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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2154
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
du Centre Hospitalier Carcassonne

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des etablissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de article L. 162-22-6 du code de |a sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées & larticle R, 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu 'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

Vu larrété 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,

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

Vu l'arrété du 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
3 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 l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-
42-1-1 du code de la sécurité sociale,

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

Vu l'arrété du 9 juillet 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des
missions d'intérét général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et
L. 162-23-8 du code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article
L. 174-1-2 du méme code,

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

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

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

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

Vu la convention tripartite signée,
Considérant le rapport dorientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 110780061
EG FINESS : 110000023
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Carcassonne est fixé pour I'année 2020, aux articles 2 a
4:

Article 2 :

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

pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 2412 922 €
pour le forfait annuel relatif a I'activité de prélévement d'organe : 140 710 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 465 814 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét genéral et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 17 142 306,16 €
dont :

- Missions d'intérét général : 7114 936,16 €
- Aides a la contractualisation : 10 027 370,00 €

Article 4 :

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

au titre des activités de soins de longue durée : 752 470,00 €

Article 5 :

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

conditions suivantes :

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal a un douziéme de 2412922 €, soit 201 077 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activité de prélévement d'organe (CPO) égal a
un douziéme de 140 710 €, soit 11 726 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 17 142 306,16 €, soit
1428 525,51 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal & un douziéme de 752 470,00 €, soit 62 705,83 €

ARS santé - R76-2020-07-15-019 - Arrété N°2020-2154 CH Carcassonne DM 1 2020



Article 6 :

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

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

Article 7 :

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 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 8 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départementale
de I'Aude et le Représentant du Centre Hospitalier Carcassonne sont chargés, chacun en ce
qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en oceuvre, aux caisses
prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

b manuelle MICHAUD
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2155
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
du Centre Hospitalier Castelnaudary

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 2008,
notamment son article 46,

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

Vu la loi n® 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de |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°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé
notamment son article 9,

Vule décret N°2017-500 du 6 avril 2017 relatif & |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 23 décembre 2014 modifiant 'arrété du 8 décembre 2010 fixant les régles de
calcul des tarifs plafonds et de mise en ceuvre de la convergence tarifaire prévues a I'article
L174-6 CSS,

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées & l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécuriteé sociale, ainsi que la liste des missions d'interét geneéral
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

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

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

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 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 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 larticle L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 27 février 2020 portant determination 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 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 |a sécurité sociale,

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

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

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

Vu larrété du 9 juillet 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 3
I'application de l'article 106, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union
européenne aux aides d'Etat sous forme de compensations de service public octroyées a
certaines entreprises chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

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

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

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

Vu la convention tripartite signée,
Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 110780087
EG FINESS : 110000049
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Article 1:

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

Article 2 :

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

pour le forfait annuel relatif a l'activité d'accueil et de traitement des urgences : 943 292 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 29 516 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 16 334 €

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 195 293,23 € dont :

- Missions d’intérét général : 36 793,23 €
- Aides 3 la contractualisation : 158 500,00 €

Article 4 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activites de Soins de Suite et Reéadaptation mentionnee a ['article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 3 326,00 € dont :

- Aides a la contractualisation : 3 326,00 €
Article 5 :

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation ; 1473 747,70 €

au titre des activités de soins de longue durée : 820 483,00 €

Article 6 :

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

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal a un douzieme de 943 292 €, soit 78 608 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 195 293,23 €, soit
16 274,44 €
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Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR €gal & un douzieéme de 3 326,00 €, soit 27717
€

Base de calcul pour la DAF SSR égal & un douzieme de 1 473 747,70 €, soit 122 812,31 €
Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douziéme de 820 483,00 €, soit 68 373,68 €

Article 7 :

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

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

Article 8 :

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

Article 9 :

La Directrice-Adjointe de 'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départementale
de I'Aude et le Représentant du Centre Hospitalier Castelnaudary sont chargés, chacun en ce
qui le concerne, de l'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux caisses
prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

Emmanuelle MICHAUD
b
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¥ C

@ D Agence Régionale de Santé.

Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2156
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2020
du Centre Hospitalier de Limoux Quillan

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 20086,
notamment son article 46,

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées & l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu larrété 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 activitts de medecine, obstétrique et odontologie ou ayant une activité
d’hospitalisation a domicile,

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

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

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

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

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,

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de larticle L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 @ 3o du | de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de 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
mentionne & l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif a la réforme du
financement des établissements de soins de suite et de réadaptation,

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

Vu T'arrété du 9 juillet 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'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 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
l'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 général,

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

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

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

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

ARRETE

EJ FINESS : 110780707
EG FINESS : 110000189
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier de Limoux Quillan est fixé pour I'année 2020, aux articles
2ab5;

Article 2 :

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

pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 26 793 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 35372 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 2 199 762,00 € dont :

- Missions d'intérét général : 30 512,00 €
- Aides a la contractualisation : 169 250,00 €
Article 4 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 1 770,00 € dont :

- Missions d’intérét général : 1 770,00 €
Article 5:

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 2879 236,20 €

Article 6 :

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

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 199 762,00 €, soit
16 646,83 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal & un douziéme de 1 770,00 €, soit 147,50
€

Base de calcul pour la DAF SSR égal & un douziéme de 2 879 236,20 €, soit 239 936,35 €

Article 7 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Hospitalier de Limoux Quillan 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 8 :

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

Article 9 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départementale
de I'Aude et le Représentant du Centre Hospitalier de Limoux Quillan sont chargés, chacun en
ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes
administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux caisses
prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
I'Autonomie
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@ D Agence Régionale d

Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2157
fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
de TUSSAP - AAASM

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n® 2003-1199 du 18 décembre 2003 de financement de la sécurité sociale pour 2004
notamment son article 33 modifig,

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 2008,
notamment son article 46,

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé prives mentionnés aux b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées & l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour '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,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 a 3o du | de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

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

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a 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 Il 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 9 juillet 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 & 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,

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé
et TUSSAP - AAASM,

Vu la convention tripartite signée,

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

ARRETE

EJ FINESS : 110786324
EG FINESS : 110785516
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel de 'TUSSAP - AAASM est fixé pour I'année 2020, aux articles 2 a 4 :

Article 2 :

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

pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 30 766 €
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 fixe a 257 501,00 € dont :

- Missions d'interét genéral : 20 000,00 €
- Aides a la contractualisation : 237 501,00 €

Article 4 :

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 3103 582,60 €
au titre des activités de Psychiatrie : 33 422 922,85 €

au titre des activités de soins de longue durée : 898 140,00 €

Article 5 :

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

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal & un douziéme de 257 501,00 €, soit
21458,42 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal a un douziéme de 3 103 582,60 €, soit 258 631,88 €
Base de calcul pour la DAF PSY égal a un douziéme de 33 422 922,85 €, soit 2 785 243,57
€

Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douzieme de 898 140,00 €, soit 74 845,00 €

Article 6 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le USSAP - AAASM 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 7 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément
a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, 2 compter de sa notification
pour les personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes.
Le Tribunal Administratif peut étre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens »
accessible par le site internet www.telerecours fr.

Article 8 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie et le Délégué Départementale
de I'Aude sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera
publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en
ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

@nmanuene MICHAUD
o
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2158
fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020

du Centre Hospitalier Millau

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 2008,
notamment son article 46,

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et c de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arréte du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financées au titre de |la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

Vu l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d’isclement 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 dassurance maladie
mentionnées a I'article R. 174-1 du code de la sécurité sociale,

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

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

Vu l'arrété du 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 ders dépenses d’assurance
maladie mentionné a I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale,

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

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

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

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

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour 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
20186,

Vu larrété du 9 juillet 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
I'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations regionales 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 larticle 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 général,

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

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

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

Vu la convention tripartite signée,
Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santé,

ARRETE

EJ FINESS : 120004528
EG FINESS : 120004569
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Article 1:

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

Article 2 :

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

pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 1 106 584 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 118 249 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 15 568 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activites de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 2 704 939,00 €

dont :

- Missions d'intérét général : 947 653,00 €

- Aides a la contractualisation : 1 757 286,00 €
Article 4 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 2 281,00 € dont :

- Missions d'intérét général : 2 281,00 €
Article 5:

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 2792 807,90 €
au titre des activités de Psychiatrie : 7 394 231,24 €
au titre des activités de soins de longue durée : 1 665 583,00 €

Article 6 :

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 l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) eégal a un douziéme de 1 106 584 €, soit 92 215 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douzieme de 2 704 939,00 €, soit
225411,58 €
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Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douzieme de 2 281,00 €, soit 190,08
€

