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arc

@ D Agence Régionale de San!
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 258

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 au CRF le Castelet,

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® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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 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 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 'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de sante mentionnés & I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstetrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation & domicile,

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 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,
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Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
larticle L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d'intérét général et d’aide & la contractualisation mentionnée a l'article L. 162-22-13 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 commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 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 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 @ 3o du
| de I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour l'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 & 3o du
| de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 décembre 2019 fixant pour 'année 2019 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 & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

ARS santé - R76-2020-01-29-037 - Arrété 2020-258 Clinique |le Castelet DM3 2019



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 1er 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 la
SAS Clinique le Castelet a Saint Jean de Védas pour le CRF le Castelet,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000421
EG FINESS : 340780857

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel du CRF le Castelet est fixé pour I'année 2019, aux articles 2 et 3

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 IFAQ pour les activités de SSR: 31 739 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a Ia
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 4 8 781 € dont :

Missions d'intérét général : 8 781 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2020, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'année 2020, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions

suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal & un douziéme du montant fixé pour 2019 :
8 781 €, soit un douzieme correspondant 4 732 €
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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 Clinique le Castelet a Saint Jean de Védas et

I'Agence Régionale de Santé Occitanie.
Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de

'établissement.

Article 6 :
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
larticle 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. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Telérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :
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 29 janvier 2020

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

“Bertrand PRUDHOMMEAUX
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Ar C

@ D Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 259

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 au CRF |a Petite Paix,

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, & la santé
et aux territoires,

Vu la loi n® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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 &4 la réforme du financement des etablissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le decret 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 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits finances au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la securité 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
etablissements 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 larréte 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 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,
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Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
Farticle 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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif quantifié national mentionne a l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'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 larrété du 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d'intérét général et d'aide a la contractualisation mentionnée a l'article L. 162-22-13 du
code de la sécurité sociale,

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

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 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 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o a 3o du
| de I'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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifie relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 3o du
| de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 décembre 2019 fixant pour I'année 2019 les dotations régionales mentionnees a
Iarticle 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 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 economique 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 1er avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant déleégation 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 Ia
SARL la Petite Paix & Lamalou les Bains pour le CRF la Petite Paix,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de lAgence Régionale de
Santeé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000629
EG FINESS : 340782002

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou

de forfait annuel du CRF la Petite Paix est fixé pour I'année 2019, a I'article 2

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 IFAQ pour les activités de SSR : 24 050 €

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 SARL la Petite Paix & Lamalou les Bains et I'Agence
Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus 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
larticle 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.
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Article 5 :
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 29 janvier 2020

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

I

.—)’—_/—‘-——

“Berirand PRUDHOMMEAUX
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I

.
@ D Agence Régionale de Santé ii’
Occitanie \\‘.‘,& 5

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 260

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 a 'UAD UDM Hépital de Lozére,

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® 2018-1203 du 22 decembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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 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 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 & I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activitées de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d'hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété 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 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,
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Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a I'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
Iarticle L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et odontologie mentionné & l'article L. 162-
22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d'intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a l'article L. 162-22-13 du
code de la sécurité sociale,

Vu '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 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 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 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 3o du
| de larticle L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 & 3o du
| de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 décembre 2019 fixant pour 'année 2019 les dotations régionales mentionnées a
larticle 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 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 general,
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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 1er avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N°2018-3753 portant déelégation 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
I'association AIDER Santé pour 'UAD UDM Hépital de Lozeére,

Consideérant le rapport d'orientation budgeétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 480001403

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou

de forfait annuel de 'UAD UDM Hépital de Lozére est fixé pour I'année 2019, a I'article 2 :

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 IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 2 490 €

Article 3 :
Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le

cadre du contrat pluriannuel conclu entre I'association AIDER Santé et 'Agence Régionale de Santé
Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de
I'établissement.

Article 4 :

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 3
Iarticle 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.
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Article 5:
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 29 janvier 2020

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

~ —
ST i

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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Al

@ ¥ Agence Régionale d
QOccitanie A

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 261

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 a 'UAD UDM Hépital de Lozére
a Marvejols,

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° 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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 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 l'arrété du 19 fevrier 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 a domicile,

Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des criteres d’isolement géographique,

Vu I'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,
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Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 ['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 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d’intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a l'article L. 162-22-13 du

code de la sécurité sociale,

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

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
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 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 3o du
| de I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o du E du lll de Iarticle 78 modifié de la
loi no 2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifie relatif & la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 & 3o du
| de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 décembre 2019 fixant pour I'année 2019 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 genéral,
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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 1er avril 2019 modifiant la decision 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
I'association AIDER Santé pour I'UAD UDM Hépital de Lozere a Marvejols,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 480001783

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD UDM Hopital de Lozére a Marvejols est fixé pour I'année 2019, aux

articles 2 et 3.:

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 IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 7 038 €

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 & 4 966,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 4 966,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2020, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2020, des acomptes mensuels seront versés a l'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme du montant fixé pour 2019 :
4 966,00 €, soit un douzieéme correspondant a 414 €
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Article 5:
Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le

cadre du contrat pluriannuel conclu entre I'association AIDER Santé et I'Agence Régionale de Santé

Occitanie.
Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de

I'établissement.

Article 6 :
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 'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours fr.

