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@ D Agence Régionale d 7
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1600

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & 'UAD de Lannemézan,

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 & 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 qualite 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 larrété du 23 février 2018 modifiant 'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits allouds aux
établissements 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 eligibles 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 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 '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 |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 '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 larrété 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 l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété 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 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 14 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 4 mai 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 'Agence Régionale de Santé et
I'association AAIR pour 'UAD de Lannemézan,

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

ARRETE

EJ FINESS : 310000633
EG FINESS : 650788599

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

de forfait annuel de 'UAD de Lannemézan est fixé pour |'année 2020, a I'article 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 4 254 €

Article 3 :

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément 2
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.
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Article 5:

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

%rang PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1601

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

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

Vu l'arréte 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 meédecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

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

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

Vu l'arrété du 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 I'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 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 I'article L.
162-22-13 du code de la sécurité sociale,

Vu larrété 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 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 mentionnes
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 & la réforme du financement
des établissements de soins de suite et de readaptation,

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 larticle 78 madifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 &
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 AAIR pour I'UAD de Lourdes,

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

ARRETE

EJ FINESS : 310000633
EG FINESS : 650788607

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

de forfait annuel de 'UAD de Lourdes est fixé pour I'année 2020, a I'article 2 :

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

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 4 814 €

Article 3 :

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément 3
larticle 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.
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Article 5:

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1602

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

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 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'intérat 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 & domicile,

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

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif de dépenses d’assurance maladie
afferent 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 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 quantifie 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 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 larrété 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 larticle L. 162-22-6 du code de la securité 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 '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 4 mai 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 '’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 AAIR pour 'UAD de Tarbes,

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

ARRETE

EJ FINESS : 310000633
EG FINESS : 650788615

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

de forfait annuel de 'UAD de Tarbes est fixé pour I'année 2020, a I'article 2

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

sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 8 030 €

Article 3 :

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interregional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément 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.
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Article 5 :

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de l'exécution du présent arrétée
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 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale de Sa
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1603

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & I'UAD le Soler,

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 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 & 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 qualite 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 securite 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 '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 eligibles 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 fevrier 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 l'article L. 162-22-2 du code de la sécurite 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 mentionne 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 10 & 3o
du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au
d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 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 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 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 4 mai 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 delégation 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 Medipole Saint Roch & Cabestany pour I'UAD le Soler,

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

ARRETE

EJ FINESS : 660790379
EG FINESS : 660004953

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

de forfait annuel de I'UAD le Soler est fixé pour I'année 2020, a l'article 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 5 561 €

Article 3 :

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

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

Article 4 ;

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a
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 'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

ARS santé - R76-2020-05-07-318 - ARRETE 2020-1603 UAD Le Soler BP 2020

21



Article 5 :

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

%rand PRUDHOMMEAUX
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® D Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1604

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & I'UAD Argelés sur Mer,

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 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 général de I'agence régionale de santé d’'Occitanie,

Vu l'arréte du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financeés 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'intérat genéral financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a 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 Tl'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 2 I'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 larrété 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 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 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 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
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 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 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 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 I'article 78 modifie de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 europeenne
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 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 Medipole Saint Roch & Cabestany pour I'UAD Argelés sur Mer,

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

ARRETE

EJ FINESS : 660790379
EG FINESS : 660004961

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD Argelés sur Mer est fixé pour l'année 2020, a l'article 2 :

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

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 5 259 €

Article 3 ;

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a
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.
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Article 5:
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de l'exécution du présent arréte
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 7 mai 2020

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

and PRUDHOMMEAUX
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~

@ D Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1605

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a I'UAD Saint Laurent de la
Salanque,

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 |a sécurité sociale pour 2020,

Vu lordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a Ia 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 genéral financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif quantifie 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 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 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
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 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 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 larrété 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 14 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 4 mai 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 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 Medipole Saint Roch a Cabestany pour 'UAD Saint Laurent de la Salanque,

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

ARRETE

EJ FINESS : 660790379
EG FINESS : 660004979

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de I'UAD Saint Laurent de la Salanque est fixé pour I'année 2020, a l'article 2 :

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

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 3 933 €

Article 3 :

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre la SAS Medipole Saint Roch 2 Cabestany et 'Agence
Régionale de Santé Occitanie.