Base de calcul pour la DAF SSR égal & un douziéme de 2 792 807,90 €, soit 232 733,99€
Base de calcul pour la DAF PSY égal 4 un douziéme de 7 394 231,24 €, soit 616 185,94 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal & un douziéme de 1 665 583,00 €, soit 138 798,58
€

Article 7 :

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

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

Article 8 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément
a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, 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 9 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délegué Départemental de
I'Aveyron et le Représentant du Centre Hospitalier Millau sont chargés, chacun en ce qui le
concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs
de la Préfecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

@anue € MICHAUD
i
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2159
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour l'année 2020
du Centre Hospitalier Emile Borel

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n® 2003-1199 du 18 décembre 2003 de financement de la sécurité sociale pour 2004
notamment son article 33 modifig,

Vu [a loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 20086,
notamment son article 46,

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées & l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financées au titre de |la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 fixant pour I'année 2020 I'objectif des dépenses d’assurance
maladie commun aux activités de medecine, chirurgie, obstetrique et odontologie mentionne
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 l'article L. 162-22-9-1 du code de la sécurité sociale et pris en application de I'article R. 162-
42-1-1 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 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 ['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
modifie de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
2018,

Vu l'arrété du 9 juillet 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des
missions d'intérét général et d'aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et
L. 162-23-8 du code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article
L. 174-1-2 du méme code,

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

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

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

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

Vu la convention tripartite signée,
Considérant le rapport d'orientation budgétaire 2020 du Directeur Général de I'Agence
Régionale de Santg,

ARRETE

EJ FINESS : 120004619
EG FINESS : 120004668
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Emile Borel est fixé pour I'année 2020, aux articles 2 a 4 :

Article 2 :

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

pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 730 000 €
pour le forfait annuel relatif aux activités isolées : 1110 000 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 65 966 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 19419 €

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 1 739 041,00 €

dont :

- Missions d’intérét général : 850 069,00 €

- Aides a la contractualisation : 888 972,00 €
Article 4 :

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 2103 311,70 €

au titre des activités de soins de longue durée : 1 129 688,00 €

Article 5:

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

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal a un douziéme de 730 000 €, soit 60 833 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif aux activités isolées (FAI) égal a un douziéme de
1110 000 €, soit 92 500 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal & un douziéme de 1 739 041,00 €, soit
144 920,08 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal & un douziéme de 2103 311,70 €, soit 175 275,98 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douziéme de 1129 688,00 €, soit 94 140,67
€
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Article 6 :

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

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

Article 7 :

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

Article 8 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départemental de
I'Aveyron et le Représentant du Centre Hospitalier Emile Borel sont chargés, chacun en ce qui
le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs
de la Préfecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de 'Offre de Soins
I'’Autonomie
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2160
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2020
du Centre Hospitalier Rodez

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 2008,
notamment son article 46,

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
sante privés mentionnés aux b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financees 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 l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d'isolement géographique,

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 & 30 du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

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

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné & l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif & 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 larréte du 9 juillet 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 larticle 108, paragraphe 2, du traité sur le fonctionnement de I'Union
européenne aux aides d’Etat sous forme de compensations de service public octroyées a
certaines entreprises chargées de la gestion de services d'intérét économique général,

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

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

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

Vu la convention tripartite signée,

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

ARRETE

EJ FINESS : 120780044
EG FINESS : 120000039
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Article 1:

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

Article 2 :

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

pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 1759 753 €
pour le forfait annuel relatif a I'activité de prélévement d'organe : 158 840 €

pour le forfait IFAQ pour les activites de MCO, dialyse et HAD : 545 615 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 16 698 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activitts de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 8 286 226,45 €
dont :

- Missions d'intérét général : 5 563 669,45 €
- Aides a la contractualisation : 2722 557,00 €
Article 4 ;

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 2 1 678,00 € dont :

- Missions d'intérét général : 1 678,00 €
Article 5:

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 2670 697,40 €
au titre des activités de Psychiatrie : 4 383 285,69 €

au titre des activités de soins de longue durée : 875 090,00 €

Article 6 :

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

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal a un douziéme de 1 759 753 €, soit 146 646 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a I'activité de prélévement d'organe (CPO) égal a
un douziéme de 158 840 €, soit 13 237 €
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Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal & un douziéme de 8 286 226,45 €, soit
690 518,87 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR €gal a un douziéme de 1 678,00 €, soit 139,83
€