Article 7 :
Le Directeur de |'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 region et notifié pour mise en
ocsuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 29 janvier 2020

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

e
Bertrand PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Regmnale de Santé
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 262

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 & I'UAD Elne,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la sante 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® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits finances au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la securité 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 meédecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu larréte 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 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,
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Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif quantifié national mentionné a l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 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 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d'intérét général et d’'aide a la contractualisation mentionnée a l'article L. 162-22-13 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 commun aux activitts de medecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a I'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
Iarticle 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 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o a 3o du
| de I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a rlarticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifie relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o & 3o du
| de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 décembre 2019 fixant pour 'année 2019 les dotations régionales mentionnées a
Particle 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 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,
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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 decision ARS Occitanie N°2019-692 du 1er avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
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
I'association AIDER Santé pour 'UAD Elne,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 660005182

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou

de forfait annuel de I'UAD Elne est fixé pour I'année 2019, a l'article 2 :

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 IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 897 €

Article 3 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre I'association AIDER Santé et 'Agence Régionale de Santé
Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus 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
larticle 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

ARS santé - R76-2020-01-29-041 - Arrété 2020-262 UAD Elne DM3 2019

26



Article 5 :

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 29 janvier 2020

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

%

" Bertrand PRUDHOMMEAUX
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Al C

@ D Agence Régionale de Santé%
QOccitanie Q

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 263

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 a I'UAD Font Romeu,

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 'hdpital et relative aux patients, & la santé
et aux territoires,

Vu la loi n® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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 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'interét 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 médecine, obstétrique et cdontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

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 modalites 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,
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Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
Iarticle 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 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 'objectif quantifié national mentionné & l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d’intérét général et d’'aide a la contractualisation mentionnée a Il'article L. 162-22-13 du
code de la sécurité sociale,

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

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
Iarticle 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 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 & 3o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 medifie relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 & 3o du
| de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 décembre 2019 fixant pour 'année 2019 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 decembre 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 qualite de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-692 du 1er avril 2019 modifiant la décision ARS Qccitanie
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
I'association AIDER Santé pour I'UAD Font Romeu,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 660005190

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de I'UAD Font Romeu est fixé pour I'année 2019, aux articles 2 et 3 :

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 IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 775 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide & 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 564,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 564,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2020, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'année 2020, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme du montant fixé pour 2019 :
564,00 €, soit un douziéme correspondant & 47 €
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Article 5:
Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le

cadre du contrat pluriannuel conclu entre I'association AIDER Santé et 'Agence Régionale de Santé

Occitanie.
Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de

'établissement.

Article 6 :
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
Iarticle 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours fr.

Article 7 :
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 29 janvier 2020

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

R

B T

———

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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Ar

@ D Agence Régionale de Sante ni
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 264

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 a I'UAD le Boulou,

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® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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'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
activites de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

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 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,
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Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 I'objectif quantifié national mentionné a l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 l'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 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d’intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a l'article L. 162-22-13 du
code de la sécurité sociale,

Vu '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 & I'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 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 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 & 3o du
| de I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 & 3o du
| de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 décembre 2019 fixant pour 'année 2019 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 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 general,
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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 1er 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
I'association AIDER Santé pour 'UAD le Boulou,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 660005208

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou

de forfait annuel de 'UAD le Boulou est fixé pour I'année 2019, a I'article 2 :

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 IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 1 121 €

Article 3 :
Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le

cadre du contrat pluriannuel conclu entre |'association AIDER Santé et 'Agence Régionale de Santé

Occitanie.
Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus 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, 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.
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Article 5:
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 29 janvier 2020

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

e
e

T

r_d___l?:(—:‘\ritrr:md PRUDHOMMEAUX
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@® D Agence Régionale de i)
Occitanie &

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 265

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 a I'UAD de Villefranche de
Rouergue (annule et remplace l'arrété ARS Occitanie N°2019-4457),

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 la loi n° 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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 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 Ia
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 médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

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 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 l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

ARS santé - R76-2020-01-29-044 - Arrété 2020-265 UAD de Villefranche de Rouergue DM 3 2019



Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 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 l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et odontologie mentionné a 'article L. 162-
22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d'intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a I'article L. 162-22-13 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 commun aux activitts de medecine, chirurgie, obstétrique et
odontologie mentionné a I'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 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 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 3o du
| de I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 3o du
| de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 décembre 2019 fixant pour I'année 2019 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 decembre 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 1er 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
I'association AAIR pour 'UAD de Villefranche de Rouergue,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 310000633
EG FINESS : 120787429

Article 1:
L'arrété ARS Occitanie N°2019-4457 fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors
FIR) pour 2019 a I'UAD de Villefranche de Rouergue est annulé et remplacé par le présent arrété.

Article 2 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD de Villefranche de Rouergue est fixé pour I'année 2019, aux articles 3 3

4.

Article 3 :
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 IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 0 €

Article 4 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activites de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
I'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 0 € dont :

Aides 3 la contractualisation : 0 €

Article 5 :
A compter du Ter janvier 2020, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2020, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions

suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal & un douziéme du montant fixé pour 2019 :
0 €, soit un douziéme correspondant a 0 €
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Article 6 :
Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le

cadre du contrat pluriannuel conclu entre l'association AAIR et I'Agence Régionale de Santé

Occitanie.
Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de

I’établissement.

Article 7 :
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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours fr.

