeés par
du concours, ils choisis
'ordre du classem
offerts arrétées p

ncour

e mi

Article 14

Let candidats admis aux concours externe et int

sent classes par ordre de meri. 'issue du

7 AL Z = 7

S

afoemation

nommes directeurs des soins stagiaires pde

étppression de I'affectation par ordre
mérite au lendemain du concours.

algroduction de la liste d’aptitude larticle
sl6 ( elle est établie a Iissue du cycle

13
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Les candidats a un poste de direction d’'un ins
de formation aux professions parameédica
doivent étre titulaires du diplome dEt
correspondant a la formation dispensée dang
institut.

lIs sont nommés directeurs des soins stagiaires
le chef d'établissement d’affectation pour U

durée d’'un an. Au cours de leur stage, ils doive

suivre une formation d’'une durée totale de dg
mois.

Ce stage comporte :

a) Un cycle de formation d'une durée de nge
mois, effectué a I'Ecole nationale de la sgnié

publique, dont le contenu et l'organisation s
fixés par arrété du ministre chargé de la san

b) Un stage pratique d’'une durée
dans I'établissement d’affectation:

titut

directeur général du Centre national de gestior
et suivent un cycle de formation d’'une durég
totale de douze moigenant lieu du stage prévu a
I'article 37 de la loi du 9 janvier 1986 susvisee.

stage

orrespondant
une—durée—deneuf-maiwuze mois,

aun cycle de

jon

A darbgroupement des instituts de formation

Uppression des filieres et nécessité | de

par
ré
vre

oS
en
ient
on

Modification du régime des études: 12 m
effectifs avec un vrai stage de mise
situation (2 & 3 mois) dans un établissen
Nyt n’est pas I'établissement d’affectati
tigtérieure

Article 15

Article 15

14
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Les directeurs des soins stagiaires sont rémur
par 'Ecole nationale de la santé publique durar
cycle de formation prévu au a de [lartig
précédent et ensuite par ['établissem
d’affectation.

Les directeurs des soins stagiaires issus
concours externe sont rémunérés sur la bas
I'indice afférent au ler échelon du premier gr
de directeur des soins.

Les directeurs des soins stagiaires issus
concours interne, ayant antérieurement la qu
de fonctionnaire, sont placés en position
détachement pendant la durée du stage
conservent, s’ils y ont avantage, le bénéfice de
indice de traitement.

e formation

directeur des soins.

laks directeurs
alitéerne, aya
flenctionnai

O
ieurement la qualité
placés en position
la durée du stage
iIs y ont avantage, le bénéfice de

Laes directeurs des soins stagiai cou
eexiierne sont rémunérés s indice
adéferent au ler échelo pre de

jaires issus du cosicou

de
de
et

Projet de texte Obs.
¢ directeurs des soins stagiaires sont rémunéré
tpar 'Ecole nationale—de—la—santé—pbligue des
lbautes études en santé publique pendant I'anne ement de dénomination
, mati avy aChangement de régime de formation :

pdliirecteurs sont rémunérés durant
. 'année par 'TEHESP

ta

Article 16

La titularisation est prononcée par
I'établissement d’affectation. Elle
intervenir qu’aprés validation
formation par le directeur de

la santé publique.

res validation définitive du cycle de formation
ar le directeur de I'EHESP, et au vu des
dedsultats obtenus aux épreuves théoriques ¢
geatiques, les directeurs de soins sont classés p
ordre alphabétique sur une liste d’aptitude dont
la durée de validité est de deux ans a compter 0
jour de sa publication.

Le directeur du Centre national de gestion arréte

la liste des postes offerts dont le nombre dojt

Introduction de la liste d’aptitude

ot
ar

15
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Le chef de I'établissement peut toutefois décide
titre exceptionnel, de prolonger le stage prati
d’'une durée au plus égale a trois mois et, sur
du directeur de I'école, de faire suivre un nouv
cycle de formation. Si le stage complémentaif
été jugé satisfaisant, le stagiaire est titulaese
classé dans les conditions fixées ci-dess
Toutefois, la période effectuée en qualité
stagiaire n’est prise en compte dans I'ancien
que dans la limite d’'une année.

sur la liste daptitude de bénéficier d'une
affectation dés la fin du cycle de formation.

concernés par la liste précitée, le directe
général du Centre national de gestion affec
directeurs de soins.