Base de calcul pour la DAF SSR égal & un douziéme de 2 670 697,40 €, soit 222 558,12 €
Base de calcul pour la DAF PSY égal a un douziéme de 4 383 285,69 €, soit 365 273,81 €
Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douziéme de 875 090,00 €, soit 72 924,17 €

Article 7 :

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

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

Article 8 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément
a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, 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 9:

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délegué Départemental de
I'Aveyron et le Représentant du Centre Hospitalier Rodez sont chargés, chacun en ce qui le
concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs
de la Préfecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

Emmanue TCHAUD

—
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ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2161
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
du Centre Hospitalier Villefranche de Rouergue

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 20086,
notamment son article 46,

Vu la loi n°2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hépital et relative aux patients, 2 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 decret N°2005-30 du 14 janvier 2005 relatif au budget des établissements de santé
notamment son article 9,

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant 'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét genéral
financees au titre de |la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 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
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 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 9 juillet 2020 fixant pour I'année 2020 les dotations régionales mentionnées 2
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des
missions d'intérét général et d’aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et
L. 162-23-8 du code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a I'article
L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative a
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,

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

Vu la convention tripartite signée,

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

ARRETE

EJ FINESS : 120780069
EG FINESS : 120000054
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Villefranche de Rouergue est fixé pour I'année 2020, aux
articles2a5:

Article 2 :

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

pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 943 292 €
pour le forfait annuel relatif aux activités isolées : 420 000 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 190 243 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 17 860 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activites de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé 4 1 576 655,42 €

dont :
- Missions d'intérét général : 969 281,42 €
- Aides a la contractualisation : 607 374,00 €

Article 4 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 13 277,00 € dont :

- Missions d'intérét général : 565,00 €
- Aides a la contractuaiisation : 12 712,00 €
Article 5:

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 2 853 371,40 €
au titre des activités de soins de longue durée : 2 652 216,00 €

Article 6 :

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 l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal a un douziéme de 943 292 €, soit 78 608 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif aux activités isolées (FAI) égal a un douzieme de
420 000 €, soit 35000 €
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Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO egal a un douziéme de 1 576 655,42 €, soit
131 387,95 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 13 277,00 €, soit 1
106,42 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal 4 un douziéme de 2 853 371,40 €, soit 237 780,95 €

Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douziéme de 2 652 216,00 €, soit 221 018,00
€

Article 7 :

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

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

Article 8 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément
a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, 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 9 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départemental de
I'Aveyron et le Représentant du Centre Hospitalier Villefranche de Rouergue sont chargés,
chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des
actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux caisses
prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

{

Cﬁ-ﬂanu CHAUD
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@ ¥ Agence Régionale d

Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2185
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour 'année 2020
de la MECS Castelnouvel

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu larrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d’assurance maladie mentionnées & l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la securité sociale, ainsi que la liste des missions d'interét general
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu larrété du 9 juillet 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 I'article
L. 174-1-2 du méme code,

Vu la décision de la Commission européenne 9380 en date du 20 décembre 2011 relative 3
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 genéral,

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

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

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé
et la MECS Castelnouvel,

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

ARRETE

EJ FINESS : 340015171
EG FINESS : 310780481
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel de la MECS Castelnouvel est fixé pour I'année 2020, aux articles 2a 4 :

Article 2 :

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

pour le forfait IFAQ pour les activites de SSR : 35942 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a I'article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 122 479,00 € dont :

- Missions d’intérét général : 76 480,00 €
- Aides a la contractualisation : 45 999,00 €

Article 4 :

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 4 552 329,20 €

Article 5 ;

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

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douzieme de 122 479,00 €, soit
10 206,58 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal a un douziéme de 4 552 329,20 €, soit 379 360,77 €

Article 6 ;

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre la MECS Castelnouvel et I'Agence

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

I’établissement.