Article 8 :
Le Directeur de '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 29 janvier 2020

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

o= g

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 266

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2019 a 'UAD UDM de Saint Rémy,

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, & la santé
et aux territoires,

Vu la loi n® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour 2019,

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,

Vu le deécret 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 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 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 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 l'article R. 174-1 du
code de |a sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
Iarticle 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 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a l'article
L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 ['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 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de financement
des missions d’intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a I'article L. 162-22-13 du
code de la sécurité sociale,

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

Vu larrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'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 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 3o du
| de I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o a 3o du
| de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au d
de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 décembre 2019 fixant pour I'année 2019 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 prevus a larticle L. 174-1-2 du méme

code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
Iapplication 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 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 1er avril 2019 modifiant la décision ARS Occitanie
N®2018-3753 portant déleégation 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
I'association AAIR pour 'TUAD UDM de Saint Rémy,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence Regionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 310000633
EG FINESS : 120007786

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD UDM de Saint Rémy est fixé pour I'année 2019, aux articles 2 4 3 -

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 IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 2 813 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide 3 la

contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée 4
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 2 535,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 2 535,00 €

Article 4 :
A compter du 1er janvier 2020, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour 'anneée 2020, des acomptes mensuels seront versés & I'établissement dans les conditions

suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme du montant fixé pour 2019 :
2 535,00 €, soit un douziéme correspondant & 211 €

Article 5:
Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le

cadre du contrat pluriannuel conclu entre I'association AAIR et I'Agence Régionale de Santé

Occitanie.
Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus 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 la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformement 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :
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 Prefecture de la region et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 29 janvier 2020

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 / 2020 - 379
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2019
du Centre Hospitalier Carcassonne (annule et remplace I'arrété ARS Occitanie N°2019-4313)

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® 2003-1199 du 18 décembre 2003 de financement de la sécurité sociale pour
2004 notamment son article 33 modifié,

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour
2006, notamment son article 46,

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

Vu la loi n® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour
2019,

Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé
notamment son article 9,

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 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 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités
de versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,

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 géneral 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,

ARS santé - R76-2020-02-06-004 - arrété 2020-379 CH Carcassonne DM 3 2019

49



Vu l'arrété du 23 décembre 2014 modifiant I'arrété du 8 décembre 2010 fixant les régles de
calcul des tarifs plafonds et de mise en ceuvre de la convergence tarifaire prévues a l'article
L174-6 CSS,

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 activitts de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété 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 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 l'article R. 174-1 du code de la sécurite sociale,

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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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 l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif quantifié national mentionné a
I'article L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et
IV de 'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 I'objectif des déepenses d’assurance
maladie mentionné & l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'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 larrété du 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’'aide & la contractualisation mentionnée a
I'article L. 162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 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,
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Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o
a 30 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 20186,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o
a 30 du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de 'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 décembre 2019 fixant pour l'année 2019 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 ['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 1er 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 Carcassonne,

Vu la convention tripartite signée,
Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 110780061
EG FINESS : 110000023

Article 1:

L'arrété ARS Occitanie N°2019-4313 fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC
(hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2019 du Centre Hospitalier Carcassonne est annulé
et remplacé par le présent arrété.
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Article 2 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Carcassonne est fixé pour I'année 2019, aux articles 3 a
5:

Article 3 :

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 a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 2412922 €
pour le forfait annuel relatif & I'activité de prélevement d'organe : 55 000 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 142144 €

Article 4 :

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 16 707 744,00 €
dont :

- Missions d'intérét général : 7 834 197,00 €
- Aides a la contractualisation : 8 873 547,00 €

Article 5 :

Le montant de la dotation annuelle de financement mentionnée a l'article L. 174-1 du
code de la sécurité sociale est fixé comme suit :

au titre des activités de soins de longue durée : 820 874,00 €

Article 6 :

A compter du 1er janvier 2020, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour I'année 2020, des acomptes mensuels seront verses a l'etablissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour le forfait annuel relatif & l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal & un douziéme du montant fixé pour 2019 : 2 412 922 €, soit un
douziéme correspondant a 201077 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a 'activite de preéléevement d'organe (CPO) égal a
un douziéme du montant fixé pour 2019 : 55 000 €, soit un douzieme correspondant a 4 583 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme du montant fixé pour
2019 : 16 707 744,00 €, soit un douziéme correspondant a 1 392 312,00 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douzieme du montant fixé pour 2019 :
820 874,00 €, soit un douziéme correspondant a 68 406,17 €
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Article 7 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Carcassonne et
I'’Agence Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de
I'établissement.

Article 8 :

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 I'application informatique «
Télérecours citoyens » accessible par le site internet www.telerecours. fr.

