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ARH ¢ Languedoc Roussillon République Frangaise

Arrété
portant modification de la délégation de signature

du Directeur de I’Agence Régionale de I’Hospitalisation de la Région
Languedoc-Roussillon

Le Directeur de I’ Agence Régionale de 1'Haspitalisation de ia région Languedac-Roussillon,

Vu le code de la Santé Publique, notamment les articles L 6115-1 & L 6115-10 relatifs aux
compétences des Agences Régionales de {"Hospitalisation ot R 710-17-2 relatif i la délégation
de sigmature du direcieur de I'Agence,

Vo la loi 2002-303 du 4 mars 2002 relative aux drofis des malades et  la qualité du systéme
de sanié et notamment 1'article 34,

Vu le deécret 90-346 du 29 novembre 1996 relatif aux Agences Régionales de
I'Haspitalization fixant la Convention Type Constitutive,

Vu la Convention Constitutive de 1"Agence Régionale de I’Hospitalisation de la Région
Languedoce-Roussillon du 31 décembre 194946,

Vu le décref du 21 septembre 2004 portant nmomination de monsiesr le docteur Alain
CORVEZ cn qualité de directeur de ["agence régionate de Phoespitalisation du Languedoc-
Roussillan,

Vu Parrété en date du 2 ociobre 2006 porlant déleégation de signatere du Dirccteur de
I'Agence Regionale de 1"Hospitalisation de la région Langeedoe-Roussillon,

Arréte

Article 1 : L'article 1 de 'ardte du 2 octobre 2006, portant délégation de signature du
Directeor de ["Agence Régtonale de "Hospitalisation de Ja Région Langucdoc-Roussillon, est
modifié de la fagon suivante :

« Délégation permaneite de signatwre est donnde & Monsienr Jean-Pierre RIGAUX Directeur
Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du Languedoc-Roussiffon a I'efizt de signer les
décisions concernan :
- le fonciionnement du secrétariat du comité régional de |'organisation sanitaire
- Ia désignation des rapportenurs aupies de ce comiié
- In notification des délibérations portant sur les autorisations nlentionndes au
chapitre 2 du tiire 2 du livre § di Code de la Santé Publigue,

£t cas d'absence ou d'empéchement de Monsicur Jean-Pierre RIGAUX Ia délégation prévue
G cef article pourra éire exercée par :

- Madame Chantal BERIHAULT, Divectenr-adioint,

- Monsienr Henri MATEQ fnspecteur hors-classe

- Madane Carele DAVILA Ingpecteur prineipal »

Apence Régionale de 1'Hospitalisation du LANGUEDOC ROUSSILLON
Immetble le Phénix, parc du Millénare - 1350 Avenue Albert Binstein BP 6 - 34935 Mompellier Cedes 9
Tl 2 44 87 9% 86 40 - Fax : 04 67 99 §6 49 - ARH-LANGUEROQCRDUSSILLON. I
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ABRTICLE 2 ;

L article 2 de ["arréte du 2 actobre 2006, portant délégation de signature du Directeur
de I'Agence Régionale de "Hospitalisation de Ja Région Languedoc-Roussillon, est
remplacé par fes dispositions suivantes :

Delegation permaneite de signatwre est donnée 4 madame Amne SADOULET
directrice départementale des affaires sanitaires ef sociales de PAude, & monsicur
Serge DELBE(IRE diveciesr départemental des affoives sanitaires ef sociales du
Gard, & monsiewy Jean-Paul AUBRUN directmo départemental des affaires
sanitaives of socintes de 'Herauwlt, ¢ madome Merie-Héléne LECENNE,
divectrice departementale des affaives sanitaives ef sociales de la Lozére et a
maonsieur Dominigue KELLER, divectewr départemental des affaires sauitaires o
sociales des Pyrénées Orfentales a effer de signer pow les établissements de
santé de lewrs départements respeciify fes déeisions les doinaines swivants:

- dApprobation des défibérations visdes & Darticls L 6743-1 du code de Ia sanid
publigue des conseils d'administration das établissements publics de sanié a
Uexception des cenires liospitalicrs universitaiies ef du centre régional de fulte
contre fe cancer,

- Mise en aunvre des dispositions prévaes a { 'orticle L 6145-1 du code de la sante
publique concernant Papprobaition de 1'état de prévision de recettes et des
dépenses des drablissements publics e privés participant air service public
hospitalier a {'exception des centres hospitaliers nniversitaires et dn centre
régional de futte contre le cancer,