Article 7 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément
a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification
pour les personnes auxquelles il a été 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 8 ;

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie et le Délégué Départemental
de la Haute-Garonne sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent
arréte qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la region et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

Emmatuelle MICHAUD
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@ ¥ Agence Régionale d

QOccitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2186
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et farfaits pour 'année 2020
du Centre Hospitalier Universitaire Toulouse

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

Vu le code de la santé publigue,
Vu le code de |la sécurité sociale,

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 20086,
notamment son article 46,

Vu la loi n°2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'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 2 la garantie de financement des
établissements de santé et aux régimes complémentaires obligatoires de sécurité sociale,

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant 'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et c de |'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que |a liste des missions d'intérét général
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 27 février 2020 portant détermination pour 2020 de la detation 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 |'article R. 162-
42-1-1 du code de |a sécurite sociale,

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

ARS santé - R76-2020-07-15-028 - Arrété N°2020-2186 CHU Toulouse DM1 2020

69



Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 & 30 du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

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

Vu l'arrété du 4 mai 2020 relatif aux modalités de calcul pour 2020 du coefficient de transition
mentionné a l'article 6 du décret n°2017-500 du 6 avril 2017 modifié relatif 4 la réforme du
financement des é&tablissements 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 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 9 juillet 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 'article
L. 174-1-2 du méme code,

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

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

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

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de Santé
et |le Centre Hospitalier Universitaire Toulouse,

Vu la convention tripartite signée,

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

ARRETE

EJ FINESS : 310781406
EG FINESS : 310000484
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Universitaire Toulouse est fixé pour I'année 2020, aux
articles2a5:

Article 2 ;

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

pour le forfait annuel relatif a I'activité d'accueil et de traitement des urgences : 11 167 778 €
pour le forfait annuel relatif a 'activité de prélévement d'organe : 634 630 €

pour le forfait annuel relatif a I'activité de transplantation d'organes et de greffe de moelle
osseuse : 3474 327 €

pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 4 381 424 €
pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 147 B38 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de |a sécurité sociale est fixé 2 218 906 733,00 €
dont :

- Missions d'intérét général : 124 858 380,00 €
- Aides & |a contractualisation ;: 94 048 353,00 €

Article 4 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 131 123,00 € dont:

- Missions d'intérét général : 68 629,00 €
- Aides a la contractualisation : 62 494,00 €
Article 5:

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 19213 972,10€
au titre des activités de Psychiatrie : 22 816 989,26 €
au titre des activités de soins de longue durée : 2473 238,00 €
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Article 6 :

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

Base de calcul pour le forfait annuel relatif & l'activité d'accueil et de traitement des
urgences (FAU) égal & un douziéme de 11 157 778 €, soit 929 815 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif & 'activité de prélévement d'organe (CPO) égal &
un douziéme de 634 630 €, soit 52 886 €

Base de calcul pour le forfait annuel relatif a 'activité de transplantation d'organes et de greffe
de moelle osseuse égal a un douzieme de 3 474 327 €, soit 289 527 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douziéme de 218 906 733,00 €, soit
18 242 227,75 €

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéme de 131 123,00 €, soit
10926,92 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal 4 un douziéme de 19 213 972,10 €, soit 1 601 164,34
&

Base de calcul pour la DAF PSY égal 3 un douziéme de 22 816 989,26 €, soit 1 901 415,77
€

Base de calcul pour la dotation USLD égal & un douzieéme de 2 473 238,00 €, soit 206 103,17
€

Article 7 :

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

Le versement des dotations citées aux articles ci-dessus est effectué par [a Caisse Pivot de
I'établissement,

Article 8 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de |a tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément
a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, a compter de sa notification
pour les personnes auxquelles il a été notifié ou de sa publication pour les autres personnes.
Le Tribunal Administratif peut &tre saisi par I'application informatique « Télérecours citoyens »
accessible par le site internet www.telerecours.fr,
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Article 9 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départemental de
la Haute-Garonne et le Représentant du Centre Hospitalier Universitaire Toulouse sont
chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au
recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en ceuvre, aux
caisses prestataires.

Mantpellier, le 15 juillet 2020

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

Emmanuelle MIGHAUD
_r#_._,_,..-—-"
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@ ¥ Agence Régionale de San

Occitanie

LN

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2187
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
du Centre Paul Dottin

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 2006,
notamment son article 486,

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

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

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

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

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

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

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

L174-6 CSS,

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d’'assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

Vu l'arrété du 23 février 2018 modifiant '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 l'arrété du 5 avril 2018 portant modification de la liste des établissements éligibles au
financement des activités de soins répondant a des critéres d’isolement géographique,

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 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. 162-22-8 du code de la securité sociale,

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

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

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arréte du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 & 3o du | de I'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arréte 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 I'article R. 162-34-6
du méme code,

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

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

Vu l'arréte du 9 juillet 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 3
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 decision 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 le Centre Paul Dottin,

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

ARRETE

EJ FINESS : 310781562
EG FINESS : 310781422
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Paul Dottin est fixé pour I'année 2020, aux articles 2 a 4 :