Article 9:

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départemental de 'Aude
et le Représentant du Centre Hospitalier Carcassonne sont chargés, chacun en ce qui le
conceme, 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 6 février 2020

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 / 2020 - 402
fixant les recettes d’'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2019
du Centre Hospitalier Universitaire de Nimes (annule et remplace I'arrété ARS Occitanie N°2019-

4333)

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° 2003-1199 du 18 décembre 2003 de financement de la securité sociale pour
2004 notamment son article 33 modifié,

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour
2006, notamment son article 46,

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° 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour
2019,

Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé
notamment son article 9,

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 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 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités
de versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,

Vu larrété 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 genéral mentionnées aux articles D.
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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 décembre 2014 modifiant I'arrété du 8 décembre 2010 fixant les regles de
calcul des tarifs plafonds et de mise en ceuvre de la convergence tarifaire prevues a l'article
L174-6 CSS,

Vu l'arrété 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 activitts de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activite
d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des criteres d'isolement géographique,

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 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 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a
l'article L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et
IV de I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de readaptation,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif des dépenses d’assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 [|'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 larrété du 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de
financement des missions d’intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a
I'article L. 162-22-13 du code de la sécurite sociale,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 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,

ARS santé - R76-2020-02-10-002 - arrété 2020-402 CHU Nimes DM 3 2019

S/



Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o
a 3o 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o
a 3o du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 décembre 2019 fixant pour l'année 2019 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 general 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 prevus 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 le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé
et le Centre Hospitalier Universitaire de Nimes,

Vu la convention tripartite signée,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Sante,

ARRETE

EJ FINESS : 300780038
EG FINESS : 300782117

Article1:

L'arrété ARS Occitanie N°2019-4333 fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC
(hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2019 du Centre Hospitalier Universitaire de Nimes est
annulé et remplacé par le présent arrété.

Article 2 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Universitaire de Nimes est fixé pour I'année 2019, aux
articles3a6:
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Article 3 :

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'activité d'accueil et de traitement des urgences : 5 188 889 €
pour le forfait annuel relatif & I'activité de prélévement d'organe : 400 830 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 979 407 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 104 976 €

Article 4 :

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 41 295 944,00 €
dont :

- Missions d'intérét général : 39 621 362,00 €
- Aides a la contractualisation : 1 674 582,00 €

Article 5:

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 211 856,00 € dont :

- Missions d'intérét général : 107 180,00 €
- Aides a la contractualisation : 104 676,00 €
Article 6 :

Le montant de la dotation annuelle de financement mentionnée a l'article L. 174-1 du
code de la sécurité sociale est fixé comme suit :

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 30 063 256,35 €
au titre des activités de Psychiatrie : 20182 270,00 €
au titre des activités de soins de longue durée : 5 465 215,00 €

Article 7 :

A compter du 1er janvier 2020, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour l'année 2020, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activitt d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal a un douziéme du montant fixé pour 2019 : 5 188 889 €, soit un
douziéme correspondant & 432407 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a 'activité de prélévement d'organe (CPO) égal a
un douziéme du montant fixé pour 2019 : 400 830 €, soit un douziéme correspondant a

33403€
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Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme du montant fixé pour
2019 : 41 295 944,00 €, soit un douziéme correspondant a4 3 441 328,67 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal & un douziéme du montant fixé pour
2019 : 211 856,00 €, soit un douziéme correspondant a4 17 654,67 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal @ un douziéme du montant fixé pour 2019 :
30 063 256,35 €, soit un douzieme correspondant a 2 505 271,36 €

Base de calcul pour la DAF PSY égal a un douziéme du montant fixé pour 2019 :
20182 270,00 €, soit un douzieme correspondant & 1 681 855,83 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal & un douziéme du montant fixé pour 2019 :
5465 215,00 €, soit un douziéme correspondant & 455 434,58 €

Article 8 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Universitaire de
Nimes et 'Agence Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles 1 et 6 est effectué par la Caisse Pivot de
I'établissement.

Article 9 :

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 I'application informatique «
Télérecours citoyens » accessible par le site internet www.telerecours fr.

Article 10 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie, le Délégué Départemental du Gard et
le Représentant du Centre Hospitalier Universitaire de Nimes sont chargés, chacun en ce qui
le concerne, de l'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préefecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux caisses
prestataires.

Montpellier, le 10 février 2020

Le Directeur Général . ~
Er 7Z_> t)\/\\i{\,} ol e U B
Mree e odipu i Puk
Pierre RICORBEAU

i Directipn de POffre de
et ) Soins et de I"Autonomie
26/28/Parg Club Mﬁl[ér@_UA/‘

1025 ry -Henri Bec
u querel - CS -
34067 MONTPELLIER Cec?g?fm
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ARS santé

R76-2020-02-10-003

arréte 2020-403 CPI Montaury DM 3 2019

Annule et remplace arrété 2019-4342
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@ D Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 403
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2019
du Centre de Post-Cure Infantile Montaury (annule et remplace I'arrété ARS Occitanie N°2019-4342)

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® 2003-1199 du 18 décembre 2003 de financement de la sécurité sociale pour
2004 notamment son article 33 modifié,

Vu la loi n°2005-1579 du 19 decembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour
2006, notamment son article 46,

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® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour
2019,

Vu le decret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé
notamment son article 9,

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 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 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités
de versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,

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
géneral financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,
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Vu l'arrété du 23 décembre 2014 modifiant I'arrété du 8 décembre 2010 fixant les régles de
calcul des tarifs plafonds et de mise en ceuvre de la convergence tarifaire prévues a l'article
L174-6 CSS,

Vu larrété 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 médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant & des critéres d'isolement geographique,

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 dassurance maladie
mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité sociale,

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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a
I'article L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et
IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 l'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif des dépenses d'assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif des dépenses d'assurance
maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et odontologie mentionne
3 larticle L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d'aide a la contractualisation mentionnée a
I'article L. 162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 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,
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Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 10
a 30 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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif & la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 18 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o
a 3o du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 decembre 2019 fixant pour l'année 2019 les dotations régionales
mentionnees a larticle 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 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,

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 1er 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 Post-Cure Infantile Montaury,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 750721334
EG FINESS : 300780384

Article 1 :

L'arrété ARS Occitanie N°2019-4342 fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC
(hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2019 du Centre de Post-Cure Infantile Montaury est
annulé et remplacé par le présent arrété.