ri.es directeurs de soins
gtieilarisés dans leurs établi
gvas le directeur général du centr
egeastion.

e a

> e chef-de
pcsntre nationa

national de

y 2

établissementdirecteur général du
de gestiompeut toutefois décider,

permettre a chaque directeur des soins inscrit

Sur proposition des directeurs d’établissements

ents d’affectation

a

diere exceptionnel —de—prolongerle—stage—pratigue

4 N . .
----n daya N aYa - a )
i Sivine cto—H Y g C > ks

directe de |'Ecole—de—faire—suivre—mmpuveau
yele—de—formationdes hautes €tudes en san

/Pub e de prolonger la période de formation
irecteur de soins pour une période allant dé

directeur de soins stagiaire est inscrit sur use
d’aptitude complémentaire par le directeur gén
du Centre national de gestion.

Sur proposition du directeur d’'un établissement

directeur des soins est ensuite affecté dans ¢
établissement et titularisé par le directeur

ur avis du

figurant sur une liste de postes offerts, le

(:]
D

a

D
”

li
eral

et

général du centre national de gestion.

16




Version du 14-10-2009

Texte actuel Projet de texte

Obs.

Lorsque la titularisation n’est pas prononcée; le
stagiaire est soit licencié, s’il navait pa3outefois, la période effectuée en qualité

auparavant la qualité de fonctionnaire, satagiaire n’'est prise en compte dans I'ancienn

réintégré dans son corps ou cadre d’emplgige dans la limite d'une année.
d’origine.

stagiaireLorsqu’a l'issue du cycle de

soit réintégré dans
d’origine.

de douze mois ou de la période an
mentionnée au 4™ alinéa du p

directeur de soins stagiaire ‘e inscrit
sur une liste d'aptitude, i cencié, s’i

e fonctionnaire,
cadre d’emplois

Article 17 Article 17

Les agents titularisés sont classés au 2e échel
la 2e classe de directeur des soins s'’ils n'ave
pas la qualité de fonctionnaire. S’ils avaiente
qualité, ils sont classés a I'échelon de la 2esel
de directeur des soins comportant un indic

ou, a défaut, immédiatement supérieur a celui
ilIs bénéficiaient dans leur corps ou
d’emplois d’origine.

Lorsque ce mode de classe leur procuoesque ce mode de classement ne leur procure
pas une augmentation de traitement égalel ume augmentation de traitement égale ou supeér
eur

de: fonctionnaire. S’ils avaient ce
nt classés a I'’échelon de la 2eselae
des soins comportant un indice égal @

supérieure a celle qu'ils-au obtenue par arcelle qu’ils auraient obtenue par un avancen
avancement d’échelon précédedtéchelon dans leur précédente situation,
situation, ils cons cienneté d’échelamonservent I'ancienneté d’échelon acquise dans
acquise dans leu nt grade dans la limitgodicédent grade dans la limite de la durée

on d
t
tte

Q-

u,
ils
lois

b pas
eure
nent
ils
leur
de

la durée de I'ancie oyenne exigée pour liamcienneté moyenne exigée pour un avancer

nent
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avancement d’échelon dans leur nouveau grade

Les agents titularisés et nommés alors qu'ils
atteint I'échelon terminal de leur précédent gr
dans leur corps dorigine conservent ¢
ancienneté d’échelon dans les mémes conditio
limites que celles énoncées a l'article 13 ci-des

>d’échelon dans leur nouveau grade.

dr@s agents titularisés et nommés alors qu
adteint I'échelon terminal de leur précédent g
2alans leur corps d’origine conservent leur anc
nd’éthelon dans les mémes conditions et.limites
scelles énoncéestarti i

0

ade

t
que

Correction d'une erreur rédactionnelle

lorsque 'augmentation de traitement consécutiyamicle, lorsque laugmentati itement
leur nomination est inférieure a celle résultant donsécutive a leur nominati ieure aegell
dernier avancement d’échelon dans le grade résultant du dernier avan nt elon dans le
corps d’origine. grade du corps d’origine.

TITRE Il : AVANCEMENT. TITRE Il : AVANCE T.