Article 2:
Le montant des forfaits annuels mentionnés a l'article L. 162-22-12 du code de la sécurite
sociale sont fixés comme suit :
pour le forfait IFAQ pour les activités de SSR : 38 995 €
Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide a la
contractualisation pour les activités de Soins de Suite et Réadaptation mentionnée a l'article L.
162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 575 022,00 € dont ;

- Missions d'intérét général : 507 122,00 €
- Aides a la contractualisation : 67 900,00 €
Article 4 :

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

au titre des activités de Soins de Suite et Réadaptation : 8 818 849,80 €

Article 5:

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

Base de calcul pour les dotations MIGAC SSR égal a un douziéeme de 575 022,00 €, soit
47 918,50 €

Base de calcul pour la DAF SSR égal a un douziéme de 8 818 849,80 €, soit 734 904,15 €

Article 6 :

Les conditions d’exécution et les objectifs des dotations visées ci-dessus sont définis
dans le cadre du contrat pluriannuel conclu entre le Centre Paul Dottin et 'Agence Régionale

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

I'établissement.

Article 7 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d'un mois, conformément
a l'article R 351-15 du code de I'Action sociale et des Familles, 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 8 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'’Autonomie et le Délegué Départemental
de la Haute-Garonne sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

/

Emmanue HAUD
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@ » Agence Régionale de Santé .
Occitanie & )

ARRETE ARS OCCITANIE /2020 - 2188
fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
du Centre Hospitalier Gérard Marchant

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n° 2003-1192 du 18 décembre 2003 de financement de la sécurité sociale pour 2004
notamment son article 33 modifig,

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 20086,
notamment son article 46,

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et c de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d’assurance maladie mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét genéral
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

Vu larrété du 17 avril 2018 relatif aux modalités de versement des ressources des
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 dassurance maladie
mentionnées a l'article R. 174-1 du code de la sécurité sociale,

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

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

Vu larrété du 27 février 2020 fixant pour 'année 2020 I'objectif de dépenses d’assurance
maladie afféren‘g 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 l'arréte 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 l'objectif des dépenses d'assurance
maladie commun aux activités de médecine, chirurgie, obstétrique et odontologie mentionné
a larticle L. 162-22-9 du code de la sécurité sociale,

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

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

Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arrété du 28 février 2020 fixant pour 'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 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 l'article R. 162-34-6
du méme code,

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

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

Vu larrété du 9 juillet 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 securité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article
L. 174-1-2 du méme code,

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

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

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

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

Vu la convention tripartite signée,

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

ARRETE

EJ FINESS : 310780754
EG FINESS : 310000369
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Article 1:

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel du Centre Hospitalier Gérard Marchant est fixé pour I'année 2020, a 'article 2 :

Article 2 :

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

au titre des activites de Psychiatrie : 71 456 173,34 €
au titre des activités de soins de longue durée : 2 408 982,00 €

Article 3 :

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

Base de calcul pour la DAF PSY égal a un douzieme de 71 456 173,34 €, soit 5 954 681,11
€

Base de calcul pour la dotation USLD égal a un douziéme de 2 408 982,00 €, soit 200 748,50
€

Article 4 :

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

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

Article 5 :

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

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de I'Autonomie, le Délégué Départemental de
la Haute-Garonne et le Représentant du Centre Hospitalier Gérard Marchant sont chargés,
chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des
actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié pour mise en Ceuvre, aux caisses
prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

Pour le Directeur Général
Et par délégation
La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins
et/de’l’Aut omie

|

Wanuelle MICHAUD
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Occitanie

@ D Agence Régionale de Santé

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2189
fixant les recettes d'assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
de l'nstitut Claudius Regaud

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

Vu la loi n® 2003-1199 du 18 décembre 2003 de financement de la sécurité sociale pour 2004
notamment son article 33 modifig,

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de I'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d'assurance maladie mentionnées a I'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét général mentionnées aux articles D. 162-
6 et D. 162-7 du code de la sécurité sociale, ainsi que la liste des missions d'intérét général
financées au titre de la dotation mentionnée a l'article L. 162-23-8,

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

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

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

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

santé publique,

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

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

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

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

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

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

Vu 'arrété du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnes
aux | et IV de l'article L. 162-22-10 du code de la sécurité sociale,
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Vu l'arréte du 28 février 2020 fixant pour I'année 2020 les éléments tarifaires mentionnés aux
10 a 3o du | de l'article L. 162-22-3 du code de la sécurité sociale des établissements de santé
mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale,