ARS santé - R76-2020-02-10-003 - arrété 2020-403 CPI Montaury DM3 2019

65



Article 2 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre de Post-Cure Infantile Montaury est fixé pour 'année 2019, a l'article
3

Article 3 :

Le montant de la dotation annuelle de financement mentionnée a l'article L. 174-1 du
code de la sécurité sociale est fixé comme suit :

au titre des activités de Psychiatrie : 1 392 458,90 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2020, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour 'année 2020, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour la DAF PSY égal & un douziéme du montant fixé pour 2019 :
1392 458,90 € , soit un douziéme correspondant a 116 038,24 €

Article 5:

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre de Post-Cure Infantile Montaury
et ’Agence Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de

|'établissement.

Article 6 :

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 moais,
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 I'application informatique «
Télérecours citoyens » accessible par le site inteet www.telerecours.fr.
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Article 7 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départemental du Gard et
le Représentant du Centre de Post-Cure Infantile Montaury sont chargés, chacun en ce qui le
concerne, 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 10 février 2020

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

R76-2020-02-10-004

arrété 2020-404 Secto Psy le Bosquet DM 3 2019

ANNULE ET REMPLACE ARRETE 2019-4340
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@ ) Agence Régionale de Santé
Occitanie ¢

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 404

fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2019

de la Sectorisation Pédopsychiatrique le Bosquet (annule et remplace I'arrété ARS Qccitanie N°2019-
4340)

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® 2003-1199 du 18 décembre 2003 de financement de la sécurité sociale pour
2004 notamment son article 33 modifie,

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour
2006, notamment son article 46,

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® 2018-1203 du 22 décembre 2018 de financement de la sécurité sociale pour
2019,

Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé
notamment son article 9,

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités
de versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,

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 genéral mentionnées aux articles D.
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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 décembre 2014 modifiant 'arrété du 8 décembre 2010 fixant les régles de
calcul des tarifs plafonds et de mise en ceuvre de la convergence tarifaire prevues a ['article
L174-6 CSS,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant '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 activitéts de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activite
d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété 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 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 l'article R. 174-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété 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 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 la valeur du coefficient mentionné au |
de Tarticle 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 6 mars 2019 fixant pour 'année 2019 l'objectif quantifié national mentionné a
I'article L.162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu I'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux | et
IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 l'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de readaptation,

Vu l'arrété du 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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 6 mars 2019 fixant pour I'année 2019 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 6 mars 2019 portant détermination pour 2019 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’'aide a la contractualisation mentionnée a
I'article L. 162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 16 avril 2019 fixant pour I'année 2019 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,
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Vu I'arrété du 16 avril 2019 fixant pour 'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o
3 30 du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2o 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 I'arrété du 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2018 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret no 2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu 'arrété du 18 avril 2019 fixant pour I'année 2019 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o
a 30 du | de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 décembre 2019 fixant pour l'année 2019 les dotations regionales
mentionnées a l'article L. 174-1-1 du code de la securité 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 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°2018-692 du 1er avril 2018 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 la Sectorisation Pédopsychiatrique le Bosquet,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2019 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 300000296
EG FINESS : 300002896

Article 1:

L'arrété ARS Occitanie N°2019-4340 fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC
(hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2019 de la Sectorisation Pédopsychiatrique le
Bosquet est annulé et remplacé par le présent arréte.
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Article 2 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel de la Sectorisation Pédopsychiatrique le Bosquet est fixé pour I'année 2019, a
I'article 3 :

Article 3 :

Le montant de la dotation annuelle de financement mentionnée a l'article L. 174-1 du
code de la sécurité sociale est fixé comme suit :

au titre des activités de Psychiatrie : 1050 401,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2020, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour I'année 2020, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour la DAF PSY égal a un douzieme du montant fixé pour 2019 :
1050 401,00 €, soit un douziéme correspondant a 87 533,42 €

Article 5:

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Sectorisation Pédopsychiatrique le
Bosquet et I'’Agence Régionale de Sante Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de
I'établissement.

Article 6 :

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 notifie 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.
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Article 7 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie, le Délégué Départemental du Gard et
le Représentant du Sectorisation Pédopsychiatrique le Bosquet sont chargés, chacun en ce
qui le concerne, 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 10 février 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie
lZ_ Lm\")klm_u > LLL FUCAHHM B
7 \L&/ 3*%7_\ ) }
B‘%@Mr\@ﬂm

b Millénaire
ecquerel - CS 30001
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@ D Agence Régionale de Santé 1
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 406
fixant les recettes d'assurance maladie pour I'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier de Tarascon sur Ariege (Hopital Numérique)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11; R.1435-16 3
R.1435-36,

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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le decret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le decret n° 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de sante,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d’Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 larréte du 27 février 2012 fixant la nature des charges relatives a la permanence des soins en
établissement de santé financées par le fonds d'intervention régional en application de I'article R.
6112-28 du code de la santé publique,

Vu les délibérations du conseil de surveillance de I'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d'intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et le Centre
Hospitalier de Tarascon sur Ariége,
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ARRETE

EJ FINESS : 090782251
EG FINESS : 090000217

Article 1:

Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d’intervention régional versé au
Centre Hospitalier de Tarascon sur Ariége est fixé pour I'année 2020 comme suit :

_au titre de I'accompagnement a l'atteinte des prérequis d’hépital numérique : 127 000 €
(Compte d'imputation N°4-2-5)

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de I'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier de Tarascon sur Ariege et

I'’Agence Régionale de Sante.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 4 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Représentant du Centre Hospitalier de
Tarascon sur Ariége et la Directrice de la délégation départementale de I'Ariege sont charges,
chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arréte qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la région.

