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EDITO

"Maintenir le cap", c’est le message essentiel du
Premier ministre aux chomeurs au soir du 21
Janvier. Pourquoi mettre en avant le mouvement
des chomeurs, alors qu'il se trame des projets
néfastes pour 1'INSERM et pour 1'ensemble de la
recherche  publique, que les personnels,
notamment les ITA , sont méprisés, que les
carrieres sont quasiment bloquées, et que le
pouvoir d'achat de toutes les catégories baisse
inexorablement depuis des années ? Il se trouve
que pour étre crédible dans nos revendications,
nous devons prendre en compte , en premier lieu,
le probléme n°1 de la société frangaise qu'est le
chémage. C'est 1'affaire de chacun, c'est 1'affaire
de la CGT.

Estce que le SNTRS-CGT, la FERC-CGT,
1'UGFF-CGT, ...sont véritablement aux cOt€s des
chomeurs en lutte ? Qu'est devenue la
revendication centrale de la CGT pour le plein
emploi? ' _

Lutter avec les chomeurs est un devoir, aider a la
montée en puissance du mouvement, une
nécessité qui va dans le sens de la défense de nos
intéréts de salariés.

En effet, une autre politique vers le plein emploi
est possible, qui ne se contente pas d'une
perspective qui conduit dans le meilleur des cas a
laisser au bord de la route plusieurs millions de
chémeurs et de travailleurs 2 statuts précaires.
Diffusez le tract de soutien au mouvement des
chomeurs, participez aux actions. En méme

temps, nous avons a défendre collectivement
notre outil de travail, a faire respecter les
missions des organismes, la spécificit¢ de la
recherche, et a se battre pour
1'approfondissement de la démocratie dans notre
milieu.

Placer trés haut nos revendications en matiere
d'emploi scientifique, c'est aussi faire preuve
d'une prise de conscience des besoins réels de la
société en définissant des gisements d'emplois.
Ne nous laissons pas piéger par la pensée unique
pour laquelle tout est inéluctablement li€¢ a
I'EURO et a la mondialisation, nous avons des
leviers pour imposer le changement. Participez
en masse a la journée d’action du 27
JANVIER, jour de ’ouverture du débat sur les
35 heures, & I’Assemblée Nationale.

Venez TOUS 1le 29 Janvier

manifester votre mécontentement, lors de la
réunion exceptionnelle du Conseil
d'administration de 1'INSERM, oi M. Jean
Rey, conseiller du Ministre, viendra présenter la
réforme de 1'INSERM. En province, réunissez
des AG pour informer, signez des pétitions (sur
la base des textes qui suivent), envoyez des
télégrammes, des Fax (01 35 55 30 65) au
ministre ...

Frida WANSTOK & Jean-Pierre BAZIN

Tract intersyndical : « Non au projet de réforme de I'Inserm ! »

Projet de réforme Inserm : une remise en cause de 1’autonomie de I’organisme ne

répondant pas aux véritables enjeux de la Recherche médicale et en Santé d’aujourd hui
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Non au projet de réforme de I’Inserm!

Quclqucs mois aprés sa nomination le Ministre de la recherche a affirmé que

“L’Inserm ne fonctionnait pas bien ”. Fort de ce verdict, le ministére vient d’élaborer
un projet de réforme qui modifie en profondeur les missions, et I’organisation de
U'Institut. Il met fin a I’autonomie de I’organisme vis a vis du pouvoir politique en
enfermant  sa politique  scientifique dans le cadre strict des orientations
gouvernementales en matiere de santé. Toutes les décisions stratégiques notamment
les orientations scientifiques sont concentrées au niveau du Conseil d’administration,
chambre d’enregistrement des décisions ministérielles. Les instances représentatives de
la communauté scientifique voient leurs prérogatives réduites, notamment le Conseil
scientifique. La Direction générale se voit encadrée de conseillers nommeés par le
Ministre. Ainsi, toute la politique de 1’organisme sera congue dans les faits au niveau
du Ministere! Force est de constater que ce dernier n’a A aucun moment explicité ni les
motifs de sa réforme, ni ses finalités.

Il n’est pas possible de donner son aval 2 un texte ou le rdle des départements et des
instituts nationaux ne sont pas définis et qui contient nombre d’imprécisions et de
contradictions.

Si le ministére a réellement D’intention d’améliorer le fonctionnement de I’organisme
afin de développer une recherche biomédicale de haut niveau répondant aux grands
défis de la santé, il doit ouvrir des discussions avec 1’ensemble des personnels de
recherche.

A IPoccasion du Conseil d’administrationextraordinaire du 29 janvier qui
doit discuter du projet de réforme, les organisations syndicales appellent
les personnels a venir exprimer leur refus du projet ministériel et leur
volonté de voir s’ouvrir de réelles négociations sur les réformes et la
politique de I’emploi. Ainsi, I’Inserm pourra mieux en compte les besoins
de recherche qui concourent a [P’amélioration de la santé de I’homme.
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Pour l'augmentation du revenu minimum et un emploi pour tous
SOUTIEN AU MOUVEMENT DES CHOMEURS ET PRECAIRES

L'urgence sociale apparait aujourd'hui enfin comme un évidence, apres 5 semaines de
lutte des chdmeurs qui regoit 1'approbation de 70% des Frangais. Six millions de personnes
vivent avec les minima sociaux dont les montants sont inférieurs au seuil de pauvreté fixé a
3316 F (RMI : 2 429 F, ASS : 2 264 F pour une personne seule). Tandis que le revenu moyen
de I'ensemble des ménages a augmenté de 15% entre 1982 et 1995, le niveau relatif des minima
sociaux a baissé pour se situer entre 20 et 40% du revenu moyen des ménages. En quinze ans le
Produit Intérieur Brut Francais a augmenté de 30%, et pourtant la précarisation de I'emploi
touche directement 7 millions de personnes, notre pays compte 2,8 millions de travailleurs
précaires salariés 2 moins de 5 000 F par mois.

L'INSERM n'échappe pas 2 la régle de la rentabilisation et de 1'économisme triomphant :
le Bilan Social 1996 fait état de 3 558 personnels non permanents (pour un équivalent temps
plein de 772), dont 826 personnes en CDD, CEC, CES et 2 368 vacataires. Ces chiffres sont
inférieurs a la réalité car ils ne prennent pas en compte les personnels non permanents qui
travaillent dans nos labos et ne sont pas gérés par 'INSERM. Nos estimations nous permettent
d'évaluer 2 5 000, soit I'équivalent de I'effectif statutaire, le nombre de personnes en emplois
précaires dans notre organisme. Et malgré ce les besoins ne sont pas COuverts : la sous-traitance
se développe, les conditions de travail se dégradent et il faudrait quasiment doubler nos
capacités actuelles pour pouvoir répondre aux besoins en sant€ de la Société et aux exigences de
la Recherche !

Huit Frangais sur dix sont aujourd'hui touchés par le chémage, soit directement soit a
travers un proche. Nous le sommes aussi, et nous devons apporter notre soutien au mouvement
des chdmeurs et précaires

pour :

- le relévement des minima sociaux, l'accés aux soins, au logement, aux transports, a la
culture... en participant aux manifestations, en allant a la rencontre des collectifs de chomeurs en

lutte, :
: - un emploi pour tous, en évaluant dans chacun de nos labos le nombre de postes
 statutaires 2 créer. En priorité les personnels précaires occupant des postes permanents doivent
| &tre recrutés sur des postes stables ! I ne faut plus s'autocensurer, la Recherche a besoin de
recruter massivement, pour se développer tout en participant a l'effort de création d'emploi!
Nous sommes particuliérement concernés, car & quoi bon consacrer des efforts a la recherche en
santé si c'est pour laisser le chdmage rendre malades de plus en plus de nos concitoyens... Et il
faudra bien parler de la réduction du temps de travail chez nous aussi..

