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Arc

@ D Agence Régionale de Santé )
QOccitanie % /

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2787
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
du Centre Hospitalier Pierre Jamet

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
20086, notamment son article 46,

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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a |la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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°2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des
établissements de soins de suite et de réadaptation,

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

Vu l'arrété du 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 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,
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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 activitts de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de |a 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,

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

Vu l'arrété du 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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d’'assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 a2 30 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6
du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3
du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Ill de l'article 78
modifié de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 les dotations régionales mentionnées
a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement
des missions d'intérét général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-
13 et L. 162-23-8 du code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a
l'article L. 174-1-2 du méme code,

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

Vu la décision 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 pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé
et le Centre Hospitalier Pierre Jamet,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 810100008
EG FINESS : 810002022
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Pierre Jamet est fixé pour I'année 2020, aux articles 2 a
5:

Article 2 :

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 : 54 891 297,31 €
Article 3 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour la DAF PSY égal a un douziéme de 54 379 204,31 € (hors crédits non
reconductibles), soit 4 531 600,36 €
Article 4 :

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 Pierre Jamet 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 5 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois,
conformément a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, 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 6 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Directeur de la Délégation
Départementale du Tarn et le Représentant du Centre Hospitalier Pierre Jamet 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 et notifi€ pour mise en ceuvre, aux caisses
prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de 'Offre de Soins

et gaw\ onomie
/

Emmanuelle MICHAUD

/
/

L—’_/"
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ArC

@ D Agence Régionale de Santé

Occitanie

~1

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2788
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
du Centre Hospitalier Intercommunal Castres-Mazamet

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® 2003-1198 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 I'ndpital 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
etablissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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°2017-500 du 6 avril 2017 relatif a la réforme du financement des
établissements de soins de suite et de réadaptation,

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

Vu l'arrété du 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 prévues a l'article
L174-6 CSS,

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,
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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 larticle L.162-22-6 du code de la sécurité sociale
ayant des activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’'hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de |a 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 oceuvre de la
réforme des soins de suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie
mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 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
sante publique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 |'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au |
de l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R.
162-42-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnes
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour Fannée 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 & 30 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 l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6
du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3
du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Ill de I'article 78
modifié de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
20186,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 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
l'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union
européenne aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées 3
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°2020-0036 du 10 janvier 2020 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 Intercommunal Castres-Mazamet,

Vu la convention tripartite signée,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 810000380
EG FINESS : 810000521
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Intercommunal Castres-Mazamet est fixé pour |'année
2020, aux articles2a 5 :

Article 2 :

Le montant des forfaits annuels mentionnés a l'article L. 162-22-12 du code de la
sécurité sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel relatif & I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 2412922 €
pour le forfait annuel relatif a I'activité de prélevement d'organe : 228 310 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 476 262 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 53 479€

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activitts de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a2 8 958 877,00 €
dont :

- Missions d'intérét géneral : 2 252 858,00 €
- Aides a la contractualisation : 6 706 019,00 €

Article 4 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article
L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 2 58 911,00 € dont :

- Missions d'intérét géneéral : 20 000,00 €
- Aides a la contractualisation : 38 911,00 €
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 Suite et Réadaptation : 6 600 619,00 €
au titre des activités de soins de longue durée : 3 469 092,00 €

Article 6 :

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a 'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal & un douziéme de 2 412 922 €, soit 201 077 €
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Base de calcul pour le forfait annuel relatif a I'activité de prélevement d'organe (CPO) égal a
un douziéme de 228 310 €, soit 19 026 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 7 877 803,39 € (hors
crédits non reconductibles), soit 656 483,62 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 58 911,00 € (hors
crédits non reconductibles), soit 4 909,25 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal a un douziéme de 6 580 867,00 € (hors crédits non
reconductibles), soit 548 405,58 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douzieme de 3 379 592,00 € (hors crédits
non reconductibles), soit 281 632,67 €

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 Intercommunal
Castres-Mazamet 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 'application informatique «
Télérecours citoyens » accessible par le site internet www.telerecours. fr.