Montpellier, le 11 février 2020

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

/“—’—"g—: |
;’__—Lr—-

— Berirand PRUDHONMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 408
fixant les recettes d'assurance maladie pour 'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier Bagnéres-de-Bigorre (ASP Pharmacie 2019)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 & L.1435-11; R.1435-16 &
R.1435-36,

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
santeé et aux territoires,

Vu la loi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d'Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santég,

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

Vu l'arrété du 27 février 2012 fixant la nature des charges relatives a la permanence des soins en
établissement de santé financées par le fonds d'intervention régional en application de I'article R.
6112-28 du code de la santé publique,

Vu les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d’intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le Centre
Hospitalier Bagnéres-de-Bigorre,
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ARRETE

EJ FINESS : 650780166
EG FINESS : 650000052

Article 1:

Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d’intervention régional versé au
Centre Hospitalier Bagnéres-de-Bigorre est fixé pour I'année 2020 comme suit :

_au titre de la régularisation du financement 2019 d'un assistant spécialiste a temps partagé en
pharmacie : 14 384,00 € (Compte d'imputation N°4-2-7)

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de I'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Bagnéres-de-Bigorre et 'Agence

Régionale de Santé.

Article 3:

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 I'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, le Représentant du Centre Hospitalier
Bagnéres-de-Bigorre et la Directrice de la délégation départementale des Hautes-Pyrénées sont
chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'execution du présent arrété qui sera publié au recueil
des actes administratifs de la Préfecture de la région. '

Montpellier, le 11 février 2020

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

Agssorterommn o o1t

26/28 Parc Club Milléndire
1025 rue Henri Becquefrel - )
34087 MOI\{TPELEIER Cedex
_/ i
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 409

fixant les recettes d'assurance maladie pour 'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
a l'association « S’unir pour mieux vous soutenir » & Canohes

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 & L.1435-11; R.1435-16 a
R.1435-36,

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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le decret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d’Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 les delibérations du conseil de surveillance de I'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d'intervention régional pour 2020,

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 decision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu I'engagement contractuel passé entre '’Agence Régionale de Santé et I'association « S’unir
pour mieux vous soutenir » a Canohes,
Considérant I'appel & candidature sur les Maisons de Répit diffusé par I'Agence Régionale de
Santé le 18 juillet 2019 sur son site internet,

Considérant le projet dépose, dans ce cadre, par I'association visé par le présent arrété,
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ARRETE

N° SIRET : 815 406 236 00019

Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie relatives au fonds d'intervention régional verse a
I'association « S'unir pour mieux vous soutenir » a Canohes est fixe pour l'année 2020 comme
suit :

- au titre du 1% versement de la subvention attribuée au titre du fonctionnement de la Maison de
Répit : 115 000 € (Compte d'lmputation N°2-9 autres missions médico-sociales),

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de
I'engagement contractuel.

Article 2 :
L'objet du financement, les conditions de sa prise en charge financiére et de son évaluation sont
inscrits et précisés dans I'engagement contractuel susvisé liant le bénéficiaire et 'Agence.

Le bénéficiaire s'engage a rendre compte de ['utilisation de la dotation & I'Agence par la
présentation des piéces attestant des dépenses visées a l'article 1er.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 é&tre saisi par 'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par
le site internet www.telerecours.fr.
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Article 4 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie et le Directeur de la délégation départementale
des Pyrénées-Orientales sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région.

Montpellier, le 11 février 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de I'Auto_7n0mi§ Fesifh N
Lo e ellg UL CHAT
G i %%ﬁm@gm Pow-
{rai i PRUDHOMMEAUX

26/28 Parc\Club Milknaice
1025 rue Henrj Bécque're[e _,n‘.ura.

34067 N‘LO?ELU
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 410
fixant les recettes d'assurance maladie pour 'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
4 l'association des maladies génétiques région sud méditerranée (1% versement de la dotation 2020)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11; R.1435-16 &
R.1435-36,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n° 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de sante,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d'Intervention Régional (FIR) des agences régionales de sante,

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 27 février 2012 fixant la nature des charges relatives a la permanence des soins en
établissement de santé financées par le fonds d’intervention régional en application de l'article R.
6112-28 du code de la santé publique,

Vu les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d’intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu l'engagement contractuel passé entre I'Agence Régionale de Santé et I'association des
maladies génétiques région sud méditerranee,
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ARRETE

N° SIRET : 514 872 456 00017

Article 1:

Le montant des ressources d’'assurance maladie relatives au fonds d'intervention régional versé a
I'association des maladies génétiques région sud méditerranée est fixé pour 'année 2020 comme
suit :

- au titre du 1% versement de la subvention attribuée au titre du fonctionnement : 188 350 €
(Compte d'Imputation N°2-7-4 DAC Réseaux de santé monothématiques),

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de
I'engagement contractuel.

