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ARRETE PORTANT CONSTITUTION DU CONSEIL TECHNIQUE
DE L'INSTITUT DE FORMATION D’AIDES-SOIGNANTS DU « CRIP » (34)
Année scolaire 2018-2019

Le Directeur Général de I’Agence Régionale de Santé Occitanie

le Code de la Santé Publique ;

la loi n°2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hdpital et relative aux patients, a la santé et aux
territoires ;

la loi n°2015-29 du 16 janvier 2015 relative a la délimitation des régions, aux élections régionales et
départementales et modifiant le calendrier électoral ;

la loi n°2016-41 du 26 janvier 2016 de modernisation de notre systéme de santé ;

I'ordonnance n® 2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les unions
régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

le décret n® 2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

le décret n® 2015-1689 du 17 décembre 2015 portant diverses mesures d'organisation et de
fonctionnement dans les régions de I'administration territoriale de 'Etat et de commissions
administratives ;

le décret n® 2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie ;

le décret du 24 octobre 2018 portant nomination du directeur général de I'agence régionale de santé
d’Occitanie-M. Pierre RICORDEAU 3 compter du 5 novembre 2018 ;

I'arrété du 22 octobre 2005 consolidé au 9 mai 2017 modifié relatif 3 la formation conduisant au dipléme
d’Etat d’aide-soignant et notamment son article 35

I'arrété du 23 décembre 2015 fixant le siége de I'agence régionale de santé constituée dans la région
provisoirement dénommée Languedoc-Roussillon-Midi-Pyrénées ;

la décision ARS Occitanie 2018-2436 du 11 juin 2018 portant nomination de M. Pascal DURAND en qualité
de Directeur du Premier Recours ;

la décision ARS Occitanie du 5 novembre 2018 n°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur
général de I’Agence Régionale de Santé Occitanie ;

la décision prise par le directeur de I'institut de formation d’aides-soignants du CRIP en date du 11 janvier
2019,

Considérant : I'article 35 de I'arrété du 22 octobre 2005 modifié selon lequel : « Ce conseil technique est constitué
par arrété du directeur général de I'agence régionale de santé »

Agence Régionale de Santé Occitanie |
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Arréte

Article 1er :La constitution du conseil technique de I'lnstitut de Formation d’Aides-Soignants du CRIP (34), est arrétée
comme suit pour I"année scolaire 2018-2019 :

Le Directeur Général de I’Agence Régionale de la Santé ou son représentant, président ;

Le Directeur de I'Institut de formation d’aides-soignants ou son représentant ;
M. Patrice THUAUD

Un représentant de I'organisme gestionnaire :
M. Bertrand PICARD, Directeur général de 'UGECAM Occitanie ou son représentant

Un infirmier formateur permanent de l'institut de formation élu chaque année par ses pairs :
Titulaire : Mme Anne COT, infirmiére cadre de santé au CRIP & Castelnau Le Lez
Suppléant : M. Yann FRADET, infirmier cadre de santé au CRIP & Castelnau le Lez

Un aide-soignant d’un établissement accueillant des éléves en stage, désigné pour trois ans par le
Directeur de I'Institut de formation :

Titulaire : Mme Fabienne MARCHAL, aide-soignante 3 la Clinigue du Millénaire, Montpellier

Suppléant : Mme Isabelle PRATALI, aide-soignante 2 la Clinigue du Millénaire, Montpellier

La conseillere pédagogique régionale ou son représentant,

Deux représentants des éléves élus chaque année par leurs pairs :
Titulaires : M. Karamoko Djenaba CAMARA Suppléants : Mme Imene KECHEMIR
Mme Dalenda EL AJMI Mme Chloé JONQUAY-CANDELA

Le cas échéant, le coordonnateur général des soins de I'établissement dont dépend l'institut ou son
représentant.

Article2: Le Directeur du Premier recours est chargé de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des
actes administratifs de la Préfecture de la région Occitanie.

Article3: Un recours contre le présent arrété peut étre formé aupres du Tribunal Administratif compétent dans un
delai de deux mois a compter de sa notification aux personnes intéressées, et/ou de sa publication au
recueil des actes administratifs de la Région Occitanie pour les tiers. Le Tribunal administratif peut étre
saisi par Iapplication informatique « télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr

Fait 8 Montpellier, le }/\9 /O‘)‘)/{QC“/@

x /Le Directeur général

. Pour fe Directeur Général de Pierre RICORDEAU
‘Agence Régionaie de Santé Occitanie et par délégation
le Directeur du Premier Recours

N
Pascal DURAND
Agence Régionale de Santé Occitanie P
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1003

Fixant la regularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Ax les Thermes

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d’'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de I'article 78 modifié de Ia loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

ARS santé - R76-2019-04-02-004 - 2019-1003 CH Ax les Thermes arrété DMA réelle 2018 SSR



Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1° avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Ax les Thermes,

ARRETE

EJ FINESS : 090180019
EG FINESS : 090000019

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 437 198 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 8 828
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 3 002 euros.