- Contréle des délibérations des conseils d'administration des etoblissenents
publics de santé visdes arx I° de Darticle L 6143-4 du Cede de lo Sante
Publigne, & Vexcoption de fa saicine du tribunal administratif on de la
chambre régionale des compies,

~ Instruction et décisions concernant la recevabilité des dossiers de denmandes
& ‘aitorisations mentionnées au chapitre 2 du titre 2 du fivre { et au chapite 6
du titre 2 die fivre T du code de fa sante publique,

- Mise en aarvre des visites de couformiié prévues a Darticle L 6122-4 du code
de la santé pudiique,

- Gestion des directewrs chefs d'établissements sur emplois fonctionnels on non
ef des secrétaires générawy de syndicat interhospitalier des Stabfissements
refevant de Harticle 2 ¢1°) de fg lof n°86-33 du 9 janvier 1986 & exveption des
décisions concernant  intérim, Uévaluation ef o jfixation du régime
indenitaire,

En cas d absence ou d'empéehement de madamne Anne SADOULET la délégation
pourg éfre exercée par :

- M Jean-Claude SORDET, inspectenr principal,

- Mine Nicole ROUDERGUES, inspecirice,

« M. Thierry TOLZA, inspectenr.

En ecas d'absence on o ‘empéchement de monsieur Serge DELFHEURE lo

délégation powrra éire exerces par
- Muadame Simone POUGNET directenr adioint,
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£ cas dabsence ou d'empéchement de mensicwr Jean-Pard AUBRUN la
délégation pourra étre exercée par ;

~ Madmne Elisabeth FLORIN, Divecivice Adfeinte,

- Muodame Chaniaf BERHAULT, directrice adioinie,

- Madame Michéle GRELLIER, inspecivice principale,

- Madame Dominique LINDEFERG, inspecivice

En cas d'absence ou d empéchement de madume Marie-Héléne LECENNE Ia
délépation ponrra étre exercée par :

- Madame dnne MARON-SIMONET, inspectrice principale,

~ Monsienr le doctewr Briune GIUNTA, meédecin inspectanr de santé publigue,

- Moensieur Jean-Phitlippe RAVEL, inspecienr,

- Mudame Valerie GIRAL, inspecirics,

En cas d'absence ou d'empéchement de monsienr Dominigue KELLER la
détégation pourrg dtre exercée par :

- Monsienr Eric DOAT, inspecteur hors-classe

- Madame Sophie BARRE, inspacivice

Article 3 : Le présent amété sera publié au recueil des actes administralifs de fa Préfecture de
la région Lanpuedoc-Reussillon et au recueil des actes administratifs de la Préfecture de
chacun des départements de la région.

Montpellier, le 23 janvier 2007
LE DRECTEUE DE L' AGENGE

REGIONALE DE L'HOSPITALISATION
DU LANGELEDOC-ROUSSILLON
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DECISION

relative au bilsn quantifié de V'offre de soins, au regard du Schéma Régional
d'Organisation Sanitaire, pour les aclivités da sains, y compris sous la forme
d'alternatives a I'hospitalisation, de psychiatria, sgins de suite, rééducation et
réadaptation fanctionaelle, et soins de longue durse.

La Direclteur de I'Agence Réginnale de PHospitalisation,

WU |e code de 1a senté publique. nofaminenl ies articles LE121-2, L6122-1, LB122-2,
LAE122-% LE1Z2-10, R.8121-5, R G122-2%, R.G122.30, R.G6122-31.

YU larétd DIR n 0O75/2006 du 28 mars 2008 du Directewr ce FAgence Regionale de
I'Hospilalisation, relabf au Schéma Reégional 2'Croaniszafion Saniteirs du Languedoo
Rousslion, mogdifid par 'amate DIRM™0G5Z006 o 14 avril 2006 .

YU lamdld DIR m271/2008 duo 3 octobre 2006 du Directeuwr de agence Regonale de
MHospitzlization, fisant pous Fannée 2007, de calendrier d'exeman des demandss
dradtansaticns ¢ auveant Su 17 mars 2007 au 30 awrl 2007, une pénode de  réceptian
des demzndes $aularisalions pour les solivile de saing susvizdes.