Faites les inventaires des gisements d'emploi dans vos labos et transmettez les nous, nous
saisirons la Direction Générale et le CA.

Chémeurs, précaires, statutaires, solidarité!

Paris le 20 janvier 1998
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Quel que soit ['intérét des engagements pris par le Premier ministre, qui vont dans le
sens d'une meilleure prise en compte de la dure réalitd que vivent les chdmeurs at
'es exclus, iis glissent sur l'essentiel : des mesuree concrites ot datées pour
soulager vite la situation des privés d'empliai. E

Si le gouvemnement veut, dés le budgst 1898, dégager les mi s de répondre aux
exigences qui s'expriment, Il se devait alors d'annoncer de premidres déclsions
précises donnant de la crédibilité aux engagements. E

Ce refus fait légitimement craindre un renvel dans le mps & des nouvelles

dispositions et justifie la déception et la coldre des t:l'nai.'muarur's.-t
Les 30 milfiards consacrés aux minima sociaux, qui font survivre 6 millions de

persannies, représentent A peine plus de 1 % du produit Intérieur brut de la France
{PIB), et le fait que des centaines de milliers d'hommes et de femmes qui travaillent
avec des salaires proches des minima scciaux ilustre sans doute la séreuse
dégradation de Ia situation des salariés, mais ne peut servir argument pour justifier
lc niveau actue! des minima sociaux. T

Loin d'élre un handicap pour la création d'emplois, e rélévement des minima
sociaux doit donner du souffle 4 la consommation et cet argent, immediatement
dépensé pour des predults et services du marché natianal, se retrouverait en partie
dans les recetles de TVA ou les trésoreries des entreprise? publigues (Eleciricité,
Transports, Télécom) ou les sociétés d'HLM. = :

|
L'effort demandé n'est donc nullement hors de poride, appelle une volontd politique
beaucoup plus affirmée et une pression plus forte encore sur patronat,

Car les moyens sxistent pour une autre dynamique, les profits records, ka flambée
boursiére et 'augmentation des dividendes en témoignent. N

L'aspiration # vivre dignement est aujourd'hui une exigence ui ne pourra plus &tre
evacuée des choix et des orientations pour le devenir du "

La CGT apporera toute sa contribution au dévcloppoment de I pressien
convergente des salariés el des chdmeurs pour le refdvement des minima seciauy,

Faugmentation des salaires, fa mise en oeuvee des 35 heures sans perte de salaire,
la création d'emplois... j '

Elle appelie toutes ses organieations & multipher sur les lieus de travail les intiatives
nécessaires 4 une mobifisation grandissante pour la JOURNEE NATIONALE
DACTION DU 27 JANVIER. _! :

Montreut, le 22 janvier 1998

|
|
|
i
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PROJET DE REFORME INSERM :

Une remise en cause de ’autonomie de I’organisme ne répondant pas aux
véritables enjeux de la Recherche Médicale et en Santé d’aujourd’hui !

Le projet de décret portant sur la réforme &
I'Institut ne répond pas aux grandes questions posées
par la Recherche d’aujourd’hui. Les modifications
proposées au décret du 10 novembre 1983 ne
sont accompagnées d’aucun document expliquant les
objectifs poursuivis, rendant les propositions confuses
et sujettes a des interprétations multiples. Il manque
donc en premier lieu un exposé des motifs.

Si I’on s’attache cependant a la lecture article par
article, on peut arriver aux conclusions suivantes :

- I'article 3 du décret de 83 modifié par Particle
1 de I’actuel projet, définissant les missions de
PINSERM, fait a lui seul, de la proposition
décret, un véritable contrat d’objectifs qui
enferme I’ensemble des activités de 1’organisme dans le
carcan des orientations gouvernementales, ce qui avait
été unanimement rejeté dans les propositions de
I’ancien gouvernement. Or, on sait que la Recherche et
donc les découvertes potenticlles ne peuvent se
programmer ni dans le cadre d’un plan limité dans le
temps, ni sur le mode de fonctionnement de la
production industrielle. La formulation proposée
renforce la politique actuelle de créneaux qui aurait pour
effet d’affaiblir encore plus la Recherche
Fondamentale et de I’asservir a la demande
industrielle. I1 faut donc revenir & I'ancienne
formulation de Iarticle 3 du décret de 1983.

Il est cependant nécessaire de trouver des
mécanismes de prise en compte de la demande
sociale étant définie comme la conjonction des
orientations gouvernementales dégagées a partir du
débat parlementaire et des besoins réels mais non
exprimés provenant de I'ensemble de la Société. En
effet ’organisation actuelle de Iorganisme,
dépendante notamment des financements
extérieurs, en particulier ceux provenant des
associations caritatives ou des industries
pharmaceutiques, conduit a des dérives
I’amenant, en fin de compte, &4 ne plus remplir la
totalité de ses missions.

L’organisme doit mieux prendre en
compte la demande sociale, la liberté du
chercheur consistant se positionner par rapport a cette
demande, par rapport aux missions fondatrices de
I'organisme et dans le choix des méthodes.

- sur le plan des structures, et notamment
les articles 8 a4 12 du décret de 83, il y a matiere a
introduire les mécanismes de prise en compte de la
demande sociale. Il n’est pas absurde de faire jouer au
Conseil d’Administration un role de régulation
par rapport 2 cette demande en donnant des avis, mais il
ne doit en aucune maniére étre fondateur en
matiére de politique scientifique. D’ailleurs, sa
composition n’est pas vraiment modifiée dans le fond,
et 'on ne voit pas comment cette docte assemblée,
souvent léthargique, composée en grande partie de non
spécialistes, pourrait jouer ce role. Si les textes étaient
retenus en 1'état, le nouveau CA ne serait
qu’une courroie de transmission de la
politique définie dans les bureaux

ministériels. Ceci ne correspond pas au discours
officiel qui veut redonner le pouvoir aux Scientifiques
(ne seraient-ils localisés uniquement dans les
Ministeres 7). Au contraire, il faut trouver le moyen
pour que le Conseil Scientifique, représentatif
de la communauté scientifique, puisse, en
s’appuyant sur I’ensemble des acteurs de la
Recherche, jouer  réellement ce role
fondateur. Il faut donc, pour le CS, revenir a
I’ancienne formulation du décret mais trouver @&
nouvelles méthodes de travail utilisant, par exemple,
les progres de la technologie, pour consulter en
permanence la communauté scientifique et les acteurs
sociaux.

Concernant les CSS, si, comme on le pense,
I’évolution va vers un plus grand nombre ¢&
structures mixtes, voire unc majorité, il faut
conserver des mécanismes de co-évaluation
de toutes ces structures méme si 'INSERM y
était minoritaire. Le décret, dans sa formulation &
Iarticle 10, conduirait & un dessaisissement d’une
grande partie des prérogatives de ces Instances
Scientifiques. Par ailleurs, Délaboration  d'une
convention entre le Ministére de Ila
Recherche, PINSERM et la Conférence des
Présidents d’Université actuellement en cours &
discussion hors des Instances Scientifiques de
I’Institut pose le probleme de la véritable étendue de
la concertation car on nous demande de discuter d'un
texte de décret ol sont mentionnées des unités
“ mixtes 7 lesquelles sont définies par un autre texte !