Article 18 Article 18

Pour les directeurs des soins de 2e cladBeur les <direct des soins de 2e classe,
'ancienneté moyenne donnant acces a I'éch [ moyenne donnant acces a I'échelon
supérieur est d’'un an dans le ler échelon, de 'un an dans le ler échelon, de deux

ans dans les 2e et 3e échelons, et de trois asg
les 4e, 5e, 6e et 7e échelons

et 3e échelons, et de trois ass
et 7e échelons.

dan

Article 19

La 1re classe de directeur des soins

prévues a l'article 69 (1°) de | i janv
1986 susvisée aux directeurs

lls doivent, en e, a
nomination dans le

ectué, depuis |
s.de directeur des soin

dre classe de directeur des soins est acces
tableau d’avancement dans les condit

@icizelon de la 2e classe et comptant au moins
ans de services effectifs dans ce grade.

s doivent, en outre, avoir effectue, depuis |

5Sible
ons

le
cing

eur

snamination dans le corps de directeur des soin

S Oou
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dans celui de cadre de santé ou dans les gra
surveillant et surveillant-chef, au moins
mobilité, soit  géographique entre
établissements visés aux 1°, 2° et 3° de l'artic
de la loi du 9 janvier 1986 susvisée, 9
fonctionnelle. Au sein du corps de cadre de s3
la mobilité fonctionnelle soit s’accomplir entres|
fonctions visées au 1° et au 3° des articles 4det
décret du 31 décembre 2001 susviseé.

lesobilité,

edads celui de cadre de santé ou dans les grades
mnaurveillant et surveillant-chef, au moins une

soit geographigue—entre—le

A o o o ’

s

au titre d’'un changement d’établisse
irgéns de larticle 2 ( 1° a 3° et 7° de la loi
gjanvier 1986 susviségsoit fonctionnel
5du corps de cadre de santé, la mobilité
doit s’accomplir entre les foncti isé
au 3° des articles 4 et 5 du

2001 susvisé.

Article 20

Pour les directeurs des soins de 1re clg
'ancienneté moyenne donnant acces a I'éch
supérieur est d'un an dans le 1re échelon, de
ans dans les 2e, 3e et 4e échelons, et de troi
dans les 5e, 6e et 7e échelons.

q

3

plification rédactionnelle et ajout ¢

de Nanterre

lu

Article 20

irect

'un an dans le 1re échelon, de

des soins de 1re classe,
moyenne donnant acces a I'échelon

deux

les 2e, 3e et 4e échelons, et de trois ans

L'échelon fonctionnel est accessible aux dire
des soins exercant les fonctions de

de conseiller technique, définie
dessus, ou de conseiller pédag
I'article 8 ci-dessus ou de directeur, d’institut
formation chargé en ou ; coordination
plusieurs instituts, co ent au troisié
alinéa de I'article 5 ci-c

elon fonctionnel est accessible aux directeurs
soins exercant les fonctions de coordonnateur
général des soins, définies a l'article 4 ci-desdas
atonseiller technique, définies a l'article 7 ci-sles,
ppuade conseiller pédagogique, définies a l'artRle
dg-dessus ou de directeur d’institut de formatl

ion

deargé en outre de la coordination de plusieurs

nmestituts, conformémenau—troisieme—alinéa aux
dispositionsde l'article 5 ci-dessus.

Correction rédactionnelle
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Article 21

La durée maximale et la durée minimale du tel
passé dans chaque échelon sont respective
€gales a I'ancienneté moyenne majorée ou ré(
d’un quart.

Article 21

mps durée maximale et la durée minimale d
messté dans chaque échelon sont res
jeéigales a I'ancienneté moyenne majorée ou
d’un quart.

[
ti

mp
me
ite

TITRE_IV : MUTATION, DETACHEMENT,
MISE A DISPOSITION.

Article 22

Les emplois vacants sont pourvus soit
mutation, soit par nomination prononcée
application de [larticle 14 ci-dessus, soit |
détachement en application de larticle 23
dessous.

TITRE IV : MUTATION, DE
MISE A DISPOSITION
D’AFFECTATION .

MENT,
CHE

Article 22

par

dres emplois-vaca nt pourvus soit par muta
DEDIt pa ination prononcée en application

i-dessus, soit par détachement
de l'article 23 ci-dessous.

La liste des emplois vacants ou suscepti
I'étre et ceux dont les titulaires envisage
changement d’affectation est publié
officiel de la République francaise.

La publication indique pour chaque
les classes et filieres
doivent appartenir, la n
est accessible par

mploi la

UXO es les intére
des fonctions et
on par détachemen

t.appartenir,

des emplois vacants ou susceptibleg
A : |

est publiée au Journ
officiel de la République francaigar le directeur
général du centre national de gestion.

ou

ské@goublication indique pour chague emploi la ou
glhsses et filieres auxquelles les intéressés db
la nature des fonctions et sl
accessible par mutation ou par détachement.