DECIDE

ARTICLEA : Le bilan quankiié de I'ofire de soins. au regard du Schena Régione
Forganizafion sanitaire, pour les aciiviids de saing, y compris sous |z forme
daligenalives a Thospilalisation, psyehialrie, soéins de suile, rédducation et
réadaptalicn fonclionnelie, &l soms 4 longue durde., est établi comme i
apparalt dans les anrgxes cijoinle

ARTICLE 2 Conformément a Madicle RE122-30 du code de |2 santd pullique, oe bilsr
sera prblid au rocveil des actes adninisirails de la Préfocture de la régron
Languedoc-Roussilkon,

Il zerz afiché au sidge de lApence Régionale de Heospitalisslion, de la
Direcifon Fegionale &t des Direclions Dépariementalas des Affaires Sanitaires
et Sociales du Languednc-Roussilon, Cet affichage sers maintenst jLegu'ad

S0 gyl 2007,

ARTICLE 3. Le Direclewr de lAgence Rdgicnale de PHospilatisation du Lenguedog-
Rouesilen esl shargé de lexéoution de la présente décision.

Fait & Montpellier, Te 12 1&vni=r 2007
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AMMEXE | A

BILAN QUANTIFIE de ['OFFRE de SOINS au 31 janvier 2007
au regard du schéma d'arganlsation sanltalre pubitlé le 30 mars 2006

Acdivite de soins (v compris sous forme d'alternatives & 'hospitalization) de:

Psychiatrie générale

QEJECTIF QAANTIFIE BILAM
TERRITCIRE DE SANTE DE L'QFFRE de SOIMS IMPLANTATIONS | O=bescins zatisfaitz | DEMANDE NOUVELLE
e défiri dans e schéma AUTORISEES | positif= excddent RECEVARLE
IMPLANTATIONS négalif=défial
Hos pitelisaticn compléte 3 z -1 QU
Centres de crisa
HNARBONNE Past cure psychiatrique
Hospitalisation da jour 3 = A our
Hospitalisatlon de nuit 1 1 Q HOH
Apparemants Ihsrapeutiques 1 1 [ lal ]
Hespialisalan compléds 3 3 NCIN
Cerlres da crise
CARCASSONNE Post cure: paychiatiques 1 1 Q
Hoespitalisation de four 4 3 " ol
Hozpifaliselicn de nuit
Apparements thécapeuliques
Hespitalisation cormpléte K 3 q HOM
Centres de crise !
BEZIERS-SETE Past ture peychialrique 1 1] -1 out* i
Haspitalisalion de jour 8 & 0 NON :
Hospulalisatian: der nuit 1 i li] HON
Appariemanis théapeutigues G places & places KO
HospHalisation compléle 5 B 1 HON
Centres de cise 0 -1 aul
MOMTPELLIER Pl cure paychiatrigue 2 2 a L]
Hespitalisation de pur 18 15 q NN
Hozpilatisalion da nuit
Appantements 1hérapeltiques 27 places 27 places a NON




ANMEXE [ A - Pgychiafrie générale

OHIECTIF QUANTIFIE BEILAN DEMANDE BOLWELLE
TERRITGIRE DE SANTE DE L'OFFRE de= SOING IMPLAWTATIONS | (=besoins salisfaits RECEWABLE
Je défini dans le schéma AUTORISEES positif= excédanl
IMPLANTATICNS négatif=deficit
Hospitalisation complate 3 & 0 HON
Centres de cnze
HIMES-BAGNOLS/ICEZE Post cure psychiatrigue 4 4 i} NEM
Hospitalisation de joue 2] B -1 our
Haspita lisation de auit 2 3 1 HON
Appartements 1hérapeuliques 2 a -2 ourr
Hospitalesation comphte 1 1 0 NEN
Centres de crize
ALES Past cure peychigiriquee
Hospralisation de jour 1 1 1] MON
Heoapialisation de nuit 1 1 a WO
Appariemenis therapeutiques
Haspilalisation oompsite a 2 Q NON
Canires de crise
WENDE Past cure pgychialique
Hespilalisation de jour 1 1 0 HON
Hespitalisalion de nuil
Apparementa therapautioues
Hospilalisation complate L] 3 A our
Cerlres de cise 1 1 )] NN
PERFIGHNAN Prst ture psychiatrique 1 1 L] HON
Hespitalrsation de jaur 4 g [} NON
Hospitalisakien de nuit 1 1 1] HOH
Appartements thérapaudiquas 12 places 12 places o e

*Dans les cenditions prévues par lannaxe opposable dU SRUG
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ANNEXE 1B