- sur les structures incitatives et les
programmes, la rédaction est incohérente et floue :
Départements _ (pour quoi faire ?), axes thématiques
transversaux, Intercommissions, ... Il faut simplifier et
innover vraiment. Innover, ne serait-ce pas simplement
donner des moyens aux Intercommissions de
remplir leurs objectifs en liaison avec le
monde associatif et donc la demande
sociale.(1)

Dans certains domaines (Recherche Clinique,
Génome,  Recherche  en Santé Publique,
GBM/Handicap, risques liés aux nouvelles thérapies,
...), il peut y avoir matiére a créer des Instituts
Fédératifs (IFR) dépendant des Instances Scientifiques
de P'INSERM. Nous sommes opposés a leur
transformation en Instituts Nationaux qui
consacrerait le démantélement de
I’organisme. Les structures existent, il faut les
parfaire et cela passe certainement par plus de
démocratie et des moyens supplémentaires.
Nous sommes opposés a la mise en place, hors &
I'INSERM et sans représentation des personnels de la
Recherche, de nouvelles structures telles les récents
GIP HMR (Hoechst-Marion-Roussel) ou GIP
Génome. Ces structures, souvent de droit privé
faisant appel a des emplois précaires (CDD,
vacations, ...), asservissent en fait le Service Public de
Recherche aux seuls intéréts privés de ces industries
pharmaceutiques multinationales dont la stratégie en _



matiere de recherche conduit au seul développement
de procédés thérapeutiques dégageant une
marge suffisante de profit.

- sur la Direction Générale, il est clair que
la nomination, par les Ministéres, de Directeurs placés
aupres du DG, est le moyen de compléter le
dispositif de pilotage par le Ministére et donc
d'écarter plus encore les chercheurs des décisions les
concernant. Cet article consacre en fait la disparition
totale de I’autonomie de I’organisme.

Au SNTRS-CGT, nous faisons le constat
que les structures en place ont été productives,
mais ont conduit & des dérives, notamment sous
Pinfluence des financements caritatifs. Il faut
corriger cela et rééquilibrer [I’organisme par
rapport d la Recherche en Santé Publique, au
développement des recherches en Sciences
Humaines et Sociales, a la reconstitution
d’un potentiel de recherche technologique...
Les structures doivent permettre de réagir rapidement et
de maniére coordonnée a des problématiques nouvelles
en préservant les équilibres thémartiques, tout en ne
perdant pas de vue que I'amélioration de la santé des
populations peut relever de petits progrés dans des
thérapies classiques, de la Recherche en prévention, et
non seulement sur des paris, par essence risqués, mais
qu’il faut tout de méme faire.

D’autre part, les structures en place n’ont pas
empéché que se produise une déréglementation de
la Recherche avec une croissance réguliére de
la précarisation et de la dégualification des
emplois administratifs et techniques.

Dix-sept ans aprés les Assises Nationales pour
la Recherche qui avaient conduit a la Loi d Orientation
et de Programmation de 1982, il nous semble
indispensable de réfléchir aux orientations de la
Recherche pour les 10 années @ venir, son
mode de fonctionnement et la place faite @ ses acteurs
en mettant en place une réflexion nationale
impliquant Pensemble des acteurs
scientifiques et sociaux. Nous demandons
par conséquent un_ moratoire sur toute les
réformes en cours powr mieux impliquer la
communauté scientifique et les acteurs sociaux dans un
processus rénovateur de la Recherche, pour une
Recherche Médicale et en Santé, placée comme
véritable priorité du pays, en conformité avec les
aspirations de la majorité des citoyens, ce qui implique
évidemment d'y associer les moyens nécessaires.

Le SNTRS-CGT appelle I’ensemble des
personnels de UINSERM, Chercheurs, Ingénieurs,
Techniciens et Administratifs, mais aussi toute la
Population a se mobiliser pour le retrait de
ce décret antidémocratique et pouvant aboutir a
court terme au démantélement de I'Institut. Nous
devons, tous ensemble, exiger I’ouverture de
véritables négociations avec le Ministére sur
les réformes q mettre en euvre pour une meilleure
prise en compte des besoins de recherche qui
concourent @ ’amélioration de la Santé de
PHomme.

Paris le 16 janvier 1998

(1)Depuis 1996, les 6 Intercommissions INSERM
ont rempli leur role d’instances de réflexion. Elles
ont conduit a [identification de 33 objectifs
approuvés par le CS. L’actuelle Direction a
délibérément “cassé ” un systeme qui devenait
productif dont il a rompu la dynamique en

effectuant des sélections arbitraires d’objectifs
pour en reporter certains sur des programmes
nationaux (PROGRES, APEX, ...) évalués par des
comités ad hoc. Les Intercommissions, avec leur
ouverture sur le monde socio-économique,
permettent, selon notre analyse, de mieux prendre
en compte la dimension de “ Santé Publique ”.
Cela est manifeste dans des domaines comme les
comportements en matiére de consommation, le
handicap, le vieillissement, les risques liés aux
thérapies innovantes, ... Le SNTRS-CGT est
convaincu que des Intercommissions renforcées ou
“ Commissions  Thématiques  Transversales ”,
permeltraient, si on leur en donnait les moyens
(c'est a dire la possibilité d’intervenir dans une
politique de contrats par appel d’offres, dans les
recrutements et dans la création de structures), de
devenir le mode d’action incitatif qui manque a
U'INSERM pour mieux prendre en compte la
demande sociale. Le recours aux programmes
nationaux n’est pas la bonne méthode, il laisse la
porte ouverte a ['autodistribution ou aux
attributions de complaisance par le biais d'une
méthode d’évaluation non démocratique et sans que
soient prévus les mécanismes d'évaluation a
posteriori.



ITA : LE MEPRIS

S’il est un domaine qui soufre d’un retard culturel, c’est bien celui du réle des corps techniques dans la
recherche. Cela ne date hélas pas d’aujourd’hui. Mais trop, c’est trop... Notre société xxx ceux qui pensent.
L’ITA, cet étre instrumentalisé tantot considéré indispensable, tantdt encombrant, fait partie au mieux de la
mauvaise conscience de nos dirigeants.

Interrogés, les ministéres et notre Directeur Général veulent bien reconnaitre 1’importance de la fonction
technique mais se disent incapables de prendre la moindre décision par manque de visibilité de ces fonctions
techniques. Ce discours est récurrent depuis 1995.

De qui se moque-t-on ? Quand il y a manque de visibilité, on doit se donner les moyens de mieux voir et
non utiliser des outils mal adaptés, par exemple des fiches d’activités sans référence aux niveaux
d’exercices des métiers.

Nos dirigeants sont en effet confrontés & un état de désorganisation des corps d’ITA, et cela est le résultat de
la politique menée par les directions successives.

Le CNRS a tenté de ramener la gestion des ITA au niveau des directions scientifiques, un pas dans le bon
sens ; & 'INSERM [lattribution des ITA reste depuis sa création, la chasse gardée des directions. Le
recrutement est en grande partie lié aux clientélisme , au copinage. Les instances scientifiques n’ont jamais
été sollicitées pour donner leur avis sur les attributions sauf peut-étre pour signaler les cas de surpopulation
dans les unités et services communs. Depuis toujours, il y a déconnexion entre les attributions d’ITA et les
programmes scientifiques, il ne faut pas aller chercher plus loin les causes du « manque de visibilité ». Une
des mesures urgentes a prendre est de prendre ’avis des instances scientifiques. Méme si les besoins de
formation et de reconversion sont évidents, il existe des secteurs clés ou le manque d’ITA est criant.
L’évolution des besoins en personnels techniques et administratifs en liaison avec les programmes
scientifiques est & faire et reléve de la responsabilités de la direction. Il est par ailleurs « inadmissible et
dangereux d’utiliser les thésards : corvéables a merci» pour combler les lacunes, cela entraine des pertes
irréparables de mémorie technique. Parallélement, on assiste avec ’aide des associations a la précarisation
des emplois techniques.

En I’absence de recrutement ou plus grave avec des suppressions de poste, le statut ne peut plus fonctionner,
ce qui est lourd de conséquences de toutes sortes a terme et notamment sur les déclassements.

La CSS N°3 affirmait 4 la session de juillet 1997 : « Il est nécessaire de rappeler que pour étre moteur de
I"évolution technologique au sein des unités, les ITA doivent étre impliqués dans les réflexions concernant
les tenants et les aboutissants de la recherche.