Effets loi HPST

tion,
de
en

-Simplification de la procédure

-dmmpétence CNG
S
al

les
ve
est
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Article 23

Peuvent étre détachés dans le corps de dire
des soins, a indice égal ou immédiaten
supérieur, les fonctionnaires appartenant a
corps ou cadre d’emplois classé dans la m
catégorie, exercant des fonctions eéquivalern
justifiant des diplédmes et titres exigés pour ¢
recruté dans le corps de directeur des s(

titulaires d'un grade ou emploi dont l'indice bru

terminal est au moins égal a 966.

Les fonctionnaires détachés conservent, dan
limite de la durée d’ancienneté moyenne exi
pour un avancement d’échelon dans leur nou

Article 23

cEeuwvent étre détachés dans le corps
e3uins, a indice égal ou immédiatement

diregruté da

ns

naires - détachés conservent, dan
la durée d’anciennetd@oyenne exigée

grade, l'ancienneté d’échelon acquise dans
précédent grade, lorsque le détachement
procure pas un avantage supérieur a celu
aurait résulté d’'un avancement d’échelon da

corps ou cadre d’emplois d’origine.

Les fonctionnaires détaché

urent [
'avancement d’échelon et de grade avec

ifient d’'une dei
e a celle exigée
peuvent, apres
ur | Jemande, dans le

fonctionnaires du corps
de service au moins éq
directeurs des soin
ans, étre intégré

ienneté d’échelon acquise dans
grade, lorsque le détachement ne

dwes fonctionnaires détachés concourent [
ksvancement d’échelon et de grade avec
donctionnaires du corps s'ils justifient d’une de
desservice au moins équivalente a celle exigée
ddinecteurs des soins. Ceux-Ci peuvent, apres
cams étre intégrés, sur leur demande, dans le

tes,
> edfets LMPP
DINS.

la
Durée effective
eau
leur
leur
urai
Drps

S

our
les
e
des
deux
Corps

de directeur des soins aprés avis de la commig

sglendirecteur des soins aprés avis de la commig

s<BEstion nationale/CAPN LPM
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administrative  paritaire.

L'intégration

e

prononcée par l'autorité investie du pouvoir
nomination, dans I'échelon atteint dans le gr
concerné du corps de directeur des soins

conservation de [Il'ancienneté

I’échelon.

acquise

d

sadministrative paritair@ationale. L'intégration est
gwononcée par l'autorité investie du pouvoir
ademination, dans I'échelon atteint dans le
agencerné du corps de directeur des soi
aosnservation de I'ancienneté acquise dans |’

r

Article 24

Les directeurs des soins peuvent, avec leur ac
étre mis a la disposition d’'une administration
'Etat pour I'exercice des missions définies

I'article 3 ci-dessus.

Article 24

eur ac
inistration
ions définies
investie du

cdrds directeurs des soins p
ddre mis a la disposition
[Etat pour I'exercice . des
l'article 3 ci-dessuspar . I'autorit
pouvoir de nominatio

Article 24-

rche d'affectation est la situation dang
laquelle “les ecteurs des soins sont placé
des nécessités du service, aupres

national de gestion, soit sur leu
mande, soit d'office, en vue de permettre leu
ation ou leur reconversion professionnell¢
de favoriser la réorganisation ou Ia
restructuration des structures hospitalieres.

Le placement du directeur des soins e
recherche d'affectation est prononcé, apres av
de la commission administrative paritaire
nationale et pour une durée maximale de deu
ans, par arrété du directeur général du Centre
national de gestion.

cord
de
a

-

L

=]

X

Lorsque le placement en recherche d'affectatiof

—

Gestion nationale/DG-CNG

> Effets HPST : article 11
Sntroduction de
bur les directeurs de soins

la recherche d'affectati
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est demandé par le directeur de I'établissemer
d’affectation du directeur des soins, la demandg
est présentée, aprés un entretien avec l'intéress
sur la base d'un rapport motivé s'appuyant, en
particulier, sur les appréciations professionnell
annuelles. Ce rapport est communlque
commission administrative parltalre
qui prend egalement

Article 24-2 :

Dans la situation de recherch
directeur des soins
actions et démarc

tenu d'effectuer toutes le
dterminées avec lui

onal de gestion, Iu

r une affectation dans

de santé, soit d'accéder

u avec son accord, son activité d
issement public de santé autre que cel
quel il était affecté, ainsi que dans le
inistrations et organismes mentionnés au
3°, 4°, 6°, 8°, 12° & 14° et 16° de larticl8 Hu
décret n° 88-976 du 13 octobre 1988.