Article 9 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de ’Autonomie, le Directeur de la Délégation
Départementale du Tarn et le Représentant du Centre Hospitalier Intercommunal Castres-
Mazamet 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 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins

Emrr} nuelle MICHAUD
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ArcC

@ D Agence Régionale de Santé.
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2789
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
de la Polyclinique Sainte Barbe

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 I'nopital 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
etablissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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°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 regionale de santé d'Occitanie,

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 |'article
L174-6 CSS,

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,
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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 alloues
aux établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale
ayant des activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’hospitalisation & domicile,

Vu l'arrété du 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,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 ['objectif des dépenses d'assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au |
de l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R.
162-42-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 a 30 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 l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6
du méme code,

Vu l'arréteé du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3
du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de l'article 78
modifié de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de
signature du Directeur Général de '’Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé
et la Polyclinique Sainte Barbe,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 810000448
EG FINESS : 810000448
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel de la Polyclinique Sainte Barbe est fixé pour I'année 2020, aux articles 24 5 :

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 : 15929 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 29 933 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activitts de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 117 671,00 €
dont :

- Aides a la contractualisation : 117 671,00 €
Article 4 :

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 2935 151,50 €
Article 5:

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les
conditions suivantes ;

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 7 500,00 € (hors
crédits non reconductibles), soit 625,00 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal a un douziéme de 2 918 237,50 € (hors crédits non
reconductibles), soit 243 186,46 €

Article 6 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre la Polyclinique Sainte Barbe 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 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 l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, 2 compter de
sa notification pour les personnes auxquelles il a été notifi€ 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 8 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie et le Directeur de la
Délégation Départementale du Tarn 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 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins

Et/de—l:AH omie

Emmlanuelle ICHAUD
/
/

e
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AY C

® D Agence Régionale d

Occitanie

eSante

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2790
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'annee 2020
du CRF Personnes Agées

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 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

Vu l'arrété du 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 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 '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,
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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 18 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 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 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 a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de |la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 @ 30 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 12 3
du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de l'article 78
modifié de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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
Particle 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 1086, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union
européenne aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a
certaines entreprises chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

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

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

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé
et le CRF Personnes Agées,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de FAgence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 810099903
EG FINESS : 810003954
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du CRF Personnes Agées est fixé pour 'année 2020, aux articles 24 5 :

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 SSR : 49443 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Scins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article
L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 49 410,00 € dont :

- Aides ala contractualisation : 49 410,00 €
Article 4 :

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 4 778 486,10 €

Article 5:

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 0,00 € (hors crédits
non reconductibles), soit 0,00 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal a un douziéme de 4 739 812,10 € (hors crédits non
reconductibles), soit 394 984,34 €

Article 6 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le CRF Personnes Agées 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 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 'application informatique «
Telérecours citoyens » accessible par le site internet www.telerecours.ir.
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Article 8 :

La Directrice-Adjointe de ['Offre de Soins et de I'Autonomie et le Directeur de la
Delegation Départementale du Tarn 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 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

Emmanuelle MICHAUD

/
/ J/
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arc

@ D Agence Régionale de Santé '

Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2791
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
de la Fondation Lou Camin

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 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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°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 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 5 mai 2017 modifiant '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,
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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 larticle L.162-22-6 du code de la sécurité sociale
ayant des activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant & des critéres d'isclement 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 '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 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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance
maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et odontologie mentionne
a l'article L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d'aide a la contractualisation mentionnée &
l'article L. 162-22-13 du code de |a sécurité sociale,

Vu larrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3
du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Ill de l'article 78
modifié de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 |a 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 ['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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de
signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé
et la Fondation Lou Camin,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 240000265
EG FINESS : 820003911
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel de la Fondation Lou Camin est fixé pour I'année 2020, aux articles2a 5:

Article 2 :

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 : 2 964 372,87 €

Article 3 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a |'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour la DAF PSY égal a un douziéme de 2 935 559,87 € (hors crédits non
reconductibles), soit 244 629,99 €

Article 4 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre la Fondation Lou Camin 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 5 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois,
conformément a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de
sa notification pour les personnes auxquelles il a été notifi€ 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 6 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie et le Directeur de la
Délégation Départementale du Tarn et 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 et notifi€ pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

P

(

Emmanuélle MICHAUD

J
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o] day

® ) Agence Régionale de Sante.