La conclusion qui s’impose est que la recherche est en voie de perdre les moyens indispensables a son
fonctionnement. Comme dans toute entreprise, chaque maillon de la chaine correspond ¢ une mission bien
précise et participe a la réussite de [’ensemble ».

Le Conseil Scientifique dans son rapport de conjoncture et de prospective rappelait 1’importance de la
recherche technologique.

Les ITA en ont assez du mépris de leurs gouvernements. Ils revendiquent une évaluation objective des
besoins qui doit étre suivie des créations de postes nécessaires.

La création de postes par anticipation des départs a la retraite serait une mesure a minima ou entérinerait a
terme une diminution des effectifs techniques.

Avec le SNTRS-CGT, luttez pour des créations de postes d’ITA.
C’est aussi lutter pour ’amélioration des carriéres.
Nous demandons un collectif budgétaire par la résorption des déclassements.

)
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Dlerer o 4933

Art. 1%, — L'article L. 785 du code de la sants pubiique est

abrogé.
TitrRe I* )
' Dispositions générales. _
Art. 2. — L'Institut natiodal de la santé et de Iz recherche
médicale est -un établissement public national i caractare
scientifique et technologique placé sous la tutelle conjointe du

ministre chargé de la recherche et du ministre chargé de la
santé.

L'lastitut national de la santé et de la rechercha“.;?
médicale 2 pour missions: , '

a) D'encourager, d'entrepreadre, de développer, 3 son initia-
tive ou i1 la demande des pouveirs publics, tous travaur de
recherche ayant pour objectifs= ;

La connaissance de la santé de I'homme et des facteurs
la conditionnent sous leurs aspects individuels et collectifs,
dans leurs composantes physiques, mentales et sociales ;

L'acquisition ou le développement des connaissances dans
les disciplines de la biologie et de l2 médecine ainsi que
dans I'ensemble des disciplines qui concourent au progrés
sanitaire et meédical ;- _

La découvérte et Pévaluation de tous moyens d'intervention
tendant 3 prévenir et i traiter les maladies ou leurs conse-
quences et 3 améliorer I'état de santé de |z population ;

b) De cantribuer i la valorisation des résultats de ses recher-
ches dans les conditions déterminées par la loi du 15 juillet
1902 susvisée ;

¢) De recueillir et de centraliser les informations relevant
de son champ d'activité, de tenir le Gouvernement et les pou-
voirs publics informés des connpaissances acquises, de favoriser
ia pubiication de tous travaux et études se rapportant i ses
aclivites, de contribuer i la diffusion nationale et internatic-
naie de la connaissance scientifique et technique :

d) D'apporter son concours 3 la formation 3 la recherche
“t par la recherche dans les domaines de sa compétence.

qui

’Pr OJQ.}- de dcfr_hajr

¢Damhcamﬁelapuﬁqwsdqﬁﬁqmdéfﬁupaﬂewam
grandes criemtations en matiére de saré débatiues par le Parlement, en [afson avec
mm#mm.hmummgu

he et les hespil s uriversitaires, [nstitd national de la santé at de
Ia recherche médicale a pour missions © ».

)

Art. 4 — Pour I'accomplissement de ses missions, Iinstitut .

peut notamment : :

1° Créer et gérer des unités de recherche; *

2° Constituer des filiales et prendre des participations ;

3° Contribuer au développement des recherches entreprises
dans des laboratoires relevant d'autres organismes publics oy
privés de recherche, notamment par l'attri_butjqn‘ d'aides finan.
ciéres, le détachement ou la mise i 1z disposition de Dersan-
nels de recherche; . .

4" Coopérer. en particulier sous forme de _conventions et
de groupements d'intérét public, avee des organismes ayant des
missions complémentaires des siennes, notamment avee Jes
établissements d’enseignement supérieur de recherche et de
samté qui lui apportent leur concours;

S* Participer i I'élaboration et-3 la mise en
de . coopération scientifique internationale et
pour le développement: s :

6° Assurer la publication et la diffusion de tous travaux et
études se rapportant i ses activités, R

@uvre d'accords
de coopération

: N
Art. 5. — L’Institut national de la santé et de la recherche

médicale est administré par un conseil d’administration et
dirigé par un directeur général assisté d'un secrétaire général.

L'institut comprend un conseil scientifique et des commis-
sions scientifiques spécialisées.

L'institut dispose - d'unités de recherche et de
communs.,

I est doté de personnels propres de recherche,

services

N

de directeurs et d'un secrétzie g
wi I Llinstiut comprend un conseil saen-uﬁque i ces commissions scentifiques
Spéﬂallm iz -

¢ Linstite dispose d'unités de recherche propres. mixtes af associées, et de
Services communs, Lﬂunilésdemdaeetlesmmcammunsmmlem

échéant étre Sroanisés en déoartements

el les centres hospiaiiers unrversitaires, NSOt pewt s'asscaer 3 ta
dinstituts fédérat?s de recherche -

« |l est doté de personnels propres de recherche -«
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dispositions suivantes :

« Articde 6 - Le président du consed d'administration, choisi pami les

rt. 6. — Le conseil d'administration est composé de rmgﬁ personnalités compéteres dans le domaine de [ recherche biomédicale ot de (3
santé, mmnzdém{mmmmmmlpmmpmgmmmmm

six membres, 4 raison de:
mmwed’:a:gedelaremmdumnd!wedehs;mu ant
1* Huit membres de droit: est nommé pour une durde de trois ans. Ses fonctions somt rEnoUvelaties, présid

Conseil dadministration. ™ . /

.Le”cl{_lltr:t:teur général de la santé au m.uustere chargé dc 1a D ———— - :
Le directeur des hdpitaux au ministére charge de la nnte H « Sept membres da droit :

Le directeur de la pharmacie et du médicament au mm:sture

chargé de la sante;
Le directeur de la politique générale de.la recherche au

< - la directeur de la recherche au ministére charge de i3 recherche ;

ministére. chargé de la recherche; < - le di ir de fa technologie au ministére charge de la recherche ;
Le directeur du développement scientifique et technologique ) . . o )
et ‘de I'inmovation. au ministéare- chargé de Il recherche - < - If;ld.arec_tew de lenseignement supérieur au ministére chargé de fenseignement
"Le d.n.-ecteur général des enseignements supérieurs et de la SURCIME S
- recherche au ministére chargé de Iédycation nationale; « - la directeur général da 13 santé au ministére chargs de [a sante ;
Le directeur du budget au ministére chargé du . budget ou
son suppléant nommément désigné ; « - le directaur des hépitaux au ministéra chargé de |a santé ;

Le président du conseil d’administration du Centre national
de la recherche scientifique : . .

2° Six représentants des personnels de [institut élus pour
une durée de trois ans, renouvelables une fois, trois d’entre eux =

« - la directeur général de Magence du médicament |
« - le directewr du budget au ministére chargé du budget ;

« Les membres de droit peuvent, en s d'absence cu d'empéchement, atre

représentant les personnels chercheurs, les trois autres repré- E . A a@sd

sentant les personnels ingénieurs, techniciens et administratifs. _ SURGISES parun reprisentant Aommement cesigne.