Article 2 : ‘

Le recours eéventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut &tre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Aut i =

_~Bertrand PRUDHOMMEAUX
“Bertrand P
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1004

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activite de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Intercommunal du Val d'Ariége

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie, ‘

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le decret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux1a3dul
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

ARS santé - R76-2019-04-02-005 - 2019-1004 CHIV A arrété DMA réelle 2018 SSR
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
lapplication de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de ’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Intercommunal du Val d'Ariege,

ARRETE

EJ FINESS : 090781774
EG FINESS : 090000175
090001629

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 840 869 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & 116
034 euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 5 782 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, a2 compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui

sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
osuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins

/tdmu@ Hern'i'e”f-;‘;‘-—-’
o i,

UDHOMMEAUX

e

“——Bertrand
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1005

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Ariége Couserans

LE DIRECTEUR GENERAL DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifig,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le decret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 |'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la reforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif & la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

ARS santé - R76-2019-04-02-006 - 2019-1005 CH Ariege Couserans arrété DMA réelle 2018 SSR
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1° avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Ariege Couserans,

ARRETE

EJ FINESS : 090781816
EG FINESS : 090000183

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 630 720 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 664
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 4 384 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément & I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de '’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

osuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins

% értrand PRUDHONMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1006
Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du

SSR Centre de Lordat

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arréte du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1a3dul
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation, -

ARS santé - R76-2019-04-02-007 - 2019-1006 SSR Ctre Lordat arrété DMA réelle 2018 SSR
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1°" avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre '’Agence Régionale de Santé et le
SSR Centre de Lordat,

ARRETE

EJ FINESS : 110007630
EG FINESS : 110000072

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé
au titre de 'année 2018 a 304 214 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & -11 502
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé 2 2 089 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui

sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I’Autonomie

s e
~ Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1007

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Castelnaudary

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur géneral de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 decembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifie relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Castelnaudary,

ARRETE

EJ FINESS : 110780087
EG FINESS : 110000049

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé
au titre de 'année 2018 a 175 738 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 11 495
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 1 207 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Famiilles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

e
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1008

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Narbonne

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de stite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre '’Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Narbonne,

ARRETE

EJ FINESS : 110780137
EG FINESS : 110000056

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 222 835 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixe a -3 069
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 1 530 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a 'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1009

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Limoux-Quillan

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu e décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu Tarrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de larticle 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionne a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Reégionale de Santé et le
Centre Hospitalier Limoux-Quillan,

ARRETE

EJ FINESS : 110780707
EG FINESS : 110000189

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé
au titre de 'année 2018 a 349 428 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a -2 470
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixe a 2 412 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1010

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Lézignan-Corbiéres

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de |a région
Occitanie,

Vu le decret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur geneéral de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des etablissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 addul
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du IIl de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1° avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Lézignan-Corbiéres,

ARRETE

EJFINESS : 110780772
EG FINESS : 110000247

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 262 200 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé 2 -40 667
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 1 828 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a l'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de '’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

e

"

-
~

o ’
“~—Bertrand PRUDHOMMEAUX

i —
—_—
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ArC

@) Agence Régionale de Santé. 1
Occitanie b 2

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1013

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Millau

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu e décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de |'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arréte du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu larréte du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a Ia réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1°" avril 2019 madifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Millau,

ARRETE

EJ FINESS : 120004528
EG FINESS : 120004569

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé
au titre de 'année 2018 a 214 864 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a -118
814 euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 1 484 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a l'article R 351-15 du
code de I'’Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie
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@ D Agence Régionale de Sa N

Occitanie N

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1014

Fixant la regularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Emile Borel

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,

Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifie,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arréte du 28 decembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 108, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1°" avril 2019 modifiant la décision ARS QOccitanie
N°2018-3753 portant délegation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Emile Borel,

ARRETE

EJ FINESS : 120004619
EG FINESS : 120004668

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 246 997 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & 2 049
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a2 1 696 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a l'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les perscnnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie

.»/ = =

'L/___,_._.-Ber nd PRUDHOMMEAUX
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@ ) Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1015

Fixant la régularisation définitive au titre de Ia part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Rodez

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif 3 |Ia réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d’'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif & la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique genéral,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Sante et le
Centre Hospitalier Rodez,

ARRETE

EJ FINESS : 120780044
EG FINESS : 120000039

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de I'année 2018 & 318 671 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 70 399
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 2 188 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

// /f—_"_’:_ .
/,—/ //
" BertrandPRUDHOMMEAUX
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@ ) Agence Régionale d
Occitanie {

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1016

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Villefranche de Rouergue

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de Ia sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifig,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de |a réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif 3 la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de '’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1° avril 2019 medifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Sante
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Sante et le
Centre Hospitalier Villefranche de Rouergue,

ARRETE

EJ FINESS : 120780069
EG FINESS : 120000054

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 300 323 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a -9 730
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé &a 2 073 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a l'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arréte qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifie pour mise en

oeuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie
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@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie %

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1018

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Saint Geniez d'Olt

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur genéral de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larréte du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de Ia réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 addul
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu Tarrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné & larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la reforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative &
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique genéral,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santeé et le
Centre Hospitalier Saint Geniez d'Olt,

ARRETE

EJ FINESS : 120780093
EG FINESS : 120000088

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 221 172 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 9 254
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 1 518 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié¢ ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifie pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie
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QOccitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1019

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier d'Espalion

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des etablissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur genéral de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des etablissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux1a3dul
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative &
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1 avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre ’Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier d'Espalion,

ARRETE

EJ FINESS : 120780101
EG FINESS : 120000096

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 738 383 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixe & 69 726
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 5 108 euros.

Article 2: .
Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de

la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins

et de I'’Autonomie —

—

p -’/ e / '

__ Bertrand PRUDHOMMEAUX
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® D Agence Régionale de Sa )
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1020

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
CSSR la Clauze

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifig,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif 4 la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le decret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de sante dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de reéadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées 3 l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de Ia loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionne & l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif 3 la reforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Sante
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
CSSR la Clauze,

ARRETE

EJ FINESS : 120780135
EG FINESS : 120780135

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé
au titre de I'année 2018 a 694 532 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 27 635
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 4 785 euros.

Article 2 :
Le montant des ACE réels est fixé au titre de 'année 2018 a 98 euros.

Le montant issu du différentiel entre les ACE réels 2018 et les ACE théoriques 2018 est fixé a 98
euros.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 4 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
oesuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019
Pour le Directeur Général
Et par délégation

Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I’Autonomie

t___ Bertrand PRUDHOMMEAUX
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® D Agence Régionale de Sa

Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1021

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activite de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Maurice Fenaille

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les €léments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de l'article 78 modifié de Ia loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné & larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union europeenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique genéral,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Maurice Fenalille,

ARRETE

EJ FINESS : 120780291
EG FINESS : 120000153

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixe

au titre de 'année 2018 a 318 031 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 52 261
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 2 193 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'’Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a &té notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délegation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie
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@ ) Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1022

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Vallon Salles la Source

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n°® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour l'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de 'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1 avril 2019 modifiant la décision ARS QOccitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Vallon Salles la Source,

ARRETE

EJ FINESS : 120780481
EG FINESS : 120000237

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 211 411 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 18 990
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 1 451 euros.

Article 2 :

Le recours eventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié€ pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 2 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

e

__Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1023

Fixant la regularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre de Soins de Suite les Cadiéres

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larréte du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif & la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1° avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre de Soins de Suite les Cadiéres,

ARRETE

EJ FINESS : 300002169
EG FINESS : 300002169

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a8 262 387 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & 27 354
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 1 801 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément & I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.
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Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
osuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie

S
=

g o e
¢ BertrandPRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1024

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Médical de I'Egrégore UGECAM

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’'Occitanie,

Vu l'arréte du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 |'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de readaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées & I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de |a sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif & la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,
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Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 medifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Médical de I'Egrégore UGECAM,

ARRETE

EJ FINESS : 300012358
EG FINESS : 300012358

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 605 135 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a -76 046
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 4 162 euros.