Occitanie

|
y

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2792
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2020
de la Sectorisation Psychiatrique Montauban ASEI

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n® 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 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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°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 regionale de santé d'Occitanie,

Vu |'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 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,
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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 saociale, 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 santé mentionnés a 'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale
ayant des activités de médecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’hospitalisation a domicile,

Vu l'arrété du 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,

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 I'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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 |'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 |a valeur du coefficient mentionné au |
de l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de larticle R.
162-42-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3
du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Ill de l'article 78
modifié de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 |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
I'article L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
'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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de
signature du Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé
et la Sectorisation Psychiatrique Montauban ASEI,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 310781562
EG FINESS : 820005908
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel de la Sectorisation Psychiatrique Montauban ASEI est fixé pour I'année 2020,
aux articles2a 5 ;

Article 2 :

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 : 266 732,32 €

Article 3 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour la DAF PSY égal & un douziéme de 266 732,32 € (hors crédits non
reconductibles), soit 22 227,69 €

Article 4 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre la Sectorisation Psychiatrique Montauban
ASE| 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 5 :

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

ARS santé - R76-2020-09-10-049 - Arrété N°2020-2792 Secto psy Montauban ASEI DM2 2020

37



Article 6 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie et le Directeur de la
Délegation Départementale du Tarn et 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
Prefecture de la région et notifi€ pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

Emm?nuell MICHAUD

/
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arc

@ Agence Régionale de Santé )

Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2793
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2020
du Centre Hospitalier des Deux Rives

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu |e 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 modifi€,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour
2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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°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 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 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 c 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,
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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 santé mentionnés a I'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 |'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 16 avril 2019 relatif aux modalités de calcul pour 2019 du coefficient de transition
mentionné a ['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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance
maladie afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 fevrier 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance
maladie mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de |a sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 2 30 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 |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6
du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1a 3
du | de l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de l'article 78
modifié de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
20186,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 108, paragraphe 2, du fraité 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°2020-0036 du 10 janvier 2020 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 des Deux Rives,

Vu la convention tripartite signée,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 820000248
EG FINESS : 8200004611
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier des Deux Rives est fixé pour I'année 2020, aux articles 2
asb:

Article 2 :

Le montant des forfaits annuels mentionnés & l'article L. 162-22-12 du code de la
sécurité sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 22164 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article
L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 36 403,00€ dont :

- Aides a la contractualisation : 36 403,00 €
Article 4 :

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 : 2 427 914,40 €

au titre des activités de soins de longue durée : 703 116,00 €

Article 5 :

A compter du 1er janvier 2021, dans 'attente de la fixation du montant des dotations et
forfaits pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a |'établissement dans les
conditions suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douzieme de 11 236,00 € (hors
crédits non reconductibles), soit 936,33 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal a un douzieme de 2 420 258,40 € (hors crédits non
reconductibles), soit 201 688,20 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douziéme de 679 616,00 € (hors crédits non
reconductibles), soit 56 634,67 €

Article 6 :

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 des Deux Rives 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 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 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 &tre saisi par I'application informatique «
Télérecours citoyens » accessible par le site internet www.telerecours.fr.

Article 8 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Directeur de la Délégation
Départementale du Tarn et Garonne et le Représentant du Centre Hospitalier des Deux
Rives 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
osuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
tonomie

\
Emmanuelle MICHAUD

J

/
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AX C

@ D Agence Régionale de Sanle
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2794

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la Clinique du Sud,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de |a sante 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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 '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 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,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a larticle L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et |V de l'article L. 162-22-10 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 30
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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de 'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de ['article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du ccefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 2 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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
'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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Clinique du Sud a Carcassonne pour la Clinique du Sud,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 110007341
EG FINESS : 110003118

Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique du Sud est fixé pour I'année 2020, 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 : 50 452 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 44 411 € dont:

Missions d'interét géenéral : 13 911 €
Aides a la contractualisation : 30 500 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour lI'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 13 911 € (hors crédits non
reconductibles), soit 1 159 €

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 du Sud a Carcassonne et '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, 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 notifi®€ 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 :

La Directrice-Adjointe de 'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de ' Autonomie

Emrhanuelle MICHAUD
C e
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Al ( m

@ D Agence Régionale de Santé. "".
QOccitanie &

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2795

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 au SSR les Quatre Fontaines,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de |a santé publique,
Vu le code de |a securité 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 '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 larrété du 23 février 2018 modifiant l'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, 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 a des criteres d’isolement géographigue,

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

Vu larrété du 27 fevrier 2020 fixant pour I'année 2020 |'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de 'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 I'article L. 162-22-6 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif 4 la réforme du financement
des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de Ia loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de |a sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 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 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 genéral,

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

Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS la Pinede pour le SSR les Quatre Fontaines,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 310021324
EG FINESS : 110004942

Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel du SSR les Quatre Fontaines est fixé pour I'année 2020, 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 : 39 642 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 35 500 € dont :

Aides a la contractualisation : 35 500 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits

pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 la Pinéde 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, conformément a
l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa natification 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.ir.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par delégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie

\

Ujanuell ICHAUD

[ S
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Al C

@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2796

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & I'UDM de Carcassonne,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
etablissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 l'agence régionale de santé d'Occitanie,

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

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

Vu l'arrété du 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 sante 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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a larticle 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |l de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

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

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,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et
I'association AIDER Santé pour I'UDM de Carcassonne,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 110005311

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UDM de Carcassonne est fixé pour I'année 2020, 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 : 13 350 €

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 2
I'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 6 000,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 6 000,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal & un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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
I'établissement.