Article 2 :
L’objet du financement, les conditions de sa prise en charge financiere et de son évaluation sont
inscrits et précisés dans I'engagement contractuel susvisé liant le bengficiaire et 'Agence.

Le bénéficiaire s'engage a rendre compte de l'utilisation de la dotation a I'Agence par la
présentation des piéces attestant des dépenses visées a l'article 1er.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 I'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 et le Directeur de la délégation départementale
de la Haute-Garonne sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété
qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région.

Montpellier, le 11 février 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 411
fixant les recettes d'assurance maladie pour I'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
au Réseau Périnatalité OCCITANIE (1% versement de la dotation 2020)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 & L.1435-11; R.1435-16 a
R.1435-36,

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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santg,

Vu le décret n°® 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de santg,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d’Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 27 février 2012 fixant la nature des charges relatives a la permanence des soins en
établissement de santé financées par le fonds d’intervention régional en application de I'article R.
6112-28 du code de la santé publique,

Vu les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d’intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu I'engagement contractuel passé entre 'Agence Régionale de Santé et le Réseau Périnatalité
OCCITANIE,
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ARRETE

N° SIRET: 841258 650 00016

Article 1:

Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d'intervention régional versé au
Réseau Périnatalitt OCCITANIE est fixé pour 'année 2020 comme suit :

- au titre du 1¥ versement de la subvention attribuée au titre du fonctionnement : 596 175 €
(Compte d'lmputation N°2-2-2 Réseaux régionaux de périnatalite),

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de
I'engagement contractuel.

Article 2 :
L’objet du financement, les conditions de sa prise en charge financiére et de son évaluation sont
inscrits et précisés dans I'engagement contractuel susvisé liant le bénéficiaire et 'Agence.

Le bénéficiaire s'engage & rendre compte de [utilisation de la dotation & I'Agence par la
présentation des piéces attestant des depenses visées a I'article 1er.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 I'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 et le Directeur de la délégation départementale
de la Haute-Garonne sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arréteé
qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région.

Montpellier, le 11 février 2020

Pour le Directeur Général
Et par delégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 — 431
fixant les recettes d'assurance maladie pour I'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier Universitaire de Nimes (soutien aux investissements courants)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11; R.1435-16 a
R.1435-386,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d'Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 decembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d'intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé Occitanie,

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

EJ FINESS : 300780038
EG FINESS : 300782117

Article 1 :
Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d’intervention régional versé au
Centre Hospitalier Universitaire de Nimes est fixé pour 'année 2020 comme suit :
-au titre du soutien aux investissements courants : 500 000 € (Compte d'imputation N°4-2-1
Reéorganisation hospitaliéres)

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de I'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Universitaire de Nimes et 'Agence
Régionale de Santé.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, & 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 4 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Représentant du Centre Hospitalier
Universitaire de Nimes et le Directeur de la délégation départementale du Gard sont chargés,
chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la région.

Montpellier, le 18 février 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 432
fixant les recettes d'assurance maladie pour 'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier de Lannemézan (soutien aux investissements courants)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11; R.1435-16 a
R.1435-36,

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, & la
santé et aux territoires,

Vu la loi n° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d’intervention régional des agences
régionales de sante,

Vu le décret n° 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d'Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d'intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

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

EJ FINESS : 650780174
EG FINESS : 650000060

Article 1:
Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d'intervention régional versé au
Centre Hospitalier de Lannemézan est fixé pour 'année 2020 comme suit :
.au titre du soutien aux investissements courants : 94 000 € (Compte d’imputation N°4-2-1
Réorganisation hospitalieres)

Le versement de cette subvention s’effectuera en un seul paiement a la signature de I'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier de Lannemézan et 'Agence

Régionale de Santé.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 I'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, le Représentant du Centre Hospitalier de
Lannemézan et le Directeur de la délégation départementale des Hautes-Pyrénées sont chargés,
chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la region.

Montpellier, le 18 février 2020

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

" Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 433
fixant les recettes d'assurance maladie pour I'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier Spécialisé le Mas Careiron (soutien aux investissements courants)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11; R.1435-16 a
R.1435-36,

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, & la
santé et aux territoires,

Vu la loi n° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n° 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d'Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d’intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le Centre
Hospitalier Spécialise le Mas Careiron,
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ARRETE

EJ FINESS : 300780103
EG FINESS : 300000080

Article 1:

Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d’intervention régional versé au
Centre Hospitalier Spécialisé le Mas Careiron est fixé pour 'année 2020 comme suit :

_au titre du soutien aux investissements courants : 100 000 € (Compte d'imputation N°4-2-1
Réorganisation hospitalieres)

Le versement de cette subvention s’effectuera en un seul paiement a la signature de 'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Spécialisé le Mas Careiron et
I'’Agence Régionale de Sante.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, & compter de sa notification pour les personnes
auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut é&tre saisi par '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, le Représentant du Centre Hospitalier Spécialisé
le Mas Careiron et le Directeur de la délégation départementale du Gard sont chargés, chacun en
ce qui le concerne, de l'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la region.