En cas de projet de reconversion professionnell¢
il peut effectuer des stages aupres de to
organisme susceptible de lui offrir une formation
pratique appropriée.

Ces activités ou stages sont assurés dans le ca

‘affectation, le

W=

e

24 'alinéa précise :

et Le champ d’exercice des missions
isusceptibles d’étre confiées aux
professionnels au cours de leur RA.
#Actuellement, seuls sont prévus les
établissements de I'article 2 du titre IV. Les
nouvelles dispositions étendent ce champ

| organismes auprées desquels les fonctionng

nBospitaliers peuvent étre mis a disposition

i la plupart des organismes auprés desqué
sls peuvent étre détaches.

X

)

1

Ut
Cet alinéa distingue le régime du stage de
reconversion professionnelle de celui de
I'exercice de I'activité professionnelle expo
déel’alinéa précédent.

d'une convention passée entre l'organism

e

AUX
nires
et
2ls
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d’accueil et le Centre national de gestion.

Le directeur des soins bénéficie, a sa demande

a celle du Centre national de gestion, d'un n

professionnel et d'actions de formation.
Article 24-3 :

La rémunération du directeur
par le Centre national de
notamment son traitem
régime indemnitaire fixé par le
de gestion.

ntre national

Le Centre nationa e -~ gestion verse a

ou les indemnités de sta

les organismes d'accueil visés

vigueur dans ces organismes.

Par dérogation aux articles 17 et 22 du décret n°
92-566 du 25 juin 1992, le fonctionnaire placé en

recherche d'affectation suite a la restructuration

de son établissement est indemnisé, par cet

établissement, de ses frais de changement
résidence dans les conditions prévues a I'articl

18 du méme décret. Dans les autres cdSndemnisé de ses frais de changement

l'indemnité de changement de résidence lui es

cherche d’affectation les

u troisieme alinéa de l'article 25-2. missions.

5-2 indemnisent le fonctionnaire des

D
=
(7))
£.
([N
=
o
>
(7]
Q
C
X
o
c
@D
(7]
m—
o
x
©
o
(2]
D
o
Q
-
w

ercice de son activité, selon les régles ¢

J€et alinéa distingue les indemnités versée
Bpar CNG, de celles qui sont & la charge de
Nérganismes au sein desquels les
Mofessionnels en RA accomplissent des

a

D
=]

deet alinéa précise les conditions ds
Elesquelles le professionnel placé en RA

Ur

[72)

SIS
est
de

51
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versée, nonobstant les dispositions de l'article 1
du décret 90-437 du 28 mai 1990 et de I'article 2

du décret n° 98-844 du 22 septembre 1998, par
Centre national de gestion, dans les condi

suivant son
d'affectation.

placement

'affectation e
étermination des durée

Le temps passé en recherch
pris en compte pour
de service exigées
susvisés du 28
Il de [larticle
septembre ~1998 ¢
décret 01-654 du 19 juillet 2001

25 juin 1992, par le

re de son projetprofessionnel.

Article 24-4 :
Le fonctionnaire placé en

ecret susvisé du 22
que par larticle 10 du

dispositions relatives au cumy
rémunération nette percue par le
ire placé en recherche d’affectation

it au titre de toute mission effectuée dans le

cas, lindemnité est versée
lissement d’origine, dans les autres

rticles 19 des décrets

d’affectation est autorisé a prendre les congésprojet professionnel de I'agent.

mentionnés aux articles 41 et 45 de la loi susvis
du 9 janvier 1986 par le directeur général du
Centre national de gestion. Toutefois, lorsqu’i

exerce dans I'un des organismes d’accueil visés a

I'article 25-2, les congés prévus au 1° de 'artiel

ge

by

Cet alinéa précise le régime d’autorisation

elon que cette mesure est motivée
cturation de son établissement
U a une autre cause. Dans| le

par
cas

Cet alinéa restreint le bénéfice du cumul
d’activité a I'égard d’éventuels revenus tires
recherche de missions accomplies dans le cadre

du

de
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41 et au 6° de l'article 45 de la méme loi lui sbn co S

accordés par lautorité compétente de cet
organisme qui en avise sans délai le Centre
national de gestion.