ARS santé - R76-2020-11-08-001 - Arrété N°2020-2796 UDM de Carcassonne DM2 2020

58



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 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 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de l'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délegation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
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Arc

@ D Agence Régionale de Santé '
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2797

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a I'HAD Pays des Quatre Vents,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’'AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
etablissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 [a 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 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 ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 4 3 du | de
I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 larticle L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en gualité 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,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et la
SAS MEDICA France a Paris pour 'HAD Pays des Quatre Vents,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 750056335
EG FINESS : 110005394

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de I'HAD Pays des Quatre Vents est fixé pour I'année 2020, 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 : 26 442 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
I'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 31 989,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 31 989,00 €

Article 4 ;

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal & un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 MEDICA France a Paris 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, conformément a
l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours fr.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délegation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins

et d}l%utuaomie

\\
Emmanuelle MD
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ArC

@D Agence Reglonalede Santé
Occitanie .

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2798

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & la Clinique de Soins de Suite
le Christina,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 '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 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 ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

ARS santé - R76-2020-09-08-115 - Arrété N°2020-2798 Clinique le Christina DM2 2020

66



Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et |V de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions
d'intérét général et d’aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du
code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Christina pour la Clinique de Soins de Suite le Christina,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 110000080
EG FINESS : 110780194

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique de Soins de Suite le Christina est fixé pour I'année 2020, aux articles
2et3:

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 : 30 075 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 52 200 € dont :

Aides a la contractualisation : 52 200 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés & I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal & un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €
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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 Christina 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 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 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délegation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de [Autonomie

(,

; |
Cmmahuelle D
/ A

ARS santé - R76-2020-09-08-115 - Arrété N°2020-2798 Clinique le Christina DM2 2020

69



ARS santé

R76-2020-09-08-116

Arrété N°2020-2799 Korian laVernede DM 2 2020

ARS santé - R76-2020-09-08-116 - Arrété N°2020-2799 Korian laVernéde DM2 2020

70



Ar C

@D Agence Régionale de Sante
(Occitanie :

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2799

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a Korian la Vernéde,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu lordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
etablissements 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 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 l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

ARS santé - R76-2020-09-08-116 - Arrété N°2020-2799 Korian laVernede DM2 2020

71



Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

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

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,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et
Chéateau de la Vernéde a Conques sur Orbiel pour Korian la Vernéde,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Sante,

ARRETE

EJ FINESS : 310021316
EG FINESS : 110780202

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de Korian la Vernéde est fixé pour I'année 2020, 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 : 41 179 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 39 750 € dont :

Aides a la contractualisation ; 39 750 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

Article 5 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre Chateau de la Vernéde a Conques sur Orbiel et '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, 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 7 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de l'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié

pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 8 septembre 2020

Pour |le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de 'Autenomie

f‘

/

/
Emmanuelle MISHAUD

i

R
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AV C

® D Agence Régionale de Santé
Occitanie :

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2900

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la Cliniqgue du Quercy
Bellevue,

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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 '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 Tlarrété du 5 avrii 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d’isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 |'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 ['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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’'aide a la contractualisation mentionnée & l'article L.
162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Ill de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 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
'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 |'Offre de Sains et de I'Autonomie,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Genéral de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Clinique du Quercy pour la Clinique du Quercy Bellevue,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Sante,

ARRETE

EJ FINESS : 460000029
EG FINESS : 460780042

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique du Quercy Bellevue est fixé pour I'année 2020, 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 : 24 368 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 20 430 € dont :

Missions d’intérét général : 1 680 €
Aides a la contractualisation : 18 750 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a |'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 1 680 € (hors crédits non
reconductibles), soit 140 €

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 du Quercy 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, 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 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.ir.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est chargée de I'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en csuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins

EmTanuel e MICHAUD

'y _
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ArcC

@ D Agence Régionale de Sants
Occitanie :