Les modalités d'élection sont fixées par un arrété conjoint du ¥z « Doz personnabtby nommdes pour trais ans: par Gkaret prit: sur )

ministre chargé de la recherche et du ministre chargé de la conjointe du iciave chargé de [a recherche et du ministe a:m;é cﬁ'fi‘”s.-,“ni"

santé ; % ’ chaisies : '
3" Douze personnalités qualifies nommées pour trais ans, « - pour six d'ertre siles en rascn de lewr compétence dans le domaine de la

renouvelables une fois, par arrété conjoint du ministre charge recherche biomédicale et de [a sante . !

de la recherche et du ministre charzé de la santé et choisies:

a) Pour quatre d'entre elles parmi les personnalités représen- < - pour wois d'ere efles en raison de leur compélence dans le domane
écanamique et social |

tatives du monde du travail;

b) Pour quatre d'entre leles en raison de leur compétence « - pour Trois d'enfre elles panmu les personnalités represeratives du maonde Ay

dans le domaine économique et socul travail ;

¢) Pour quatre d'entre elles en raison de leur compélencc « Six représentants des personnels de [institut #lus pour une durée de trois

dans le domaine de la recherche biomédicale et de la santé, ans, renouvelables une fors, Umis d'ene sux représentant les personnels

deux de celles<i au moins enseignant dans des établissements chercheurs, les trois autres représentant les persannels ingénieurs, technicens at

d'anseignement supérieur. ' administratifs. Les modalités d'élection sant fixées par améts conjoint du ministre
i chargé de la recherche et du mimisTe chargé de la sante

Le directeur général, le seecrétaire général, le coatrdleur # "
financier. et l'agent comptable assisteal aux séances avec voix < Le directeur géneral, le secemire général, le contrdleur finander et l'agent

consultative. i 4 & @ d tra.u ; = it avec voix consultatve.
Les e membre du conse ‘adminis on mn ) »

ratuil {aactisns |d A = Le président peut également appeler 3 particper @ s@ancas, avec voix
g = consuttative, touts personne dont i juge [a présencs wile.

¢Lesmanbresm=qgumemb:esde¢mﬂ.décédésw

démissionnaires, dofvent ére placés. Dars c= c3s, le mandat des nouveaux

membres expire 3 13 date A laguelle aurait normak pris fin celu de lew

l « Les fonctions de membre du consell d’adminisgation sont gratuites.»
— —

- Art T — Le président ct le vice-président du conseil d"admi-
nistration sont nommés par arrété conjeint du ministre chargé
de la recherche et du ministre chargé de la santé parmi Ics
personnalités nommeées en application du ¢ du 3* de l'article 6.

Le président peut appeler 3 participer aux séances, avec voix
consultative, toute personne dont il juge la présence utile.

Les membres décédés, démissionnaires ou qui n'exercent plus

Article 4 -

L'article 7 du décrat cu 10 novembre 1983 suswisé ast abrogé.

les fonctions au titre desquelles ils avaient &té désignés ou élus _—

doivent étre remplacés. Dans ce cas, le mandat des nouveaux

membres expire 4 la date i laquelle aurait normalement pris

fin celui de leur prédécesseur.

" Art. 8. —[Le conseil d'administration délibére sur: AR
1% Les mesures genérales relatwes a l'orwamsatmn et au fonec- e

tionnement de ['Institut; :
o= _L,_r._budact et ses modifications ; A ":!l‘ude ) auldéf_:'el du 10 nuvemll:.re 1983 suswvise, les dispositions figurant
3" Le compte Linancier ; . avant le 3° sort remp par les dispositions suivames :
4~ Les emprunts; P ) . _
5* Les acquisitions, aliénations, échanges d'immeubles. les i b e o B D HORGRE S U s e

baux et locations les concermant ; :
6* Les actioas ea justice et les transactions; : . « 1° - Les mesures géneérales relatives a lorganisation et au foncionnement
T° L'acceptation des dons et des legs; de lnsotut, notamment fa créaden, la modification ou 1a suppression de directions ou
8" Les conventions comportant des engagements de longue seraces, de départements, de programmes et dinsfius nationaus ©

durée pour ['établissement et la participation de ilnsmu: a des 2 i | .

groupements d'intérét public ; i per_m;els e'”'a'ej_é::fa%‘:ng;;‘a RN, B poliique de reciutement das
9* Les creations de filiales et les prises, cessions et extenswns . i J

de participations financieres ;
10" Le rapport anguel d‘acuv1te de I'Insm.ut presente par le
directeur général. .
En ce qui conceraoe les rnat:eres mentmnnees aux 5" et §°
ci-dessus il peut déléguer ses pouvoirs au directeur géncéral
Celui-ci est alors tenu de lmformer lors de sa pmchame séance,
des dispositions prises.
Le conseil d'administration se prononce en outre sur les
questions qui lui sont soumlses par. le directeur général de
I'iastitut, par le ministre chargé de la recherche ou par le ﬁ
ministre charge de la santé. Y 5. A ¥ .



Art. 9. — Les délibérations du cooseil d'administration sont!
: exécutoires quinze jours' aprés la transmission du "procés-verbal |

au ministre chargé de la recherche et-au ‘ministre chargé de:
12 santé 3 moins que l'un d'eux n'y fisse opposition dans’ ce”
‘délai. En cas d'urgeace, le ministre chargé de la recherche.et
le ministre chargé de la- santé peuvent conjointement autoriser
Uexécution immediate, - - = :

Toutefois, les délibérations portant sur le budget et le compte
financier, les emprunts, Jes acquisitions, échanges et aliénations
d'immeubles sont exécutoires, sauf opposition du ministre chargé
de la recherche, ou du ministre chargé de la santé, ou du
ministre chargé du budget. dans un délai dun mois 3 compter
de la transmission du procés-verbal )

Les délibérations portant sur les matiéres énumérées au 9°
de l'article 8 ne sont exécutoires qu’aprés approbation par arrété
conjoint du ministre chargé de la recherche, du, ministre chargé
de la santé, du ministre chargé des finances et du ministre
chargeé du budget ’

Parmi les décisions modificatives du’ budget, sont seules sou.
mises au conseil d'admiristration et 3 I'approbation des autorités
de tutelle, celles qui comportent soit upe augmentation du
montant global des dépenses inscrites au bidget de ['établidse.
meat, soit des virements entre sections ou entre parties de
section, soit des virements entre, d'une part, des crédits affectés
aux gros équipements ou aux opérations immobiliéres et,
d'autre part, des crédits affectés 3 des actions ou programmes

financés par ['établissement,

Toutes les autres décisions modificatives du budgzet sont’ prises
pac le directeur général en accord avec le cantréleur finaneier
et portées i la comnaissance du conseil d'administration lors °
de sa plus prochaine séance, :

La procédure prévue
virements de crédits
le montant des crédits ainsi vires n'excéde pas, au cours d'un
exercice budgétaire, 10 p. 100 de Iz dotation initiale de la
partie de la deuxiéme ou troisidme section béndficiant du
virement -

B

Art. 10. — Le conseil d’administration se réunit au maiF‘
trois fois par an sur convocation dy président ou, par déléga-
tion du president, du directeur géaéral. Il doit étre réunj dans
les mémes conditions i la demande de |2 majorité de ses mem-
bees. vu a celle du directeur général de I'institut, Le président
fixe l'ordre du jour. '

Le conseil ne délibére valablemenat que si |a moitié au moins

des membres en exercice est présente. §j Ce quorum n'est pas
atteint, le conseil est 3

: ' fouveau convoqué avec le méme
ordre du jour dans un délai maximum de vingt jours. Il déli-
bere alors sans condition de Quorum,

Les délibérations du conseil sont adoptées 3 la majorité des
membres préseats. En cas de Partage des voix, caile dy président
@5t prepondérante,

En cas d‘cmi\écgement du président ou dy vice-président, la
prisidence des debals revient au membre le plus ancien du

conscil et 4 2acicancté égale, ay plus 3gzé.
| : h

e —
EEES—

cmmmmﬁmpméh_ jorT
&n 33 de partage des voix, caile du président est préponds

« En cas d'empé du press 13 préss des débats revient au
Whmmmmaammm,mmm.

Trre IT1 ' -

Conseil scientifique
et commissions scientifiques spécialisées. .