Les dispositions du premier alinéa de I'articl
du décret n° 2002-9 du 4

de la loi susvisée du 9 jan
durée de ces missions.

temps de travail d
au sein de l'or
activité.

ueil ou il exerce san

ication des articles 12 et 13 du décr
4 mars 198étdes dispositions d
88-386 du 19 avril 1988 au
s placés en recherche d’affectatio
ssés relevent de la commission
ou du comité médical compétent d

uel ils assurent une mission ou, a défaut,
département siege de leur établisseme
d’origine. Le comité médical ou la commission deen RA.
réforme est saisi par le directeur général d
Centre national de gestion.

Lorsque le fonctionnaire bénéficie de l'un de
congés prévus aux 2° a 4° et 11° de l'article 41 de
la loi susvisée du 9 janvier 1986 pendant une

durée supérieure a [quatre mois] consécutifs, |

rl

professionnels placés en RA.

wcomité meédical ou de la commission de
réforme compétents a I'égard de I'agent plg
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période comprise entre le début du cinquieme
mois de congé et la date a laquelle son état
santé lui permet de reprendre une activité
professionnelle ou, a défaut, la datd’expirati
de ses droits a congés n’est pas prise e
pour la détermination de la durée de
recherche d'affectation prévue au i
alinéa de l'article 25-1 ci-dessu
période, l'intéressé demeure
Centre national de gestion.

tt

Article 24-5 :

Par dérogation aux et 11 du décret n
2002-788 du 2 mai 200 onctionnaire placeé ¢
recherche d’a % conserve les droits acqui
au titre co épargne-temps constitug
aupres on établissement d’origine. Pendat
de la recherche d’affectation, les jours
accumulés sur ce compte auprées de ¢
t ne peuvent étre utilisés par |
ire sous forme de congés. Toutefois,
n obtenir lindemnisation dans les
prévues par la réglementation
licable aux agents de la fonction publiqué
hospitaliere. L'établissement d’origine verse au
Centre national de gestion les crédits nécessair
au paiement des indemnités correspondantes

Article 24-6 :

Le fonctionnaire peut postuler aux emplois
dont la vacance est publiée.

D

Cet alinea prevoit qu'au-dela d’une durée
fguatre mois, les congés pour raisons de S
e s’'imputent plus sur le temps de R

cCNG.

(o)

2N
S

nt
5

Pt
e
il
Cet article définit les conditions da
lesquelles I'agent conserve et utilise les dr
2 qu'il a acquis au titre d’'un CET hospitalier

S

de
anté
A.

2 L'agent restant cependant rémunéré par le

ns
Oits
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A Tlinitiative de l'administration, la recherche
d’affectation peut prendre fin, avant son
échéance normale, lorsque le fonctionnaire
refusé successivementois offres d’emploi pu

tenant compte de sa situation de famille e
de résidence habituel

Dans I'hypothése prévue a |
au plus tard a la fin de
recherche d'affectation, le
en position de di

limitation de durée,
retraite.

de

gestion

nibilité = d'office sans

présentg

a
rticle réécrit les conditions de fin de R

~

d

fermes et précises correspondant a son grade et@éng Ce k
projet personnalisé d’évolution professionnelle, te| || fait disparaitre I'obligation pour le CNG ¢
sdieu

ormuler trois propositions de postes
intéressés, conformément aux nouve
procédures de nomination issues de la|
IHPST qui en réservent la compétence
'®&hefs d’établissement.

D
”

a

D

D

TITRE V : DISPOSITIONS SITOIRES. TITRE V : DISPOSITIONS TRANSITOIRES.