Article 2:

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arréte qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifie pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général

Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

-~

”
-

¢ Bertrand PRUDHOMMEAUX

ARS santé - R76-2019-04-05-005 - 2019-1024 Ctre Medical Egregore UGECAM arrété DMA réelle 2018 SSR

65



ARS santé

R76-2019-04-05-006

2019-1025 CHU Nimes arrété DMA réelle 2018 SSR

ARS santé - R76-2019-04-05-006 - 2019-1025 CHU Nimes arrété DMA réelle 2018 SSR

66



~

@ ) Agence Régionale de S
QOccitanie N

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1025

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Universitaire de Nimes

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifie,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arréte du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu T'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la reforme du
financement des établissements de soins de suite et de readaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative &
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Universitaire de Nimes,

ARRETE

EJ FINESS : 300780038
EG FINESS : 300782117

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 3 343 203 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 305
405 euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 23 314 euros.

Article 2 :
Le montant des ACE réels est fixé au titre de I'année 2018 a 70 248 euros.

Le montant issu du différentiel entre les ACE réels 2018 et les ACE théoriques 2018 est fixé a -5
744 euros.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 4 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de l'exécution du présent arrété qui

sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019
Pour le Directeur Général

Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins

/EtylA omie
/,(mj‘wwx

[

SRS
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1027

Fixant la regularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Pont Saint Esprit

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,

Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 l'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de larticle 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Pont Saint Esprit,

ARRETE

EJ FINESS : 300780079
EG FINESS : 300000056

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé
au titre de I'année 2018 a 309 915 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 15 032
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 2 128 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifie ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

oeuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

/ &

¢~ Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1028
Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du

Centre Hospitalier Uzés

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 |'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu 'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 & 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de ’Agence Régionale de Santé

Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Uzes,

ARRETE

EJ FINESS : 300780087
EG FINESS : 300000064

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de I'année 2018 a 376 095 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & -27 816
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 2 658 euros.

Article 2 :
Le recours éventuel contre |le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de

la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifie ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

el
Bertrand PRUDAOMMEAUX
~ Bertran
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1029

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 201 8, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier le Vigan

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de Ia région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de readaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des etablissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de P'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de readaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1 avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre '’Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier le Vigan,

ARRETE

EJ FINESS : 300780095
EG FINESS : 300000072

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 149 251 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & -15 367
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 1 025 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a 'article R 351-15 du
code de I’Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifi€ pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

“____ Bert PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1030

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Maison de Santé la Pomaréde

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,
notamment son article 78 modifig,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de readaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o du E du Ill de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de Il'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 modifiant la décision ARS QOccitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Maison de Santé la Pomaréde,

ARRETE

EJ FINESS : 300780111
EG FINESS : 750050759

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 286 575 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 27 564
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 1 996 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a l'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifi€ pour mise en

csuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I’Autonomie

_— ___‘_'______f——-—'-—"——:
/’ il
Rt
-1>‘( = o

-

.~ Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1031

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Ponteils

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 |'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de 'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1% avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de ’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre '’Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Ponteils,

ARRETE

EJ FINESS : 300781010
EG FINESS : 300000478

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'annee 2018 a 285 979 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & 12 935
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 2 004 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément & 'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifie ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par lapplication informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
oceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

.~ Bertrand-PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1032
Fixant la regularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reéserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du

Institut ARAMAV

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu larréte du 20 avril 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 & 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 decembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Institut ARAMAV,

ARRETE

EJ FINESS : 300786274
EG FINESS : 300786266

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 2 218 930 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 12 804
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 1 503 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié¢ ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui

sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1033

Fixant la regularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
SSR Déficients visuels et basse vision

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n°® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu e décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargeées de la gestion de services d’intérét économique général,
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Vu la decision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1°" avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé

Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
SSR Déficients visuels et basse vision,

ARRETE

EJ FINESS : 310014329
EG FINESS : 310781562

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de I'année 2018 a 135 334 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé & 5 282
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé 8 929 euros.

Article 2 :

Le recours eventuel contre le présent arréte doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I’Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifie ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui

sera publié au recueil des actes administratifs de |la Préfecture de la région et notifié pour mise en
csuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

/é?

“—___Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1034

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le dégel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Hépitaux de Luchon

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la decision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1* avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Hépitaux de Luchon,

ARRETE

EJ FINESS : 310180013
EG FINESS : 310784558

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 a 630 229 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a -114
689 euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 4 336 euros.

Article 2:
Le recours eventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de

la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifie ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifie pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie

- rand’F;RUDHOIVIMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1035

Fixant la régularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le degel des mises
en reserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Saint-Gaudens

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de Ia region
Occitanie,

Vu le décret n® 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu e décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arréte du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la decision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1° avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Saint-Gaudens,

ARRETE

EJ FINESS : 310780671
EG FINESS : 310000310

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de I'année 2018 a 138 703 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a -4 544
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé a 952 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par [application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet
www.telerecours.fr.