Vu l'arrété du 4 mai 2020 fixant pour 'année 2020 la valeur du coefficient mentionné au | de
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 a3
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
modifie de la loi n°2015-1702 du 21 décembre 2015 de financement de la sécurité sociale pour
2016,

Vu l'arrété du 9 juillet 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
l'article L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des
missions d'intérét général et d’aide a la contractualisation prévues aux articles L. 162-22-13 et
L. 162-23-8 du code de la sécurité sociale ainsi que le montant des transferts prévus a l'article
L. 174-1-2 du méme code,

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

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

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

Vu le contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens conclu entre I'’Agence Régionale de Santé
et I'Institut Claudius Regaud,

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

ARRETE

EJ FINESS : 310789136
EG FINESS : 310782347
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Article 1 :

Le montant des ressources d'assurance maladie versées sous forme de dotation ou de
forfait annuel de I'Institut Claudius Regaud est fixé pour I'année 2020, aux articles 24 3 :

Article 2 :

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

pour le forfait IFAQ pour les activités de MCO, dialyse et HAD : 399 219 €

Article 3 :

Le montant de la dotation de financement des missions d'intérét général et d'aide & la
contractualisation pour les activitts de Médecine Chirurgie Obstétrique et Odontologie
mentionnée a l'article L. 162-22-14 du code de la sécurité sociale est fixé a 15 787 883,00 €

dont :
- Missions d'intérét général : 7 688 515,00 €
- Aides a la contractualisation : 8 099 368,00 €

Article 4 :

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

Base de calcul pour les dotations MIGAC MCO égal a un douzieme de 15 787 883,00 €, soit
1315656,92 €

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'Institut Claudius Regaud et 'Agence
Régionale de Santé Occitanie.

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

Article 6 :

Le recours éventuel contre le présent arrété doit parvenir au secrétariat du Tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale dans un délai franc d’'un mois, conformément
a 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 7 :

La Directrice-Adjointe de I'Offre de Soins et de 'Autonomie et le Délégué Départemental
de la Haute-Garonne sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I'exécution du présent
arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la Préfecture de la région et notifié
pour mise en ceuvre, aux caisses prestataires.

Montpellier, le 15 juillet 2020

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

et de/l’ utbnomie
‘ l

mma ueIIeMQHAUD

ARS santé - R76-2020-07-15-031 - Arrété N°2020-2189 ICR DM 1 2020

93



ARS santé - R76-2020-07-15-031 - Arrété N°2020-2189 ICR DM 1 2020

94



ARS santé

R76-2020-07-15-032

Arrété N°2020-2190 Secto Psy Nebouzan ASElI DM1
2020

ARS santé - R76-2020-07-15-032 - Arrété N°2020-2190 Secto Psy Nebouzan ASEI DM1 2020

95



@ ) Agence Régionale de Santé

Occitanie

ARRETE ARS OCCITANIE / 2020 - 2190
fixant les recettes d’assurance maladie MIGAC (hors FIR), DAF et forfaits pour I'année 2020
de la Sectorisation Psychiatrique Nebouzan ASE|

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE
OCCITANIE

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

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

Vu la loi n°2005-1579 du 19 décembre 2005 de financement de la sécurité sociale pour 20086,
notamment son article 46,

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

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

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

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

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

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

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

Vu larrété du 5 mai 2017 modifiant I'arrété du 23 janvier 2008 modifié relatif aux modalités de
versement des ressources des établissements publics de santé et des établissements de
santé privés mentionnés aux b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale par
les caisses d’'assurance maladie mentionnées & l'article R. 174-1 du code de la sécurité
sociale,
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Vu larrété du 4 mai 2017 fixant la liste des structures, des programmes, des actions, des actes
et des produits financés au titre des missions d'intérét 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 activite
d’'hospitalisation & domicile,

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Vu l'arrété du 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 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 larrété du 9 juillet 2020 fixant pour 'année 2020 les dotations régionales mentionnées a
Particle L. 174-1-1 du code de la sécurité sociale, les dotations régionales de financement des
missions d'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 larticle
L. 174-1-2 du méme code,

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

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

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

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

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

ARRETE

EJ FINESS : 310781562
EG FINESS : 310018650
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