Art. 11, — Le conseil scientifique est I'instance
et de proposition de T'institut en mauere de politique scienti-.
fique. 1l étudie la situation et les Perspectives de de
meal dans le domaine ] I iomé
celui de la santé. Il contribue 2 I'élaboration de 1z politique
scientifique, notamment en établissant un rapport périodique

€ conjoncture et de prospective,
I coordonne I'activité des commissions scientifiques’ spécia-
lisées et des intercommissions et peut dtre siisi par le diree-
teur général de dossiers qui leur ont été soumis.

Tl est consulté par le directeur général syr:

1* La création, 1a modification et la suppression des wnités
de recherche de I'institut, aprés avis des commissions scienti.
fiques spécialisées ;

2° La nomination des. directeurs des
le reaouvellement de leurs fonctions oy la décision d'y mettre
18 3pres avis des commissions scientifiques spécialisées ;

3" La politique de recrutement des personnels chercheurs ;

4° Les lignes directrices des actions de valorisation, d'infor-
mation et de formation de I'Institut

S* La création de filizles et les

I peut étre consults

Pprises de participation, -
Par le conseil d'administration ou le

directeur général sur toute question relevant de Ja compé-
tence de I'institut, . :
O est informé de I'activitd des services communs,
—

S e ]
—

J

Article 7 -

Lanicle 11 du décret du 10 ncvembre 1983 susvisé est ramplsce par les
dispﬂﬂ"dmu_suiwrm:

sCentifiqua de Mnstitut, en faison avec Mensemble de ses instances consultztves,
mmmemmémb&smwmpmummamempem.

<l évalue périodiquement lacivité des insttuts fidématts ef des instituts
natisraux, en concaraticn avec les sabiissements d'enseignement supéreur, les
mmmmmﬁmaum:o@aﬁsmesmbﬁademmmm
Nﬁidpm:iar.ins&tuts.upeu:himm.dwcem.éde-se'xpernm&murs_
natamment étrangers, et 3 des membres des commissions  scentficues
spédalisées, désignés par le directeur général. A cante occasicn, il donne un avis sur
les moyens en parsonnels, en équipements el en credits de fonctionnemeant qui leur
sont nécassaires, .

« Il est consutté par le directeur général sur

unités de recherche _ﬂ « 1° La création le cas échéant, la modrication ou la suppressian de dépanements .

€ 2° La création, la modification ou I3 suppression de programmes Fansversaux,
dinsututs féderatifs et dinstinas nationaux :

« 3° La création, la modification ou la suppression des untés de recherche propres
de linsgtie, aprés avis des commissions saentiiques spédalisess ;

¢4” La nomination des directeurs des unités de recherche propres. le
renauvellement de leurs foncfons ou la déasion d'y meftre fin, aprés avis des
commissions scentfiques speaalisées -

« 57 La réparttion des empigis de Cherchayurs & pounair |

« 8" Les ignes direcTrices des actions de valonsation, dinformation et de formaten
de linstitug ;

3 . |
« Il est informe de [achvité des seraces communs ot peut éom mr‘suﬁ iae-r]:
consedl d'adrministration ou le directewr général sur louts question rr.ieva_
compétence de [nstiut ».

< Articia 11-Lecnmﬁsdudﬁqumnmbueéfélzquﬂm deLapudii_:‘que

E-
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| Art. 12. — Le conseil scientifique est composé, pour les tois i
‘cinquiémes, de membres élus par les personnels propres de i 2 . -
Iinstitut et par les personnes qui contribuent aux activités L-,,ﬁds_'szdu_decmtmw 1283 est remplacs par les
de ce dernier et, pour les deuﬁ cinquiémes, de membres nom- dispositions Suvames :
més par les ministres de tutelle. Les modalités des élections, - D 4 scermtificus est & pour fes e cinaud
Ia composition et les régles de fonctionnement du conseil ”,:,:M,é f,: par les persornels propres da [institt et par les mmﬁé‘ﬁ
scientifique sont fixées par un arTélé conjoint du ministre | contribuent Fux activités de ca demier et pous les dewx dnquidmes, de membres
chargé de la recherche, du ministre chargé de la santé et du |- nommés par les minisTes de teelle, La mandat des membres £us ou nommés est
ministre charzé de ['éducation nationale . de quatre ans. Il Mest pas renouvelabh
Il te réunit au moins trois fois par an sur convecation du S . L )

diresteur général ou i la demande écrite et motivée des deux «Le consed scientifique it son présidert et son vice-président pami ses
tiers de ses n:lcmbres. b : ) membees,

¢ 1l s@ réurst au moins evc¢ fois par an. sur convocation du directeur général

ou 4 la demands écite et motvee des delx ers de ses memores |

< Les modalités des dlecions, la compositian et les régies de foncdonnement
wwmmmwunm-mmmmmmmwdeh
recherche et du ministre chargé de la samé. »

Article 3 -
Art. 13. — Les commissions scientifiques spécialisées ani- ¢
ment chacune un sacteur de -1z recherche. Elles sonb créées . < N )
par arrété des ministres de tutelle. - L . i _l._'amc;e‘ﬂ du ﬁe:et cu 10 novembre 1983 susvisé est remplacé par les
Elles évaluent périvdiquement l'activité des unités de recher-
che qui relévent de leur secteur et les moyens en persannel « Article 13 + & Les commissions scentfiques specialisées sont ceédes par
et en équipement gqui leur sont nécessaires pour atteindre leurs ammété des ministres de wutelle.
objectifs scientifiques. - - : . o o . o
: & = . . . . . « Elles évaluent périodiquement ["acTvité ces untés de recherche qui relévert
Elles contribuent i ['élaboration du rapport-de conjoncture | de leur secteur st les moyens en personnel et en équicement gui leur sont
et de prospective établi ‘par le conseil scientifique. . nécessaires pour afteindre leurs cojectifs scientifiques. :
 -Elles sont consultées par le directeur général, dans leur
secteur de compétence, sur:
-1* La création, la modification et la suppression des unités

« Ellas contribuent 3 M'#aboraton du rapport da conjoncure et de prospechve
&tabli par le conseil scientifique.

de recherche de linstitut; < Elles sont consufiées par le directeur général dans lewr secteur de
2* La nomination des directeurs des unités de recherche, le compétences sur |

renouvellement de leurs fonction éeisi v ) »

ﬁe;'u s ou la décision d'y mettre o s ool i R —
. de linstitut |

3" La participation financiére.a -dpporter dans le cadre des
programmes de linstitut aux projets scientifiques des forma-
tions ou des équipes n'appartenant pas i linstitut;

4° Toute autre question qu'Hl leur soumet.

:Tummmmdﬁd&mmmmﬁsdemmmmpmsueﬁnmu
mwaelmmmuumuymmm;

< 3° L'assocation de llinsttit avec des unités de recherche d'autres organismes, ou

des équipes des unités de Ifnsoiut avec des équipes LNA es, hosg sres au
i iversitaires, =t Jdune mamére générale avec lout laborstoire de
recherche public qu privé.

« 4° Toute autre question qu'il leur soumet. »

Art. 14. — Les commissions scientifiques spécialisées sont

composées’ pour les trois cinquiémes de membres élus par les e
personnels propres de l'institut et les personnes qui contribuent -
aux activités de ce -dernier et pour les deux cinquiémes de Larticle 14 du décret du 10 b6 1953 susvish est mmoiacs par les
membres nommeés par les ministres de tutelle. Les modalités des : dispositions suivantes : '
élections, la compositien . et les régles de fonctionnement des |
i cArtice 14 - Les commissions sciemifiques spécialisées sont compasées,

commissions sont fixées par arrété conjoint des ministres chargés
de la.recherche, de la santé et de I'éducation.

. Elles se réunissent au moins deux fois par an sur convocation :
du directeur général ou a la demande écrite et motivée des deux
tiers de leurs membres. : i

pour les trois cinquiémes de membres &lus par les perscnnels propres de [linstiut et
par les persennes qui contnbuent aux activilés de ce demier el pour les deux
frquid , de mer T s par les ma de hreie. Le mandat des
membres élus ou nommés est de quatre ans. Il n'est pas renouvelable
immédiatement " . .