Article 3 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est chargé de l'exécution du présent arrété qui
sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifi€ pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie
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@ ) Agence Régionale de Sant 9
Occitanie ¢

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 1036

Fixant la regularisation définitive au titre de la part activité de la DMA SSR 2018, le degel des mises
en réserves 2018 et les recettes issues des transmissions de DMA et ACE au titre du LAMDA 2017 du
Centre Hospitalier Revel

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de |a santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,
notamment son article 78 modifié,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret n° 2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation, notamment son article 6,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu larrété du 9 mai 2018 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2007 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu la decision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1 avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant délégation de signature du Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé
Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
Centre Hospitalier Revel,

ARRETE

EJ FINESS : 310780713
EG FINESS : 310000336

Article 1:
Le montant de la DMA réelle, minorée des avances 2017 réalisées pour les séjours non clos, est fixé

au titre de 'année 2018 & 276 792 euros.

Le montant issu du différentiel entre la DMA réelle 2018 et la DMA théorique 2018 est fixé a 14 658
euros.

Le montant du dégel des mises en réserve imputées sur la DMA SSR 2018 est fixé & 1 918 euros.

Article 2 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal Administratif peut étre
saisi par l'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le site internet

www.telerecours.fr.

Article 3 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de l'exécution du présent arrété qui

sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
oeuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 5 avril 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I’Autonomie

ng_and'PRUDHOM MEAUX
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RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 POLYCLINIQUE MEDIPOLE ST ROCH
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 896

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 a la Polyclinique Médipole Saint
Roch,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu laloi n® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’'Occitanie,

Vu l'arréte du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d'hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des etablissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurite sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
établissements de santé en application de 'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d’assurance maladie commun aux activitts de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant 'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionne a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour 'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des fransferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I'’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Medipole Saint Roch a Cabestany pour la Polyclinique Médipole Saint Roch,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de 'Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 660790379
EG FINESS : 660790387

Article 1er:

Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Polyclinique Médipole Saint Roch est fixé pour I'année 2018, aux articles
suivants :

Article 2 :
Le montant des forfaits annuels mentionnés & l'article L. 162-22-12 du code de la sécurité

sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 1 249 169 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
larticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 122 627,00 € dont :

Missions d'intérét général : 16 780,00 €
Aides a la contractualisation : 105 847,00 €

Article 4 ;

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 1 397 € dont :

Aides a la contractualisation : 1 397 €

Article 5:

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SAS Medipole Saint Roch a Cabestany et 'Agence Régionale
de Sante Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.
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Article 6 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
|a tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a l'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 7 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie par intérim est chargé de l'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie par intérim

: Bertra PRUDFHOMMEAUX
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RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 CLINIQUE CLAUDE BERNARD
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 897

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 & la Clinique Claude Bernard,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hopital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu laloi n® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de 'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour l'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement geographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'annee 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
établissements de santé en application de 'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a 'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour I'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
général et d’'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique Claude Bernard pour la Clinique Claude Bernard,

Considérant le rapport d’'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de I'’Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 810000471
EG FINESS : 810000224

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique Claude Bernard est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants -

Article 2 :
Le montant des forfaits annuels mentionnés & l'article L. 162-22-12 du code de la sécurité

sociale sont fixés comme suit :
pour le forfait annuel relatif a 'activité d'accueil et de traitement des urgences : 623 035 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
larticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 282 514,00 € dont :

Missions d'intérét général : 120 667,00 €
Aides a la contractualisation : 161 847,00 €

Article 4 :
Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Clinique Claude Bernard et 'Agence Régionale de Santé

Occitanie.
Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 5 ;

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
|la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a eté notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 6 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins

et de 'Autonomie parintéfim
>

___—B&rirand PRUDHOMMEAUX
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ARS santé
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2019-898 HAD Korian Pays d'Ovalie arréte DM4 2018

RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 HAD KORIAN PAYSD'OVALIE
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@ D Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 898

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 a 'HAD Korian Pays d'Ovalie,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu laloi n®2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés & l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
Iarticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
larticle L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des eétablissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des criteres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de |la dotation allouée aux
établissements de santé en application de l'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie commun aux activitess de meédecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a 'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour I'année 2018 les dotations régionales mentionnées a l'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de |la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant delegation de signature du Directeur Géneral de
'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre '’Agence Régionale de Santé et la
SAS MEDICA France a Paris pour I'HAD Korian Pays d'Ovalie,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de ’Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 750056335
EG FINESS : 810007989