Article 25 Article 25

Les infirmiers générau reclassés dans lles infirmiers généraux sont reclassés dans lesgor
corps de directe % 0ins selon le tableaudde directeur des soins selon le tableau | de
correspondance et les. modalités précisés ci-apresréespondance et les modalités précisés ci-apyes a

A.
e
ux
les
loi
aux
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compter du ler janvier 2002 : compter du ler janvier 2002 :
SITUATION ANTERIEURE SITUATION NOUVELLE
Infirmier général de ¥ classe Directeur des soins dé"Z classe
7°™échelon : 7°™échelon , 2/3 de I'ancienneté acquise ieur

- 6 ans d’ancienneté et plus a6 ans

- moins de 6 ans d’ancienneté - 6°™&chelon, ¥ de I'ancienneté ise

- 6"™échelon - 5"™gchelon, % de I'ancien eté a

- 5*™@chelon - 4*™g&chelon, ancienneté

- 4°™¢chelon - 3*™gchelon, 2/3 de I'anci quise

- 3*™gchelon - 2‘3meéchelon 2/3 d acquise

- Zemeechelon - i

- 1% échelon - Echelon pro té

acquise

Infirmier général de %°® classe Directeur des
Echelon fonctionnel : Echelon fo

- 12 ans d’ancienneté et plus 7°me drieure

- de 6 ans d’'ancienneté a moins de 12 ansa 6 a

d’ancienneté on, % de I'ancienneté acquise

- moins de 6 ans d’ancienneté helon, % de I'ancienneté acquise

- 5*™@&chelon M€échelon, 2/3 de I'ancienneté acquise

- 4*™échelon Meéchelon, 2/3 de I'ancienneté acquise

- 3*™gchelon 2emeechelon 2/3 de I'ancienneté acquise

- Zemeechelon - 1*"échelon, 1/2 de I'ancienneté acquise

- 1% échelon
Article 26 Article 26
Les directeurs des écoles ntres préparant laes directeurs des écoles ou centres préparant aux
professions paramédical les directeurs| gesfessions parameédicales et les directeurs| des
écoles de cadres p sont reclassés daokes de cadres paramédicaux sont reclasség dans
le corps de directeur des soins selon le tableauedeorps de directeur des soins selon le tableau de

correspondance et maodalités précisés ci-a

’

resraespondance et les modalités précisés ci-aprés a
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compter du ler janvier 2002 :

SITUATION ANTERIEURE
Directeurs des écoles ou centres préparant
professions paramédicales

compter du ler janvier 2002 :

SITUATION NOUVEL]_E
&ivecteur des soins d&"F classe

7°™ échelon , 2/3 de I'anciennet

Echelon fonctionnel (directeurs des écales supérieure a 6 ans
comptant plus de 200 éléves) - 6°™ échelon, 2/3 de l'ancien
Echelon fonctionnel (directeurs des écales supérieure a 6 ans
comptant de 80 a 200 éléves - 5*™@chelon, 3/2 de I'anci
- 6°™gchelon - 4°™gchelon, ¥% de I'a
- 5*™@chelon - 3*™gchelon, 2/3 d
- 4°™gchelon - Zemeechelon 2/3 de l'an
- 3*™gchelon - 1% échelon, % ‘ancienneté acquise
- 28meechelon - Echelon pro Y% de lancienneté
- 1% échelon acquise
Directeur des écoles de cadres paramédicaux | Directeur SOi classe
- 5*™@&chelon échelon, 2/3 de l'ancienneté acquise
- 4*™échelon re a 6 ans
- 3*™&chelon on, ¥ de I'ancienneté acquise
- Zemeechelon helon, 2/3 de I'ancienneté acquise
- 1% échelon - M€échelon, 2/3 de I'ancienneté acquise
- "échelon, ¥ de I'ancienneté acquise
Article 27 Article 27

indices de traitement
dudit décret sont
tableau suivant :

I Pour I'application de l'article 16 ter du décret @
srag@ptembre 1965 susvisé aux infirmiers généraux
aassimilations prévues pour fixer les nouve

1”dices de traitement mentionnés a l'article 15id

I
, les
AUX
Ld

décret sont effectuées conformément au tableau

suivant :
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SITUATION ANTERIEURE
Infirmier général de ¥ classe
7°Meéchelon :
- 6 ans d’ancienneté et plus
- Moins de 6 ans d’ancienneté
6" échelon
échelon
échelon
échelon
échelon
- 1% échelon

5eme
4eme
3eme

2eme

Infirmier générale de®f classe
Echelon fonctionnel :
- -12 ans d’ancienneté et plus

- de 6 ans d’ancienneté a moins de 12 ans

d’ancienneté
- moins de 6 ans d’ancienneté
5°™eéchelon

4°™ échelon

SITUATION NOUVEL]_E
Directeur des soins dé"F classe

7eme

échelon
échelon
échelon
échelon
échelon
échelon

- 1% échelon

- Echelon provisoire

6eme
5eme
4eme
3eme

2eme

er

Directeur des soins sse

Echelon fonctio
7°Meéc

D

3eme

chelon
échelon
- 1°"échelon

2eme

I'intervention des dispositions qui nt a
que celles de leurs ayants c Visé
compter du ler janvier 2002, dans les conditi
fixées ci-dessus.