¢ Slles se réunissent au maoins deux fois par an, sur convecstion du directeur
louzlad de écrite al maotivée des deux Yers da lews membres .

A
g

< Les modalités des slecions, la compesition et les régies de fonconnement
des commissions somt feées par un aetd conjoint du miristre charge de la
erche ot du ministre charge de la santé »

Art. 15. — Il peut étre créé par arTété conjoint du ministre
chargé de la recherche et du ministre chargé de la santé, sur
proposition du directeur général et aprés avis du conseil scienti-
fique, des intercommissions ayant compétence dans un domaine
de recherche dont le développement ne peut étre assuré par les
commissions scientifiques specialisées. . :

. Les iatercommissions exercent.les attributions de méme nature
que celles qui sont-dévolues aux commissions scientifiques spécia-
lisées en application de l'article 13 du présent décTet

Un arrété conjoint du ministre chargé de la recherche et du
ministre chargé de la santé fixe la composition et les régles de
fonctionnement des intercommissions. _

Art. 16. — I peut étre créé, dans les conditions fixées i
I"article précédent, des commissions ad hoc ayant respectivement
pour objet la valorisation, I'information scientifique et technique
et ['administration de ia recherche. : . .

A4
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'I'n-x_-p_-r'y' : ‘1 Article 11 -

Art 17. —\Le directeur général mst mommé par dégret enm
conseil des ministres sur. proposition -conjoints ‘da ministrs
chargé de [a recherche at du ministre chargé de la santé, . | ;

Le directeur général assure la direction de Dinstitnt. -

11 gére:le personnel ; B S g i

I raprésante I'tnstitut en . justice at dans tous les actss'de

ey

L'artide 17 du décret du 10 novembre 1983 susvisé est remplacé par
dispasitions suivantes :

« Article 17 - Le directeur général, chuisi pammi les persannalités compéter
dans le domaine de la recherche biomédicale et de la santé, est nomme par dé
en conseil des ministres, sur proposition conjointe du ministre chargé de la recher
et du ministre chargé de la santé. Ses fonctions, d’une durée de trois ans, :
rencuvelables, ;

la vie civile. . B
I assure I'exécution des délibérations du conseil ¢“admini
tion. o -
: " L ’ e : « Il assure Ia direction sciertifique, administrative et financiére de l'instin
I est ordonnateur principal du-budget de-Mnstitut. prépare les délibérafions du conseil o administration et assure leur exécution.

1 peut déléguer sa signature. . B wmA

I peut nommer des -directenrs ou das conseillers scientifig
qui procédent A-toutes études et assurent toutes’ missfons qu'ih
leur confie. Lorsque ces fonctions sont exercées i-titre p
Dent, elles ne sont pas compatibles avec celles de membre
conseil d'administration ou des. instaness scientifiques m
nées aux articles ‘5, 11,.13, 15 et 16 du présent decret. -

« Il est ordennateur principal du budget de lnstitut.

« [l représente I'institut en justcs ot dans tous les actes da la vie cvie,

« [l recait délégation de pouveirs du ministre chargé de la recherche et du
ministre chargé de l3 santé pour nommer et gérer les personnels Stulaires de
FMinstitut

« Il est asssté par des directaurs scertfiques.

¢ Il peut déléguer une parte de ses pouvairs au secretaire général et aux
directeurs. I peut déléguer sa signature, »

Art. 18. — Le secrétaire géneéral est nommé par arrété conjaint
du ministre chargé de Ia recherche .‘et.du'mlnmre‘,ch:zé de
la zanté, sur propeosition du dirscteur généra] de-_]'in.'st:i_t' i

1 assiste le directeur général' dans ses foactions: et 3 ce titre:

1"'1l coordonne l'activité des services; = . -~ - T .

2" 1 assure la direction des servicss administratifs et finan-
clers ; b . ' . : . i
© 3% 11 a autorité sur les administratears délégués régionanx ;

4 1 peut recevoir délégzation de pouvoir du directeur général
en matiére de gestion da personnel, dinsi que pour raprésenter
Ilnstitut national de la santé et de la recherche médicale dans Ny
les actes de Ia vie civile, ester en justice, engager, liquider et Articie 12 -
ordomnancer les dépenses,. signer les marchés.- : : = amcelz:

Il st inséré aprés 'artice 18 qu decet du 10 novembre 1583 trois articas
18-1, 18-2 et 18- ainsi rédiges

charge de la recherche et du ministre charge de la sarmé, sur proposition du direcewr
général de Tinstitt. Us particpert 3 félaboration de la politique sdentifique de
lnsinn et som pius spédalement chargés, sous lautontd du directeur général, de
Tani etdala fon dans leur domaine de compétencas.

Les directaurs scientifigues peuvent étre assistés de directeurs adjoints, Caux-
d sont nommés par le directeur général de MnstiUL, sur propasition des directeurs

€ Articde 18-2 - Las dép regroupent des e cohérents
d'activités reievant de piusieurs commissions.

€ s sont géés par décsion du directaur général de linsttut, aprés avis du
conseil scentifique et du conseil d'adminiszstion, dans les conditions prévues au 1°
des articles 8 et 11 du present décret », )

€ Articte 18- - Des programmes intéressant plusieurs secteurs scentifigues
Peuvent étre décidés par le directeur général aprés avis du conseil scientifique et cu
conseil d'administration, dans les condiions prévues au 1* des articles 8 et 11 du
présent décret. Le directeur général nomme les responsables de ces programmes. »

A
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| Unités de recherche. "

_Art. 19. — Les unités de Fecherche relevant de Iinstitut sont-

créées par décision dir directeur général, aprés avis des 'instances

sclentifiques dans Jes conditions prévues zux articles 11 et.13:

du présent décret. Ces unités regoivent sous forme de dotations
globales les crédits qui leur sont illomés zu titre de leur fone-
tionnement, de leur petit et moyen équipement. et des ‘missions.

Les directeurs d'unités sont.nommés par déeision ‘du directeur
général aprés avis des instances scientifiques dans les copditions’
prevues aux articles 11 et 13 du présent.déerat, La durée maxi-

male d'un mandat est de quatre ans:.nu] pe peut _diriger [a.

méme unité de recherche pendant plus de douze années consé-
cutives. . G

Art. 20. — Le d.ir-eEreur général défipit les drc_itx. et ,obl.ign-l

tions du directeur d'unité i I'égard°de l'institut. k
Un coas~il d'unité est constitué aupris du’ directeur dans
chague unité, en vue d'assurer la représentation de l'ensemble
des personnels qui copstituent l'upitd. -~ .. .
Le directeur général peut suspendre I'activité d'um directenr
d'unité lorsqu'il estime que cette activité est de nature i compra-
metire le fonctionnement de |'unité'; dans ce cas, le.directaur

prachaine session. :

général est tenu da saisir les instznces scientifiques lors de leur.

de ses pouvoirs ad.minist.rat.fis a I'égard de ces unitds, -

Il peut &tre créé zuprés des administrateurs délégués des
conseils sciegtifiques consultatifs composés’ de membres élus par
"\les personnels des unitfs de recherche et des services communs
de la région et par les autrés personnels de I'institut exercant
leur activité dans la région. Les modalités des élections, la compo-
sition et les régles de fonctionnement de ces conseils sont fixdes
ipar arrété conjoint des ministres de tutelle. .

: Tirrs VI
. Régime financier. _
. A.'rt'z_?_ -_--Icz ressources de Iinstitut sont constituées par des
subventions de I'Etat’et-des ressources propres résultant notam.
‘ment’ d'sccords -passés ‘avec. des, établissements publics :ou- privés’
francals, étrangers ou intermationsux.- . . .- .- - .