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'HAD Korian Pays d'Ovalie est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants :

Article 2 :
Le montant des forfaits annuels mentionnés a l'article L. 162-22-12 du code de la sécurité

sociale sont fixés comme suit ;

pour le forfait annuel relatif & I'Incitation Financiere a I'’Amélioration de la Qualité (IFAQ) pour les
activités de MCO et ’HAD : 15 000 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 41 915,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 41 915,00 €

Article 4 :
Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SAS MEDICA France a Paris et I'Agence Régionale de Santé

Occitanie.
Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 5:

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 6 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour

mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I’Offre de Soins

R e
/’/
< _Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARS santé
R76-2019-03-26-208

2019-899 Clinique Toulouse Lautrec arrété DM4 2018

RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 CLINIQUE TOULOUSE LAUTREC
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ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 899

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 & la Clinique Toulouse Lautrec,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu la loi n® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le decret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif 4 la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualitée de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét genéral financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a larticle L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif quantifié national mentionné a
I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu 'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
établissements de santé en application de I'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif des
dépenses d’assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a I'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a 'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour 'année 2018 les dotations régionales mentionnées a l'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
général et d’'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de larticle 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique Toulouse Lautrec a Albi pour la Clinique Toulouse Lautrec,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de ’Agence Régionale
de Sante,
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ARRETE

EJ FINESS : 810101162
EG FINESS : 810101170

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique Toulouse Lautrec est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants :

Article 2 ;

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
I'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 192 636,00 € dont

Missions d'intérét général : 19 307,00 €
Aides & la contractualisation : 173 329,00 €

Article 3 ;

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée 4 I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 6 864 € dont :

Aides a la contractualisation : 6 864 €

Article 4 :
Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Clinique Toulouse Lautrec & Albi et Agence Régionale de

Santé Occitanie.
Le versement des dotations visées a l'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 5 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a eté notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 6 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins

et de '’Autonomie par intéri S

.~ Bertrand PRUDHOMMEAUX
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R76-2019-03-26-209

2019-900 Clinique du Sidobre arréte DM4 2018

RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 CLINIQUE DU SDOBRE
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@ D Agence Régionale d
Occitanie &
ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 900

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 4 la Clinique du Sidobre,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hdpital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu la loin® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des etablissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée 2 l'article L. 162-23-8,

Vu Tl'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif quantifié national mentionné a
l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du S5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des criteres d’'isolement géographique

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 20 avril 2018 fixant pour 'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 2 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
etablissements de santé en application de I'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 ['objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activites de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 féevrier 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie commun aux activitts de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d’assurance maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour I'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargees de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de '’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la SA
Polyclinique du Sidobre a Castres pour la Clinique du Sidobre,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de I'Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 810000992
EG FINESS : 810101444

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique du Sidobre est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants :

Article 2 :
Le montant des forfaits annuels mentionnés a Il'article L. 162-22-12 du code de la sécurité
sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel relatif & I'activité d'accueil et de traitement des urgences ; 490 809 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét genéral et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 68 394,00 € dont;

Missions d'intérét général : 28 961,00 €
Aides & la contractualisation : 39 433,00 €

Article 4 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Polyclinique du Sidobre & Castres et I'Agence Régionale
de Santé Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 5:
Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interregional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément & l'article R 351-15du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a eté notifie ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 6 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I’Autonomie par intérim

" Bertrand PRUDHOMMEAUX
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AF C

® D Agence Régionale de Santé Y
Occitanie \ g
ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 901

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 & I'UAD de Castres,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu la loi n® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de Ia région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de l'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale, ,

Vu larrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 fevrier 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant & des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
établissements de santé en application de I'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 decembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 'objectif des
dépenses d'assurance maladie commun aux activitts de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour 'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d'intérét
général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique Claude Bernard pour 'UAD de Castres,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de I'Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 810000471
EG FINESS : 810101741

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD de Castres est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants :

Article 2:

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et daide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
larticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 3 284,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 3 284,00 €

Article 3 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Clinique Claude Bernard et 'Agence Régionale de Santé
Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 4:

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a éte notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 5 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de ’Autonomie par intérim

yr—

/@am—l&mﬁoﬁ MEAUX
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@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie -
ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 902