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément &
larticle R 351-15 du code de |'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.
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Article 5 :

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

nd PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale d
Occitanie :

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1606

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

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

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

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

ARS santé - R76-2020-05-07-320 - ARRETE 2020-1606 CSSR Saint Christophe BP 2020



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

Vu '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 larrété 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 8 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de larticle 78 modifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 Ia
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

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

Vu la décision 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 le Val de Sournia pour le CSSR Saint Christophe,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de '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, & I'article 2 :

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

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de SSR : 29 789 €

Article 3 :

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a
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 'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.

ARS santé - R76-2020-05-07-320 - ARRETE 2020-1606 CSSR Saint Christophe BP 2020

36



Article 5:

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

~— Bertrand PRUDHOMMEAUX

ARS santé - R76-2020-05-07-320 - ARRETE 2020-1606 CSSR Saint Christophe BP 2020



ARS santé

R76-2020-05-07-321

ARRETE 2020-1607 UAD Elne BP 2020

ARS santé - R76-2020-05-07-321 - ARRETE 2020-1607 UAD Elne BP 2020

38



Aarc

® ) Agence Régionale d
Occitanie i

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1607

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a I'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'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 & 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 genéral 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 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 a des critéres 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 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 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 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
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 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 '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 l'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 & 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 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 4 mai 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 & 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,

ARS santé - R76-2020-05-07-321 - ARRETE 2020-1607 UAD Elne BP 2020

40



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

Considérant le rapport d’orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de '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, a l'article 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 1 589 €

Article 3 ;

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément 3
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.

ARS santé - R76-2020-05-07-321 - ARRETE 2020-1607 UAD Elne BP 2020

41



Article 5:

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX

ARS santé - R76-2020-05-07-321 - ARRETE 2020-1607 UAD Elne BP 2020

42



ARS santé

R76-2020-05-07-322

ARRETE 2020-1608 UAD Font Romeu BP 2020

ARS santé - R76-2020-05-07-322 - ARRETE 2020-1608 UAD Font Romeu BP 2020

43



® D Agence Régionale de Santé.
Occitanie \

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1608

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 4 'UAD Font Romeu,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n° 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de 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 Tlordonnance 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 etablissements de
soins de suite et de réadaptation,

Vu le decret du 24 octobre 2018 portant nomination de Mr Pierre RICORDEAU en qualité de
directeur 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 3 l'article L. 162-23-8,

Vu T'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 meédecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu larrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements gligibles 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 larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif de dépenses d'assurance maladie
afferent 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 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 la securite 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 10 & 3o
du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnés au
d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 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 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 '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 larrété du 4 mai 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 |a
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 Geénéral 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 Font Romeu,

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

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 660005190

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

de forfait annuel de 'UAD Font Romeu est fixé pour I'année 2020, & larticle 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 1 307 €

Article 3 :

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interregional 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.
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Article 5 :

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

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 7 mai 2020

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

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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@ ) Agence Régionale de Santé b
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1609

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & I'UAD le Boulou,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n® 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'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
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 géneral mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét genéral 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 & I'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

Vu larrétée 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 Tl'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 Ia réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d’assurance maladie mentionnées 2 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 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 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
Iarticle L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-42-1-1
du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnées
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 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 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 readaptation,

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 la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 4 mai 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
lapplication de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique genéral,

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

Vu la décision ARS Occitanie N°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
I'association AIDER Santé pour I'UAD le Boulou,

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

ARRETE

EJ FINESS : 340000264
EG FINESS : 660005208

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UAD le Boulou est fixé pour 'année 2020, a I'article 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 2 215 €

Article 3 :

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a
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 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.
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Article 5:

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

et de 'Autonomie

and PRUDHOMMEAUX
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® D Agence Régionale de