©.Art 23, —'Llristitut-est soumis au contrdls financiér de I'Etat’
daos ® les . conditions déterminées :par le " décret susvisé -du
25 octobre 3983, - ., . . .o e
_ATE 24— L'agent comptable est nommé par arrété: conjoint
du ministre chargé.de la recherche. du ministre charpé de la
santé et du ministre chargd du budget. W T 3
" Des comptables. secondaires peuvent dtre désignés par le direc-
teur général aprés avis de.l'agent comptsable et avec lagrément
du ministre chargé.du budget. ) o

Dispositions® finales. e

© Art 25 — Le décret m* 64727 du 18 juillet 1964 relatif i
Porganisation générale et au fonctlonnement. de I'instituyt- natio-
- mal de l1a santé et de la recherche médicale est abrogé, *;. -

' Toutefois, le conseil scientifique et les commissions’ scientifi--
ques spérialisées institués ex application didil décret somt main:
tenus en fonction ‘jusqu’au terme des mandats en ‘comrs, dans.
“laur composition actzelle et avec les attributioms qui leur sont
conférdes par Ie présent décret. : T .o

Art. 26 — Les mandats des:directeurs d'unités de recherche
en-cours i lz date d'entrée en vigueur du présent décret yvont
jusqu'd leur terme. A titre transitoire, les directeurs.d'unités
qui- ont-atteint leor douzidme année consécutive de mandat &
la date d'entrée en vigueur du ‘présent décret ou qui Tattein-
dront avant.]e 31 décembre.1985, pourront &tre reconduits dans

‘leurs fonctions jusqu'au 31 décembre 1985..

Art. 37, — Le ministre de I'économie, des finances et du bud-
get, le minfstre des affaires sociales ot de lx solidarité nationale,
“le ministre de l'industrie et de la recherche, le -ministre de
Ué4ducation natiozale, le secrétaire d’Etzt suprés du ministre de
I'économie.. des finances et du’ budget, chargé du budget, et le
secrétaire d'Etat auprés du ministre des affaires sociales et de la
tolidarité nationale, chargé de la santé, sont charmés, chacun en
ce qui le concerne, -de I'exécution du- préseat décret, qui sera
publié sa Jourmal officiel de la République francaise. = - -
Fait ‘4 Paris, l¢ -10 novembre .1883. : e

. ) 3 e . PIERRE MAUROY.

Art. 21 — Dans les régions ot sont implantées plusiéurs ugités
de recherche de [institut, le directeur général pent nommer des
admiaistrataurs délégués auxquels il peat déléguer tout qu partie

Article 13 -

Le ler aiinéa de laricle 21 du décret du 10 novembre 1983 susvisa est
rempiace par les dispositions suhvantes -

L

¢ Des administratons délégudes sonl créees en @ant que de besoin par le
directeur général, aprés avis du consed d'adrmunistration. .
!

< Les administratewrs délégués sont nommés par le direclewr général lis
: i3 rep fvité de stttz et coordonnent ses achvitds dans leur
circanscription. Le directaur général peut lewr déiéguer tout ou partie de ses pouveirs
administratfs dans [a limite de leurs atnbusons. » :

—

Article 14 -

: 2 ; i
Le mirsstre de [empici et de la sclidame, le muniste de I'éducagon nagonale, de la

3 recherche et de Iz tachnologie el le secrétaire ¢'Etat 3 la santé, sont chargés, chacun

en ca qui le conceme de lexécution du présent décret. qui sera publié au Jeumnzi
officiel de la République frangaise.

)
]



DEBAT : Mieux prendre en compte la mission de recherche en SANTE PUBLIQUE a
PINSERM

Frangois FAVIER, SNTRS-CGT, 20 Janvier 1998

Actions et Recherches en Santé Publique

La Santé Publique est le domaine qui comprend 1'étude et 1'action concernant tous les facteurs qui déterminent
la santé et tous les systémes de santé.

Les 8-9 octobre 1981 s'est tenu a Paris sous I'égide de 'INSERM un colloque pluridisciplinaire sur
«Conceptions, mesures et actions en santé publique». Nous tirons de l'introduction du Cormité d'organisation les
notions suivantes : La recherche et l'action en Santé Publique utilisent les savoirs de plusieurs disciplines :
I'épidémiologie, la statistique, la sociologie, la psychologie, 1'économie. En prise avec la société elle dialogue
avec les historiens, les professionnels de Ia santé, les syndicalistes, les membres d'associations, les représentants
des consommateurs, les politiques et les institutionnels...

On distingue deux approches des problémes de santé : l'approche par les pathologies, qui permet
essentiellement a partir des données épidémiologiques 'élaboration des politiques de santé, impliquant des
dimensions collectives, économiques et sociales, et des dimensions individuelles, le vécu des malades et leur
entourage ; l'approche par les populations, basée sur une centration sur un groupe défini faisant 'objet d'une
étude et d'une intervention spécifique, dans une approche plus globale faisant intervenir un grand nombre de
déterminants de la santé.

Aujourd'hui en France se posent un grand nombre de problémes de santé, dont l'importance, relative ou
absolue, va croissante : carences ou déséquilibres nutritionnels, problémes dentaires, troubles du comportement
(agressivité, violence, dépression, toxicomanie, consommation d'alcool et de psychotropes, errance...), allergies,
infections, maladies liées au stress, au vieillissement, troubles liés au handicap, traumatismes, problemes de
douleurs...La précarisation d'une partie de la population, les difficultés d'accés aux soins, les différences de
représentations de la santé, les intoxications et la pollution, les conditions de vie (logement, travail, chdmage...),
les accidents...sont autant de déterminants de la santé dont 1'étude pour la compréhension et 1'action sont encore
faibles ou inexistants. Des populations, encore minoritaires, sont peu ou pas approchées sur le plan institutionnel :
chdmeurs et travailleurs précaires, sans-domicile fixe, prisonniers, migrants et minorités ethniques, prostituées...

Il existe plusieurs institutions en France dont la mission est la Santé Publique : DGS et DDASS, ORS,
Médecine du travail, Médecine scolaire, CFES, RN SP, HCSP, services hospitaliers, médecine de ville...L.a Santé
Publique souffre probablement de cet éparpillement et manque d'une réflexion permanente et rigoureuse sur les
objectifs, les moyens, les résultats.

Dans l'annuaire de I'INSERM 1997, 60 unités ou services communs sont rang€s sous la rubrique Santé
Publique. En fait un examen attentif des thémes développés montre que dans leur trés grande majorité ces unités
menent des recherches en épidémiologie, basées sur une approche quantitative descriptive et analytique d'un
certain nombre de pathologies et de facteurs de risque. Seules 11 unités font explicitement des recherches sur la
sant€ en population, et pas seulement sur des maladies, 4 unités abordent explicitement les problémes de santé en
lien avec la société. Des recherches méthodologiques d'ordre statistique sont effectuées, et concernent I'analyse
des données (6 unités). Aucune recherche n'est effectuée sur le recueil des données, en particulier le mode
d'approche de populations minoritaires ; peu ou pas de recherche se consacre a la mesure complexe et 1'abord
pluridisciplinaire des états desanté, et aux données qualitatives dans le domaine de la santé. Aucune unité ne fait
mention de recherche-action.

Sans envisager que I'INSERM soit l'organisme directeur et centralisateur de la Santé Publique, il est par
contre de son seul ressort de produire des outils et des méthodes pour le recueil et l'analyse des données, et
I'évaluation des projets et des actions. Pour une plus grande cohésion et une meilleure efficacité du systeme,
I'INSERM doit se rapprocher des différents acteurs de la Santé Publique pour leur apporter un soutien conceptuel
et méthodologique, et constituer 2 la fois un lieu de mémoire et d'innovation pour les recherches et les actions en
santé, sans oublier la coopération sanitaire internationale dans un monde en crise.
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