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 & 'UAD de Graulhet,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n° 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hdpital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu laloin® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu Tarrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés & I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
Farticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour l'année 2018 I'objectif quantifié national mentionné 2
l'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour 'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
etablissements de santé en application de I'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 |'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour 'année 2018 les dotations régionales mentionnées a l'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d'intérét
général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
securité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I’Agence Reégionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'’Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique Claude Bernard pour 'UAD de Graulhet,

Considérant le rapport d'orientation budgeétaire 2018 de la Directrice Générale de I'Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 810000471
EG FINESS : 810101758

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD de Graulhet est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants

Article 2 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét géneral et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée 3
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 3 925,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 925,00 €

Article 3 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Clinique Claude Bernard et 'Agence Régionale de Santé
Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a eté notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 5 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie par intéri

4 —Bertrand PRUDHOMMEAUX
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® D Agence Régionale d
QOccitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 903

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 a I'UAD de Lescure,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurite sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant reforme de I'hopital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu laloi n® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de 'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnes a larticle L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activites de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 28 fevrier 2018 fixant pour 'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 fevrier 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant & des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les &léments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o du E du lll de larticle 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 decembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de |la dotation allouée aux
établissements de santé en application de l'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif
de depenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif des
depenses d'assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour I'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de 'Union européenne
aux aides d’'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de 'Offre de Soins et de I'’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'’Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique Claude Bernard pour 'UAD de Lescure,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de I'Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 810000471
EG FINESS : 810102947

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD de Lescure est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants :

Article 2:

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 2 356,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 2 356,00 €

Article 3 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Clinique Claude Bernard et 'Agence Régionale de Santé
Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de 'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 5:

Le Directeur de 'Offre de Soins et de I'’Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I’Autonomie par intérim

e

o DHOMMEAUX

7 Bertrand
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ARS santé
R76-2019-03-26-213

2019-904 Clinique Croix Saint Michel arréte DM4 2018

RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 CLINIQUE CROIX ST MICHEL
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@ D Agence Régionale de Santé
Qccitanie )
ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 904

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 a la Clinique Croix Saint Michel,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu la loin® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le decret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’'Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
établissements de santé en application de I'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour I'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d'intérét
géneéral et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus & I'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Clinique Croix Saint Michel @ Montauban pour la Clinique Croix Saint Michel,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de I'Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 820000081
EG FINESS : 820000040

Article 1er :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique Croix Saint Michel est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants °

Article 2 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
larticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 119 193,16 € dont

Missions d’intérét général : 88 017,00 €
Aides a la contractualisation : 31 176,16 €

Article 3 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SAS Clinique Croix Saint Michel & Montauban et I'Agence
Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a éte notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 5:

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie par intérim est chargé de l'exécution du présent
arrété qui sera publie au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'’Autonomie par intérim

ﬁ%’j

e ,,Bsﬁnamt-ﬁm EAUX
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ARS santé
R76-2019-03-26-214

2019-905 Clinique Pont de Chaume arrété DM4 2018

RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 CLINIQUE DU PONT DE CHAUME
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© ) Agence Régionale de Sants. B
QOccitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 905

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 & la Clinique du Pont de
Chaume,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hopital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu laloin® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le decret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d'Occitanie,

Vu l'arréteé du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée 3 I'article L. 162-23-8,

Vu larrété du 23 février 2018 modifiant l'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, obstetrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu larrétée du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du Ill de Iarticle 78 modifié de |a loi
no 2015-1702 du 21 decembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
etablissements de santé en application de l'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour I'année 2018 l'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu Tarrété du 8 mars 2019 modifiant 'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 'objectif des
dépenses d’'assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a I'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
depenses d’'assurance maladie mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour I'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
genéral et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus & l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie par intérim,

Vu la decision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique du Pont de Chaume a Montauban pour la Clinique du Pont de Chaume,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de 'Agence Régionale
de Santeé,
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ARRETE

EJ FINESS : 820000131
EG FINESS : 820000057

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique du Pont de Chaume est fixé pour I'année 2018, aux articles suivants :

Article 2 :
Le montant des forfaits annuels mentionnés & l'article L. 162-22-12 du code de la sécurité
sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel relatif & I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 623 035 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
I'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 231 234,00 € dont :

Missions d'intérét général : 121 129,00 €
Aides a la contractualisation : 110 105,00 €

Article 4 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Clinique du Pont de Chaume a Montauban et 'Agence
Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 5:

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a l'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a éte notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 6 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie par intérim—

JWMMEAUX
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ARS santé
R76-2019-03-26-215