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2901

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la Clinique le Relais,

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'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 ['ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant |a 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
etablissements de santé mentionnés a I'article L.162-22-6 du code de la securité sociale ayant des
activités de médecine, obstétrique 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'arréte du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 larrété du 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de I'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de |'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour l'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de l'article 78 modifié de |a loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 |a 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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Genéral de 'Agence Régionale de Sante Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique du Relais pour la Clinique le Relais,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 460002207
EG FINESS : 460785900

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Clinique le Relais est fixé pour I'année 2020, 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 : 21 379 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 9 500 € dont :

Aides a la contractualisation : 9 500 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans ['attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a l'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 SA Clinique du Relais et '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, 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 notifi€ 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 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et deAutonomie

ﬂ"
{

{
LEm'manueIle MICHAUD
J )
Tl
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Al C

@ D Agence Régionale de Sante
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2902

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a I'HAD 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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu lordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 finances au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de médecine, obstétrique 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 ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la securité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif quantifieé national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionne au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte du 28 fevrier 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnes 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 I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a I'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du |l de
I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du |l de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 larticle L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision 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 QOccitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS HAD France a Paris pour 'HAD de Lozére,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 750045367
EG FINESS : 480001825

Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de I'HAD de Lozére est fixé pour I'année 2020, 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 : 10 694 €

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 a 31 694,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 31 694,00 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal & un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 HAD France a Paris et '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, 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 'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de l'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de |a région et notifié

pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de |'Offre de Soins
de 'Autonomie

/Emmgnuelle MICHAUD

V4 fer
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Arc

@ D Agence Régionale de Santé "
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2903

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & 'TUAD 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 |a sécurité sociale,

Vu la loi n° 2008-879 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 '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 a des critéres d’isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 maodifié relatif a la réforme du financement
des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de I'article 78 mcedifié de Ia loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 larticle L. 174-1-2 du méme
code,

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

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,
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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 Lozére,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 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 2020, 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 : 4 514 €

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 |a sécurité sociale est fixé a 1 000,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 1 000,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits

pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de.l'Autonomie

/

0
Em[nanuel e MMCHAUD

/

\_/7
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AV C

@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2904

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a I'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 '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 lordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

Vu larrété du 5 avrii 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a 'article L. 174-1-1 du code de |la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de [a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 |'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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’aide & la contractualisation mentionnée a larticle L.
162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 30
du | de l'article L. 162-22-3 du code de |a 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 |a valeur du coefficient mentionné au | de I'article L.
162-23-5 du code de |a sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 4 3 du |l de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 20186,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 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 UDM Hépital de Lozére a Marvejols,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santég,

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 Hépital de Lozére a Marvejols est fixé pour l'année 2020, 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 : 12 318 €

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 2 5 000,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 5 000,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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
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, 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.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de l'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et ‘Autonomie

Erqmanuelle HAUD
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AV C

@ D Agence Régionale de Sante )
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2905

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 2 la clinique Ormeau Pyrénées,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu lordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a '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 critéres d'isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionneés aux 1o a 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 4 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Ill de I'article 78 modifié de |a loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions
d'intérét général et d’aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du
code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision 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,
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Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'’Agence Régionale de Santé et la SA
Polyclinique de I'Ormeau pour la clinique Ormeau Pyrénées,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 650000243
EG FINESS : 650002579

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique Ormeau Pyrénées est fixé pour I'année 2020, 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 : 157 320 €
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de SSR : 11 327 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
I'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 98 500,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 98 500,00 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a l'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 SA Polyclinique de I'Ormeau et '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, 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 'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

Emn’fanuefl ICHAUD
/

)
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Al C

@ D Agence ReglonaledeSante
QOccitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2906

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 au GCS Relais Santé Pyrénées,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu Tordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
etablissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant |a 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
etablissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activites de medecine, obstétrique 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 & des critéres d’'isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 |'objectif quantifi€ national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et |V de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 |'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a2 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions
d’intérét général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du
code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision 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,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et le
GCS Relais Santé Pyrénées pour le GCS Relais Santé Pyrénées,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 650003148
EG FINESS : 650004799

Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel du GCS Relais Santé Pyrénées est fixé pour I'année 2020, 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 : 22 323 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
I'article L. 162-22-14 du code de |a sécurité sociale est fixé a 47 933,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 47 933,00 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 GCS Relais Santé Pyrénées et '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, conformément a
l'article R 351-15 du code de 'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de l'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par delégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
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Al C