BILAN QUANTIFIE da 'OFFRE da SOQINS aw 31 Janvier 2007
au regard du schéma d'organisation sanitaire publié le 30 mars 2006

Activild de secins (v compris sous formea d'alternatives 4 Mhospitalisation) de;

Psychiatrie infanto juvéniie

OLJECTIF QUAHTIFIE BILAN DEMAMDE NOUWVEELE
TERRITGIRE DE SANTE DE L'CFFRE da SOINS IMPLANTATIONS | O=besoins salisfails RECEVABLE
1 défini dans le =chéma AUTORISEES | positif= excédent
IMPLANTATIONS négatif=deficit
Heizpifalisation compléta
- anfanis
HARBONNE - adalesoants
Hes pitakieation de jour 2 z )} NON
Hospitatisation de nuit
Piacemant familial thérapautique & places 3 places 0 NOKN
Hoapitalisetion compléte
- enfants
CARCASIONNE - advlaseants i 1 ] MON
Hospitalisation de jour 3 2 | o
Haspitalisabion de fuit
Flacement familal thérzpautique 3 places 0 A places auLr
Hegpifalization eompléaba
« enfants
BEZIERS-RETE - gfalescents
Hospitalsation de jour 4 Fi a NOMN
Hoapitalisation de nuit
Placemant familiaf fhdrapeutiogue
Hospdalisation camgléle
- enfants
MOMNTPELLIER - deleseents 5 4 -1 ool
Hespitalisaton de jour K 3 0 MON
Hospitalisalion de nuit i 1 ] NOM
Placement familial thémpautiqus 1 place Z places 1 NOKN
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ANNEXE | B - Psychiatrie Infanto Juvénile

QEJECTIF QUANTIFIE EBILAN CEMANDE NDUVELLE o
TERRITOIRE DE SANTE DE L'CFFRE da SOIMS IMFLANTATIONS | O=hesoing satisfaifs BECEVABLE
da défini dans g2 schéma ALTORISEES | positif= excédent
IMPLANTATIONS négali=defich
Hospilalizafion complte
- anfants Pole régionaliNimeas
HIMES-BAGNOLEICEZE - adolescents 1 2 1 MEH
Hespitalisation de jour 10 8 -2 aurr
Hospialisation de rwit 1 1 Q HON
Plagament familial thérapautique 18 places 18 plages 0 NON
Hospifalisation cempléis
- enfars
ALES - adplescenls
Hogpitalisatian de jour 1 1 a NON
Hespitalisation de nuit
Placemant familial therapssulique
Hospilalisstion compléte
- enfants
MEHRDE - adolescents 1 L] HON
Heozpilaliseticn de jour 1 3 2 HOH
Hospifalisation de nuit
Placement f2milial thérapeutique 5 places b places Q KON
Hos pitglisation compléte
- enfants
FERFIGHAN - adolescens 1 i d HON
Hrspitalisation da jour 5 i L) KON
Hops pitalisalion de nuit 1 1 L] NON
Placemant familial therapawtique A places & places a NON

* Dang les conditions pravues par annaxe cpposable du SROS

e
e




BILAN QUANTIFIE de F'OFFRE de SCINS au 31 janvier 2007
au regard du schéma d'arganisation sanitaire publié le 20 mars 2006

AMMEXE

Activilg de seins (v compris sous forme d'alternativies & 'hospralisation) de:

foins de suita

OB ECTIF GUANTIFIE BILAN
TERRAGIRE DE SBANTE [DE L'GFFRE de SQINS I PLANTATIONS O=besoins satisfaits | DEMANDE HOLWELLE
e d&fini dans le schéma AUTORISEES postif= excédent RECEVABLE
IMPLANTATIONS hégatif=deficit
har R BOMNE 3 2 =4 our*
CARCASSCNNE & & 1] MON
BEZERS-SETE 7 a 1 HON
MCNTPELLIER i4 14 1] MOM
HIMES-BNGNSLEICEZE & ¥ -1 our
ALES 4 5 1 HOH
MENDE T L 1 HON
PERFIGHAN 3 7 P aui

" [kang 125 conditions prévwes par lannesa opposable du SROE
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BILAN QLANTIFIE de I'OFFRE de SOINS au 31 Janvler 2007

AMMNEXE IR

au regard du schema d'organization sz2nitaire publié le 30 mars 2006

Aclivite de sgins {y compris 5oUs forme d'alternatives A Mhospitalisation) dec
Réeducation et réadaptation fonctionnelle