2019-906 Clinique du Docteur Honoré Cave arrété DM4 2018

RECETTES ASSURANCE MALADIE MIGAC 2018 CLINIQUE DU DR HONORE CAVE
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® D Agence Régionale de Sa
Occitanie D,

ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 906

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 a la Clinique du Docteur Honoré
Cave,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hdpital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu la loi n® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de |a région
Occitanie,

Vu le décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant Ia liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arréte du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif quantifié national mentionné a
I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d’isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arréte du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de I'article 78 modifié de Ia loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
établissements de santé en application de I'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arréte du 28 decembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d'assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif des
depenses d'assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour 'année 2018 les dotations régionales mentionnées a I'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d’intérét
général et d’aide & la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurite sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
l'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I'’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Clinique du Docteur Honoré Cave a Montauban pour la Clinique du Docteur Honoré Cave,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de I'Agence Régionale
de Santé,
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ARRETE

EJ FINESS : 820000156
EG FINESS : 820000065

Article 1er:

Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique du Docteur Honoré Cave est fixé pour I'année 2018, aux articles
suivants :

Article 2 :
Le montant des forfaits annuels mentionnés a l'article L. 162-22-12 du code de la sécurité
sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel relatif & I'Incitation Financiére a 'Amélioration de la Qualité (IFAQ) pour les
activités de MCO et d’'HAD : 70 683 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
larticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 45 212,00 € dont :

Missions d'intérét général : 25 494,00 €
Aides a la contractualisation : 19 718,00 €

Article 4 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SAS Clinique du Docteur Honoré Cave a Montauban et
I’Agence Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations visées & I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 5:

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a éte notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 6 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de |a region et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins

et de I'Autonomie-parintérim——

" Bertrand PRUDHOMMEAUX
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® ) Agence Régionale d
Occitanie \
ARRETE ARS OCCITANIE /2019 - 907

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2018 a I'UAD de Castelsarrasin,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de la sécurité sociale,

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

Vu laloin® 2017-1836 du 30 décembre 2017 de financement de la sécurité sociale pour 2018,

Vu le décret N°2016-1264 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région
Occitanie,

Vu le decret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu e décret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur général de I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arréte du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation 4 domicile,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 28 février 2018 fixant pour l'année 2018 l'objectif quantifié national mentionné a
I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2018 fixant pour 'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d’isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du
méme code,

Vu l'arrété du 20 avril 2018 fixant pour I'année 2018 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |
de l'article L.162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 20 du E du lll de l'article 78 modifié de la loi
no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arréte du 12 décembre 2018 fixant les modalités de calcul du montant de la dotation allouée aux
établissements de santé en application de I'article L. 162-23-15 du code de la santé publique,

Vu l'arrété du 28 décembre 2018 modifiant I'arrété du 17 avril 2018 fixant pour 'année 2018 I'objectif
de dépenses d’assurance maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 8 mars 2019 modifiant I'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d'assurance maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 8 mars 2019 modifiant 'arrété du 28 février 2018 fixant pour I'année 2018 I'objectif des
dépenses d’assurance maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 14 mars 2019 fixant pour 'année 2018 les dotations régionales mentionnées a l'article L.
174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions d'intérét
géneral et d'aide & la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du code de la
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d’'intérét économique général,

Vu la décision du 15 octobre 2018 portant nomination de Monsieur Bertrand PRUDHOMMEAUX, en
qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie par intérim,

Vu la décision du 5 novembre 2018 portant délégation de signature du Directeur Général de
I'’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinigue du Pont de Chaume & Montauban pour 'UAD de Castelsarrasin,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2018 de la Directrice Générale de I'Agence Régionale
de Sante,
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ARRETE

EJ FINESS : 820000131
EG FINESS : 820005791

Article 1er:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD de Castelsarrasin est fixé pour l'année 2018, aux articles suivants :

Article 2 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 1 267,00 € dont;

Aides a la contractualisation : 1 267,00 €

Article 4 :

Les conditions d'execution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le cadre
du contrat pluriannuel conclu entre la SA Clinique du Pont de Chaume a Montauban et 'Agence
Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations visées a I'article 1 est effectué par la Caisse Pivot de I'établissement.

Article 5:;

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal interrégional de
la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a I'article R 351-15 du
code de I'Action sociale et des Familles, & compter de sa notification pour les personnes auxquelles
il a eté notifié ou de sa publication pour les autres personnes.

Article 6 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie par intérim est chargé de l'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour
mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 26 mars 2019

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie par intérim

<~ Bertrand PRUBHOMMEAUX
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