@ D Agence Régionale de Sante
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2907

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la MECS Capvern,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n° 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

Vu le 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 l'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a '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 critéres d'isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 l'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 |a sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 ['article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o a 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de l'article 78 modifié de Ia loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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’interét genéral et d’aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du
code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision 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 Genéral de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et
I'Association Soleil et Bigorre a Capvern les Bains pour la MECS Capvern,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Sante,

ARRETE

EJ FINESS : 650000128
EG FINESS : 650780323

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la MECS Capvern est fixé pour I'année 2020, 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 : 17 806 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 92 990 € dont :

Missions d'intérét général : 88 240 €
Aides a la contractualisation : 4 750 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés & I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 88 240 € (hors crédits non
reconductibles), soit 7 353 €

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 Soleil et Bigorre & Capvern les Bains et
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, conformément a
l'article R 351-15 du code de 'Action sociale et des Familles, a compter de sa natification pour les
perscnnes auxquelles il a été notifi€ 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 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et delAutonomie
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AV C

@ D Agence Regtonale de Santé »,.\
Occitanie /

-

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2908

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & la clinique de 'Ormeau site
Centre,

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'ndpital 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 lordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
etablissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

Vu 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 & 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'arréte du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour l'année 2020 l'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de I'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de |'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu larrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les €léments tarifaires mentionnés aux 12 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 securité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
I'application de l'article 108, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la SA
Polyclinique de I'Ormeau a Tarbes pour la clinique de I'Ormeau site Centre,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santég,

ARRETE

EJ FINESS : 650000243
EG FINESS : 650780679

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

de forfait annuel de la clinique de I'Ormeau site Centre est fixé pour I'année 2020, 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 relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 404 217 €
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 143 280 €
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de SSR : 1 664 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et daide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 327 034,00 € dont :

Missions d’intérét général : 191 903,00 €
Aides a la contractualisation : 135 131,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du mentant des dotations et forfaits
pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a l'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activité d'accueil et de traitement des urgences (FAU)
égal a un douzieme de 404 217 €, soit 33 685€

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douzieme de 201 284 € (hors crédits non
reconductibles), soit 16 774 €
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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 SA Polyclinique de I'Ormeau a Tarbes 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 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 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.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de I'Autonomie

/
/

f
r

Emma/r’melle MICHAUD

/

&
r—
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@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie ¢

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2909

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 au CSSR Saint Christophe,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu laloi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-308 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a 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 critéres d'isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a ['article L.
162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du financement
des etablissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 12 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 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 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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et
I'association le Val de Sournia pour le CSSR Saint Christophe,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Sante,

ARRETE

EJ FINESS : 660786542
EG FINESS : 660005166

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel du CSSR Saint Christophe est fixé pour I'année 2020, 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 : 29 789 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 33 750 € dont :

Aides a la contractualisation : 33 750 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal & un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de I'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de |a région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie

/

A =l
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Arc

@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2910

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a 'UAD Elne,

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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu lordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
etablissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 l'agence régionale de santé d’Occitanie,

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

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

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

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 ['objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a 'article L. 174-1-1 du code de |la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée a ['article L.
162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les eléments 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 l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 8 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 & 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 é&conomique 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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et
I'association AIDER Santé pour I'UAD Elne,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 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 'UAD Elne est fixé pour I'année 2020, 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 : 1 589 €

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 a 500,00 € dont :

Aides a la contractualisation ; 500,00 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits

pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douzieme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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

Article 7 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de I'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de |a région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 8 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délegation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
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ArC

© Agence Régionale de Sané \
Occitanie .

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2911

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a I'UAD Perpignan,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

Vu l'arrété du 23 février 2018 madifiant 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 cu 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 a des critéres d’isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

ARS santé - R76-2020-09-08-127 - Arrété N°2020-2911 UAD Perpignan DM2 2020 131



Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 ['objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
I'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1o a 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 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 larrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 2 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions
d'intérét général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du
code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision 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,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et
I'association AIDER Santé pour 'UAD Perpignan,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 660005216

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD Perpignan est fixé pour I'année 2020, 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 : 18 650 €

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 a 9 604,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 9 604,00 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans l'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a l'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est chargée 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 8 septembre 2020

Pour le Directeur Geénéral
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie

7

f

\ Erp‘inanuel MICHAUD

S/
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ArC

@ D Agence Reglonale de Sante
QOccitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2912

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la clinique Mutualiste la
Catalane,