Meéchelon
M€ &chelon
1°" échelon

aets pensions des fonctionnaires retraités a
nsntervention des dispositions qui précédent a
eguel celles de leurs ayants cause sont révisé
ocsmpter du ler janvier 2002, dans les conditi
fixées ci-dessus.

vant
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Article 28

Pour I'application de l'article 16 ter du décret @l
septembre 1965 susvisé aux directeurs des é
paramédicales, les assimilations prévues pour

Article 28

fiparameédicales, les assimilations prevue

les nouveaux indices de traitement mentionné$es nouveaux indices de traitement mentlo

larticle 15 dudit décret sont effectué

conformément au tableau suivant :

SITUATION ANTERIEURE
Directeurs des écoles ou centres préparant
professions paramédicales

Echelon fonctionnel (directeurs des éca
comptant plus de 200 éléves).
Echelon fonctionnel (directeurs des éca
comptant de 80 a 200 eleves)
6" échelon

échelon

échelon

échelon

échelon

5eme
4eme
3eme

2eme

elarticle 15 dudit décret
conformément au tableau suivant :

SITUATION NOUVEL]_E
Aivecteur des soins d&éc
les

7™ &chelon
ech

6eme

les -

on provisoire

- échelon

5eme

échelon
échelon
échelon
échelon
- 1% échelon

4eme
3eme

2eme

es retraités a
qui précedent a

Les pensions des
I'intervention des.dispositio

eur des soins dé"iclasse

5°Me&chelon
échelon
échelon
échelon
- 1% échelon

4eme
3eme

2eme

vaet pensions des fonctionnaires retraités a
nsntervention des dispositions qui précédent a

que celles de leurs ayants cause sont révisé

egue celles de leurs ayants cause sont révise

1 Pour I'application de l'article 16 ter du décret @u
celgdembre 1965 susvisé aux directeurs de eco

sont ectuées

vant
nsi
es, a
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compter du ler janvier 2002, dans les conditi
fixées ci-dessus.

fixées ci-dessus.

ocempter du ler janvier 2002, dans les conditions

Article 29

L'ancienneté de service et la clause de mo

Article 29

figurant respectivement aux premier et deuxiérfigurant respectivement aux premier Xieme
alinéas de larticle 19 du présent décret |méinéas de [larticle 19 du s lécret | ne
s’appliquent ni aux infirmiers généraux titulaires,appliquent ni aux infirmier éra itulaires

aux professions paramédicales ni aux directeprefessions paramédicales ni
iresples de cadres p
setms le corps de

des écoles de cadres paramédicaux titul
reclassés dans le corps de directeur des soins
les dispositions prévues aux articles 25 et 26
dessus.

dispositions pré

directeurs

préparant aux

des

édicaux titulaires, reclassés
des soins selon les
cles 25 et 26 ci-dessu

Article 30

Sont abrogés :

1° Le décret n° 89-758 du 18 octobre
portant statut particulier des infirmiers
la fonction publique hospitaliere ;

an

paramédicales r établissem
d’hospitalisation pt

2° Le décret n° 89-756 du 180 re 1989 moc
portant statut particulier % ecteurs des &c

ptsamédicales

Le décret n° 89-758 du 18 octobre 1989 modifié
portant statut particulier des infirmiers généraiex
la fonction publique hospitaliere ;

liflé Le décret n° 89-756 du 18 octobre 1989 modifié
gbertant statut particulier des directeurs des école

relevant des établissements
d’hospitalisation publics. F

9
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Article 31

Le ministre de I'économie, des finances et
'industrie, la ministre de I'emploi et de

solidarité, le ministre délégué a la santé et fanistre de la santé et des sports, s
secrétaire d’Etat au budget sont chargés, chacumescun en ce qui le concerne, d
ce qui le concerne, de l'exécution du présegmésent décret, qui sera publié
décret, qui sera publié au Journal officiel de de la République francaise

République francaise.

Article 31

dee ministre du budget, des comptes,  de
donction publique et de la réforme de I'Etat,

I'ex
rnal officie

¥
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