Montpellier, le 18 février 2020

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

j%@f

~——Beffrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 — 434
fixant les recettes d’assurance maladie pour I'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier Spécialisé de Thuir (soutien aux investissements courants)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11: R.1435-16 3
R.1435-36,
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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n° 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d'Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d’intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le Centre
Hospitalier Spécialisé de Thuir,
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ARRETE

EJ FINESS : 660780198
EG FINESS : 660000092

Article 1:
Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d'intervention régional versé au
Centre Hospitalier Spécialisé de Thuir est fixé pour 'annee 2020 comme suit :
.au titre du soutien aux investissements courants : 200 000 € (Compte d'imputation N°4-2-1
Réorganisation hospitalieres)

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de I'avenant a
I'annexe financiere au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Specialisé de Thuir et 'Agence
Régionale de Sante.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 I'application informatique « Telérecours citoyens » accessible par
le site internet www.telerecours.fr.

Article 4 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Représentant du Centre Hospitalier Spécialisé
de Thuir et le Directeur de la délégation départementale des Pyrénées-Orientales sont chargés,
chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arréte qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la region.

Montpellier, le 18 février 2020

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

/’/I,,

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 — 435
fixant les recettes d’assurance maladie pour I'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier Spécialisé du Gers (soutien aux investissements courants)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11; R.1435-16 &
R.1435-36,

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 la loi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n° 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d’intervention régional des agences
régionales de santé,

Vu le décret n° 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d'Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d'intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de ’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le Centre
Hospitalier Spécialisé du Gers,

ARS santé - R76-2020-02-18-031 - Arrété 2020-435 CHS Gers FIR 2020 106



ARRETE

EJ FINESS : 320780125
EG FINESS : 320000094

Article 1:
Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d'intervention régional versé au
Centre Hospitalier Spécialisé du Gers est fixé pour 'année 2020 comme suit :
_au titre du soutien aux investissements courants : 100 000 € (Compte d'imputation N°4-2-1
Réorganisation hospitalieres)

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de I'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Spécialisé du Gers et 'Agence
Régionale de Sante.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par
le site internet www.telerecours.fr.

Article 4 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie, le Représentant du Centre Hospitalier Spécialisé
du Gers et le Directeur de la délégation départementale du Gers sont chargés, chacun en ce quile
concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la
Préfecture de la region.

Montpellier, le 18 février 2020

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 / 2020 — 436
fixant les recettes d'assurance maladie pour I'année 2020 au titre du Fonds d’Intervention Régional
du Centre Hospitalier Gérard Marchant (soutien aux investissements courants)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 a L.1435-11; R.1435-16 3
R.1435-36,
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 la loi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santg,

Vu le décret n° 2012-271 du 27 février 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de sante,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d’Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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

Vu les délibérations du conseil de surveillance de 'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d'intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le Centre
Hospitalier Gérard Marchant,
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ARRETE

EJ FINESS : 310780754
EG FINESS : 310000369

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie relatives au fonds d’intervention régional versé au
Centre Hospitalier Gérard Marchant est fixé pour I'année 2020 comme suit :
_au titre du soutien aux investissements courants : 200 000 € (Compte d'imputation N°4-2-1
Réorganisation hospitalieres)

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement 3 la signature de I'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Gérard Marchant et I'Agence

Régionale de Santé.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par
le site internet www.telerecours.fr.

Article 4 ;

Le Directeur de I'Offre de Soins et de '’Autonomie, le Représentant du Centre Hospitalier Geérard
Marchant et le Directeur de la délégation départementale de la Haute-Garonne sont chargés,
chacun en ce qui le concerne, de 'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la région.

Montpellier, le 18 février 2020

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

_—

== L e
sy rand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 — 437
fixant les recettes d'assurance maladie pour 'année 2020 au titre du Fonds d'Intervention Régional
du Centre Hospitalier Spécialisé de Saint Alban (soutien aux investissements courants)

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique, notamment les articles L.1435-8 & L.1435-11; R.1435-16 a
R.1435-36,

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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,
Vu le décret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 feévrier 2012 relatif au fonds d'intervention régional des agences
régionales de santé,

Vu le décret n® 2012-271 du 27 février 2012 modifié le 5 octobre 2015 et le 13 février 2019 relatif
au Fonds d’Intervention Régional (FIR) des agences régionales de santé,

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 les délibérations du conseil de surveillance de I'ARS en date du 16 décembre 2019 portant
fixation du budget initial du budget annexe du fonds d'intervention régional pour 2020,

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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le Centre
Hospitalier Spécialisé de Saint Alban,
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ARRETE

EJ FINESS : 480780147
EG FINESS : 480000058

Article 1:
Le montant des ressources d’assurance maladie relatives au fonds d’intervention regional versé au
Centre Hospitalier Spécialisé de Saint Alban est fixé pour 'année 2020 comme suit :
_au titre du soutien aux investissements courants : 100 000 € (Compte d'imputation N°4-2-1
Réorganisation hospitaliéres)

Le versement de cette subvention s'effectuera en un seul paiement a la signature de I'avenant a
I'annexe financiére au socle du CPOM.

Article 2 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier Spécialisé de Saint Alban et
I'’Agence Régionale de Santeé.

Article 3 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal Administratif
compétent dans un délai franc de deux mois, 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 4 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie, le Représentant du Centre Hospitalier Spécialisé
de Saint Alban et le Directeur de la délégation départementale de la Lozére sont chargés, chacun
en ce qui le concerne, de l'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la région.

Montpellier, le 18 février 2020

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

" Bertrand PRUDHOMMEAUX
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