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° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la seécurité sociale,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 |'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et [V de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de I'article L.
162-23-5 du code de |a sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu larrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a 'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
larticle L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions
d'intérét général et d’aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du
code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision 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,
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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 pluriannuel d’'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et
I'Union Technique Mutualiste la Catalane a Perpignan pour la clinique Mutualiste la Catalane,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 660006297
EG FINESS : 660006305

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique Mutualiste la Catalane est fixé pour I'année 2020, 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 : 211 362 €

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 a 103 139,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 103 139,00 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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'Union Technique Mutualiste la Catalane a Perpignan et
I'Agence Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations citées aux ariicles 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, 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 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est chargée de l'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie

{
Enlman lle MICHAUD

%
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AV C

® D Agence Régionale de Santé
QOccitanie i

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2913

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la clinique SSR Al Sola,

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® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative & la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 4 mai 2017 fixant |a 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 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 a des critéres d’isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
larticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de ['article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 10 a 3o
du | de larticle 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de |'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a I'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 4 3 du | de
I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du |ll de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 & 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 larticle 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 '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,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre '’Agence Régionale de Santé et la
SARL Al Sola a Montbolo pour la clinique SSR Al Sola,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 660000043
EG FINESS : 660780099

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique SSR Al Sola est fixé pour I'année 2020, 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 : 30 139 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée 3 I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 16 847 € dont :

Aides a la contractualisation : 16 847 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans ['attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 SARL Al Sola a Montbolo et 'Agence Régionale de
Sante 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, 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 &tre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
[= ‘Autonomie
\
; \

Emmantglle MICHAUD

&
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ArC

@ D Agence Regmnaie de Sante
Occitanie :

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2914

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la clinique du Souffle la
Solane,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé 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 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 csuvre 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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a 'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les €léments 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de I'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de 'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du financement
des établissements de scins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 2 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des missions
d'intérét général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et L. 162-23-8 du
code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme
code,

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

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et la
SAS Clinique du Souffle la Solane a Osseja pour la clinique du Souffle la Solane,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 660000183
EG FINESS : 660780347

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique du Souffle la Solane est fixé pour 'année 2020, aux articles 2 et 3 :

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

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de SSR : 60 905 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 54 377 € dont :

Missions d’intérét général : 5 377 €
Aides a la contractualisation : 49 000 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans |'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 5 377 € (hors crédits non
reconductibles), soit 448 €

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 du Souffle la Solane a Osseja 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, conformément a
I'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut &tre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et de 'Autgnonjie

| /
Emmanuelle MICHAUD—

~

(///
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AV C

@ D Agence Régionale de Santé )
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2915

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la clinique du Vallespir,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu le code de |a 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 |a 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 avrii 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d’isoclement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance maladie
mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 ['objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’aide a la contractualisation mentionnée & I'article L.
162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 [a 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 larticle L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu larrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif 4 la réforme du financement
des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 & 3 du | de
I'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Ill de larticle 78 modifié de |a loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour année 2020 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 |a 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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique du Vallespir a Céret pour la cliniqgue du Vallespir,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Sante,

ARRETE

EJ FINESS : 660000282
EG FINESS : 660780628

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique du Vallespir est fixé pour I'année 2020, 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 relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 481 299 €
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 52 167 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
I'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 44 631,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 44 631,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a ['établissement dans les conditions
suivantes ;

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a 'activité d'accueil et de traitement des urgences (FAU)
égal a un douziéme de 481 299 €, soit 40 108 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douzieme de 9 381 € (hors crédits non
reconductibles), soit 782 €

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 SA Clinique du Vallespir & Céret et '’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, conformément a
l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxguelles 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.ir.

Article 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de l'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 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par delégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
I'Autonomie

U) manuelie MICHAUD
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@ D Agence Régionale de Sante
Occitanie b

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2916

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 au CRF Mer Air Soleil,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publique,
Vu |e 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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

Vu larrété du 5 avrii 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de déepenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

ARS santé - R76-2020-09-10-058 - Arrété N°2020-2916 CRF Mer Air Soleil DM2 2020 156



Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné & l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 securité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la dotation nationale de
financement des missions d'intérét général et d’'aide a la contractualisation mentionnée & I'article L.
162-22-13 du code de |la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 8 septembre 2020 fixant pour 'année 2020 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 larticle 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 €conomique 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°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Exploitation Sanitaire Mer Air Soleil pour le CRF Mer Air Soleil,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 660000290
EG FINESS : 660780636