Occitanie Q‘

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1610

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & 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'hépital et relative aux patients, a la santé
et aux territoires,

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

Vu l'ordonnance no 2020-309 du 25 mars 2020 relative a lIa 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 Ia reforme 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'intéréat 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 I'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 Tarrété 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 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 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 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 '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 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 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 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 'article 78 modifie de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 |a
sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article L. 174-1-2 du méme code,

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

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

Vu la décision ARS Occitanie N°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 dobjectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et
I'association AIDER Santé pour 'UAD Perpignan,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'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 I'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'intérat général et d'aide & Ia
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée 2
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 1 104,00 € dont :

Aides & la contractualisation : 1 104,00 €
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 1 104 €, soit 92 €

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 - R76-2020-05-07-324 - ARRETE 2020-1610 UAD Perpignan BP 2020

56



Article 6 :

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

Article 7 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété
qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 7 mai 2020

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

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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A C

® > Agence Régionale de Santé
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1611

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & 'UAD de Prades,

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 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 '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'intérat général financées au titre de la
dotation mentionnée & l'article L. 162-23-8,

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

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

Vu l'arréte du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de Ia réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées 2 larticle R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

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,
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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 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 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
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 ies 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 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 a 3du | de
larticle 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 4 mai 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,

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 Ia
SAS Medipole Saint Roch & Cabestany pour 'UAD de Prades,

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

ARRETE

EJ FINESS : 660790379
EG FINESS : 660005687

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de I'UAD de Prades est fixé pour I'année 2020, & I'article 2

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

sociale sont fixés comme suit :

pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 2 451 €

Article 3 ;

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’un mois, conformément a
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.
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Article 5:

Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est charge de I'exécution du présent arréte
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 7 mai 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de 'Autonomie
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anté 1

@ D Agence Régionale de
Occitanie &

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1612

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & 'HAD Medipole Saint Roch,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu 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 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 & l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant larrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation 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 reforme 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 '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 '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 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 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 '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 l'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 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 Ia loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la securité sociale pour 2016,

Vu larrété du 4 mai 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 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 'Autonomie,

Vu la décision ARS Qccitanie 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 Medipole Saint Roch & Cabestany pour 'HAD Medipole Saint Roch,

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

ARRETE

EJ FINESS : 660790379
EG FINESS : 660006172

Article 1:
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'HAD Medipole Saint Roch 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 : 15 614 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide & la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 21 280,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 21 280,00 €
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 MCO égal a un douziéme de 21 280 €, soit 1 773 €

Article 5:

Les conditions d'exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre la SAS Medipole Saint Roch & Cabestany 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 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de '’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété
qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 7 mai 2020

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

RUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale de Santé
Occitanie ¢

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1613

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & la cliniqgue 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 Ihopital 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 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'arréte 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 larrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santeé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 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 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 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 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 larticle 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 '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 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 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 la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 '’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 I'’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, a I'article 2 :

Article 2 :
Le montant des forfaits annuels mentionnés & Il'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 :

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 Perpignan et
'Agence Régionale de Santé Occitanie.

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a
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.
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Article 5:

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

PRUDHOMMEAUX
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arc

® ) Agence Régionale de Santé
Occitanie 3

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1614

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 3 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'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 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 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 genéral 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 medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

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

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

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 readaptation,
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Vu larrété 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 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 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 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
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 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 larticle L.
162-23-5 du code de la sécurité sociale et pris en application de l'article R. 162-34-6 du méme code,

Vu 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 a4 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 4 mai 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’interét
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
SARL Al Sola & 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 Ia 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 Ia
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 2127 € dont :

Aides a la contractualisation : 2 127 €

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 2 127 €, soit 177 €

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 & Montbolo et Agence Régionale de
Santé Occitanie.

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

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale d
Occitanie ‘

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1615

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la clinique du Souffle Ia
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'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 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'intéréat 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 larticle L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation & 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 reforme des soins de
suite et de readaptation 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 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 larrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 l'objectif quantifie national psychiatrie
mentionné & l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'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 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 larrété 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 '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 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 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 4 mai 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
Iapplication de I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

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 I'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 4 5 377 € dont :

Missions d'intérét général : 5 377 €
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 5 377 €, 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 & Osseja et I'Agence
Reégionale de Santé Occitanie.

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

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

Article 7 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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® ) Agence Régionale de Santé
Occitanie &

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1616

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 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 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 genéral financées au titre de la
dotation mentionnée & 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 & l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activités de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

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

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

Vu l'arrété du 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,
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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 l'objectif quantifie 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 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
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 '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 '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 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 eléments 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 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 4 mai 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 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 la SA
Clinigue du Vallespir a Céret pour la clinique 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, a I'article 2 :

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

pour le forfait annuel relatif & 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 general et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
Iarticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 9 381,00 € dont :

Aides & la contractualisation : 9 381,00 €

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 & 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 douziéme de 481 299 €, soit 40 108 €
Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal & un douziéme de 9 381 €, 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 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 eventuel contre le présent arrété doit parvenir au secretariat 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 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1617

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 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 & 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'arréte du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activites de 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 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 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 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 & 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 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 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 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 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 la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour I'année 2020 les dotations régionales mentionnées & 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 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 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 lAgence 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 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 I'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 I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 24 492 € dont :

Missions d'intérét général ;: 22 201 €
Aides a la contractualisation : 2 291 €

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 SSR égal & un douziéme de 24 492 €, soit 2 041 €

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 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
Particle 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 :

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

ceuvre, aux caisses prestataires.

U’)’fﬂ-. FAgence Régionale de <. e

Montpellier, le 7 mai 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
Le Directeur de I'Offre de Soins
et de Autonomiie nie...

h o " . i 8
Directrice Adjomte de I'offre o soins et de !‘au(;nomt'
o

Bertrand PRUDH@MMEAYX; cliaun
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ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1619

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a la clinique de Soins 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 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 3 la réforme du financement des établissements de
soins de suite et de réadaptation,

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

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

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

Vu l'arrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 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 'année 2020 l'objectif quantifieé national psychiatrie
mentionné a l'article L. 162-22-2 du code de la sécurite 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 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 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 10 a 3o
du | de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé mentionnes 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 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 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 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 4 mai 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,
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Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délegation de signature du
Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé Occitanie,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé et Ia
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, a I'article
2:

Article 2 ;
Le montant des forfaits annuels mentionnés a I'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 :

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 I’Agence
Régionale de Santé Occitanie.

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément &
larticle R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.
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Article 5:
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété
qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 7 mai 2020

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

OMMEAUX
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ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1620

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 4 la clinique Saint Michel,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n° 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, & 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 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 genéral financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu T'arrété du 23 février 2018 modifiant I'arrété du 19 février 2015 relatif aux forfaits alloués aux
établissements de santé mentionnés a l'article L.162-22-6 du code de la sécurité sociale ayant des
activites de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité d’hospitalisation a domicile,

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

Vu 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 larticle 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 |'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 quantifie 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 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 mentionneés
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 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 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 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 4 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 Ia loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 Iarticle 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union europeenne
aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de la gestion de services d'intérét économique general,

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 |a
SAS Clinique Saint Michel pour la clinique Saint Michel,

Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Genéral de I'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 2 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 & 9 779,00 € dont :

Missions d'intérét général : 398,00 €
Aides a la contractualisation : 9 381,00 €

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

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO €gal & un douziéme de 9 779 €, soit 815 €

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 Clinigue Saint Michel et I'Agence Regionale de
Santé Occitanie.
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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, 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 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale de Santé.
QOccitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1621

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & la clinique Saint Pierre,

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 genéral financées au titre de la
dotation mentionnée & 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 meédecine, 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'arréte du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des établissements
de santé dans le cadre des dispositions transitoires de mise en oeuvre de la réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées & 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 larrété 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 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 ['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 géneéral et d'aide a la contractualisation mentionnée a larticle L.
162-22-13 du code de la sécurité scciale,