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel du CRF Mer Air Soleil est fixé pour I'année 2020, 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 : 62 221 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 87 732 € dont :

Missions d'intérét général : 22 201 €
Aides a la contractualisation : 65 531 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a l'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 22 201 € (hors crédits non
reconductibles), soit 1 850 €

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 Exploitation Sanitaire Mer Air Soleil et '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, 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 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée 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 oceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délegation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
'Autonomie
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AY C

@ D Agence Reglonale de Sante
Occitanie b ; /

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2917

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la Polyclinique Méditerranée,

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 laloi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020,

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de |a 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 critéres d'isolement géographique,

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 l'arrété du 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de l'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de 'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du financement
des établissements de soins de suite et de réadaptation,

Vu I'arrété du 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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
'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées & certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

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

Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,
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Vu le contrat pluriannuel d’'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Clinique Notre Dame d'Espérance a Perpignan pour la Polyclinique Méditerranée,

Considérant le rapport d’'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 660000324
EG FINESS : 660780669

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la Polyclinique Méditerranée est fixé pour I'année 2020, 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 : 80 881 €

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 a 121 574,00 € dont :

Missions d'intérét général : 54 074,00 €
Aides a la contractualisation ; 67 500,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de |a fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douzieme de 54 074 € (hors crédits non
reconductibles), soit 4 506 €

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 Notre Dame d'Espérance a Perpignan 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, conformément a
l'article R 351-15 du code de 'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de ['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 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par delégation
La Directrice-Adjointe de 'Offre de Soins

(hﬂ?@mle

Emmanuelle MICHAUD
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AV C

@ D Agence Regmnale de Sante .
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2918

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour.2020 a la clinique de Socins de Suite
Supervaltech,

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 '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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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 4 mai 2017 fixant |a 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 a des critéres d’isolement géographique,

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de |a sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 I'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et IV de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de 'article L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de 'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du Il de l'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 enfreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

Vu la décision ARS Occitanie N°2019-691 du 22 mars 2019 portant nomination de Monsieur
Bertrand PRUDHOMMEAUX, en qualité de Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délégation de signature du
Directeur Geénéral de 'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et la
SAS Clinique Saint Joseph de Supervaltech pour la clinique de Soins de Suite Supervaltech,

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 660000373
EG FINESS : 660780743

Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique de Soins de Suite Supervaltech est fixé pour I'année 2020, 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 : 68 582 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionneée a l'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 84 250 € dont :

Aides a la contractualisation : 84 250 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés & ['établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 0 € (hors crédits non
reconductibles), soit 0 €

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 Saint Joseph de Supervaltech et '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, 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 7 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de Autonomie est chargée de l'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 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
e tonomie
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arc

@ D Agence Régionale deSanté )
QOccitanie & 7

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2919

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la clinique Saint Michel,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publigue,
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 l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 [|'objectif de dépenses d’'assurance maladie
afférent aux activités de soins de suite et de réadaptation,
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Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif des dépenses d'assurance maladie
mentionné a l'article L. 174-1-1 du code de |a sécurité sociale,

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 ['objectif quantifié national psychiatrie
mentionné a I'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 27 février 2020 portant détermination pour 2020 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 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 |a valeur du coefficient mentionné au | de
l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux | et [V de
I'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 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 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°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 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux 1 2 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de I'article 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 8 septembre 2020 fixant pour I'année 2020 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 |a 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 |'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,
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Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de Santé et |a
SAS Clinique Saint Michel pour la clinique Saint Michel,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de 'Agence Régionale de
Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 660000399
EG FINESS : 660780776

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique Saint Michel est fixé pour I'année 2020, 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 relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 481 299 €
pour le forfait annuel relatif aux activités isolées : 80 000 €
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 41 045 €

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 a 48 029,00 € dont:

Missions d'intérét général : 398,00 €
Aides a la contractualisation : 47 631,00 €

Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour l'année 2021, des acomptes mensuels seront versés a I'établissement dans les conditions
suivantes :

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences (FAU)
égal a un douzieme de 481 299 €, soit 40108 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif aux activités isolées (FAI) égal a un douzieme de 80 000
€, soit 6 667 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 9 779 € (hors crédits non
reconductibles), soit 815 €
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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 Saint Michel 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 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 &
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 :
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargée de l'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 10 septembre 2020

Pour le Directeur Général
Et par délegation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et d/e~1' onomie

N

Emmanuelle UD

«
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