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 mentionnées
aux | et IV de larticle 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 '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 & 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 la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu larrété du 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées 3 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 I'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a certaines entreprises
chargées de |la gestion de services d'intérét économique genéral,

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

Vu la décision ARS Occitanie N°2020-0036 du 10 janvier 2020 portant délegation 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
Clinique Saint Pierre a Perpignan pour la clinique Saint Pierre,

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

ARRETE

EJ FINESS : 660000407
EG FINESS : 660780784

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique Saint Pierre est fixé pour '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 & I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 866 713 €
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 372 163 €

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 292 493,00 € dont ;

Missions d'intérét général : 110 304,00 €
Aides a la contractualisation : 182 189,00 €

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 le forfait annuel relatif & I'activité d'accueil et de traitement des urgences (FAU)
egal a un douziéme de 866 713 €, soit 72 226 €
Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 292 493 €, soit 24 374 €

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 Saint Pierre a Perpignan 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 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est chargé de l'exécution du présent arrété

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

and PRUDHOMMEAUX
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@  Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1622

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 au Centre Soleil Cerdan,

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 & 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 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 dintérét genéral financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

Vu 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 sante dans le cadre des dispositions transitoires de mise en ceuvre de Ia réforme des soins de
suite et de réadaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du
code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 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 l'article L. 162-22-2 du code de la sécurité saociale,

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 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 larrété 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 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 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 madifié de la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 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 I'Agence Régionale de Santé et |a
SAS Sociéteé d'Exploitation Soleil Cerdan pour le Centre Soleil Cerdan,

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

ARRETE

EJ FINESS : 750055089
EG FINESS : 660780800

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel du Centre Soleil Cerdan est fixé pour I'année 2020, a l'article 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de SSR : 22 340 €

Article 3 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis dans le
cadre du contrat pluriannuel conclu entre la SAS Société d'Exploitation Soleil Cerdan et 'Agence
Régionale de Santé Occitanie.

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a
larticle R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours. fr.
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Article 5 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arréte
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 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale de Sants  §
QOccitanie b

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1623

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 au Centre de Post-Cure Val
Pyréne,

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 |a 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'arréte du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét genéral 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 Tarrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements eligibles 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 |a 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 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 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 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 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
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 mentionnes
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 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 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 a 3 du | de
l'article L. 162-23-4 du code de la sécurité sociale et au 2° du E du lll de '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 4 mai 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,
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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 la
SAS Val Pyréne pour le Centre de Post-Cure Val Pyréne,

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

ARRETE

EJ FINESS : 660000431
EG FINESS : 660780842

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel du Centre de Post-Cure Val Pyréne est fixé pour I'année 2020, a I'article 2

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 : 31 395 €

Article 3 :

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément a
larticle R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifie ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.
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Article 5:

Le Directeur de I'Offre de Soins et de 'Autonomie est charge de l'exécution du présent arréte
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 7 mai 2020

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

rand PRUDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale d
Occitanie ?

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1629

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & 'UDM Castres,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de |a 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 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'arréte du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes et des
produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-6 et D. 162-7
du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu larrété 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 seécurité sociale ayant des
activités 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 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 |a 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 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 '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 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 '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 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnes 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 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
Iarticle 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 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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
lapplication de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union européenne
aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées & 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 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 SA
Clinique Claude Bernard pour 'UDM Castres.

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

ARRETE

EJ FINESS : 810000471
EG FINESS : 810003368

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'UDM Castres est fixé pour 'année 2020, a l'article 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 4 185 €

Article 3 ;

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément a
I'article R 351-15 du code de I’Action sociale et des Familles, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le
site internet www.telerecours.fr.
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Article 5:
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété
qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en

ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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arc

® ) Agence Régionale de Santé
Occitanie 5

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1630

Fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 a Korian le Chateau,

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
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 oeuvre de la réforme des soins de
suite et de readaptation par les caisses d'assurance maladie mentionnées a larticle 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 ['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 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 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,

Vu larrété 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 '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 '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 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 4 mai 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 prevus 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
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 I'Agence Régionale de Santé et la
SAS MEDICA France a Paris pour Korian le Chateau,

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

ARRETE

EJFINESS : 750056335
EG FINESS : 810004200

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de Korian le Chateau est fixé pour '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 : 31 805 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérat général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée & I'article L. 162-
22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 12 354 € dont

Missions d'intérét général : 12 354 €
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 12 354 €, soit 1 030 €

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 '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, a compter de sa notification pour les
personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes. Le Tribunal
Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de 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 7 mai 2020

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

ertrand PRUDHOMMEAUX
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AV C

@ D Agence Régionale d I
Occitanie ;

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1631

Fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR) pour 2020 & I'HAD Korian Pays d'Ovalie,

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu 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
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 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 securité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général financées au titre de la
dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

Vu 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 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 fevrier 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 fevrier 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 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
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 I'arréte 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 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 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 4 mai 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,

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 I'Agence Régionale de Santé et la
SAS MEDICA France a Paris pour 'HAD Korian Pays d'Ovalie,

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

ARRETE

EJ FINESS : 750056335
EG FINESS : 810007989

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de 'HAD Korian Pays d'Ovalie est fixé pour I'année 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 : 17 244 €

Article 3 :
Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
larticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé & 15 041,00 € dont :

Aides a la contractualisation : 15 041,00 €
Article 4 :

A compter du 1er janvier 2021, dans I'attente de la fixation du montant des dotations et forfaits
pour I'annee 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 15 041 €, soit 1 253 €

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 '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 &tre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens » accessible par le

site internet www.telerecours.fr.

Article 7 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

UDHOMMEAUX
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® ) Agence Régionale d
Occitanie \

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1632

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

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 |a 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 3 |a 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 genéral financées au titre de la
dotation mentionnée a I'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 I3 seécurité 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 geographique,

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

Vu l'arréte 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 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
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 mentionnes
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,

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

Vu larrété 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 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 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 la loi
n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour 2016,

Vu l'arrété du 4 mai 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 & 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
Iapplication 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 '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
Clinique Claude Bernard pour 'UAD Lavaur,

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

ARRETE

EJ FINESS : 810000471
EG FINESS : 810011197

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

de forfait annuel de 'UAD Lavaur est fixé pour I'année 2020, & I'article 2 :

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

sociale sont fixés comme suit :
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de MCO, Dialyse et HAD : 1 236 €

Article 3 ;

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

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

Article 4 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément 2
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.
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Article 5:

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

Montpellier, le 7 mai 2020

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

UDHOMMEAUX
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@ D Agence Régionale d
Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 1633

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

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de |a 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 I'agence régionale de santé d’Occitanie,

Vu l'arréte 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 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 4 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 larticle 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 l'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 fevrier 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 securité 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 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 larrété du 4 mai 2020 relatif aux modalites 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 élements 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 |l 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 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a l'article L.
174-1-1 du code de la securité sociale, les dotations régionales de financement des missions d'intérét
général et d'aide & 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 déecision 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 I'Agence Régionale de Santé et la SA
Clinique Toulouse Lautrec a Albi pour la clinique Toulouse Lautrec,

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

ARRETE

EJFINESS : 810101162
EG FINESS : 810101170

Article 1 :
Le montant des ressources d'assurance maladie cumulées versées sous forme de dotation ou
de forfait annuel de la clinique Toulouse Lautrec est fixé pour I'année 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 : 104 954 €
pour le forfait annuel IFAQ pour les activités de SSR : 22 675 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a Ia
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie mentionnée a
Iarticle L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 19 307,00 € dont :

Missions d'intérét général : 19 307,00 €
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 19 307 €, soit 1 609 €

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 Toulouse Lautrec a Albi et I'’Agence
Régionale de Santé Occitanie.

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par la Caisse Pivot de
I'etablissement.
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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 :
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomie est chargé de I'exécution du présent arrété
qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié€ pour mise en

csuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 7 mai 2020

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

Bertrand PRUDHOMMEAUX
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