GEJECTIF QUANTIFIE BILAN
TERRITQIRE DE SANTE |DE LOFFRE da SOINS IMPLANTATIONS (O=besoine salisfaits | DEMANDE NOUVELLE
da défini dans |2 schéma AUTORISEES positif= cxctdenl RECEVABLE
IMELANTATICGHNE neqatif=déficit
RAEBINWE 2 2 Q MON
CARCASSONNE 2 2 4 HOM
BERIERS-SETE 7 7 0 HOH
MGNTRELLIER, & g 1 HOH
MIMES-BAGNOLSICEZE 5 4 -1 -
ALES 2 1 -1 our
WEMDE 2 1 -1 oure
PERPIGHAN & a 3 KON

* Dans las canditians presuss par lannese oppasable du SROS
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BILAN QUANTIFIE de 'OFFRE de SOINS au 31 Janvier 2007

ANMEXE MV

au regard du schéma dorganisation sanftaire publie 1a 30 mars 2006

Activité de soins {y compris sous forme d'altematives a hospitalisation) de:

Soing de longue duréeg

CRJECTIF QUANTIFIE BILAN
TERRITOIRE DE SANTE |DE L'OFFRE de S30NG IMPLANTATIONS {I=bssnms satisfaits DEM&MDE NOUVELLE
e défini dans e schéma AUTORISEES positif~ excddent RECEVASLE
IMPLAMTATICHNS hégatif=déficit
WARBCONNE 4 4 1] HON
CARCASIONNE 5 5 1] HON
BEZIERS-SETE & G 1] NON
MOMTFELLIER 7 7 o NON
HIMES- BAGNCLSCEZE ¥ 7 1] HON
ALES 2 2 ; NON
WIE W DE g 47 1 NOM
PERPIGEHAR 2 2 1] NOM




N® 1204
L [-f"ﬁ:
LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vu le Code de la Santé Publique &t notamment ses arlicles L. 6115-1 & L. 61154 relatifs aux
compétences de [Agence Reégionale de Hospitalisation, L 8121-1 & L 61214, L. 61221 &
L. 8122-11, relalifs & la Carte Sanitaire, au schéma régional de l'organisation sanitaire et aux
modalités d'autorisation des établissements de santé,

- Vu l'grdonnance n® 20037850 du 4 septembre 2003 portant simplification de Forganisation et du
fonctionnement du systérme de sante ainsi que des proceédures de création o établissements ou
services sociauy et madico-sociaux soumis & autorisation, en particulier son article 12 relatif aux
dispositions fransitoires,

- VU la convention constilutive de FAgence régionale de I'Hospitalisation du Languedoc Roussillon
signée le 31 décambre 15996,

- Wu |z deliberation n® 2507672003 du 22 octobre 2003 de |2 Commission Exécutive de 'Agence
Régionale de [Hospitalisation autorisant fa SAS Clinique Saint Joseph & Perpignan & creer, en
psychiatne infanto-juvéniie. 15 places d'hospitalizsation de jour pour pré adolescents,

- ¥u le dossier présentd par la SAS Clinique Saint Joseph & Perpignan & 'appui de sa demande de
madification, par rappert au projet inttial, de limplantation géographique de 'hépital de jour pour
pré adolescents dant |'autorisation, non ehcore mise en ceuvre, 8 &t déliviée par |a déliberation
sysvisée du 22 octobre 2003,

- Vu l'avis favorable de |a DDASS des Pyrénéas Origntales,

Aprés information du Comiteé Regional de {Organisation Sanitaire dans sa seance du 20 novembre
2006,

Considérant que la SAS Clinique Saint Joseph invogue I2 fait gu'slis 5'est trouvée dans 'impossibilité
d'acquérir les lecaux inttialemeant envisagés, situés 9, avenue de Saint Assiscle & Perpignan, en raison
du droit de préemplion exercé par la commune,

Considérant que la nouvelle localisation projetée pour I'hépital de jour pour pré adolescents demeurs
sur la ville de Perpignan, au 287, avenue Maréchal Joffre, dans des locaux jouxtant ie site actuel de |a
clinique « La Reussillonnaise »,

Considérant que Iz SAS Clinique Saint Joseph indique gqu'elle envisage de demander le transfert d'isi
2008 de la totalité de I'établissemeant sur le site actusl de |a clinique « La Roussillonnaise »,

Considérant que la modificalions apportée au dossier initial ne porte pas atteinte & 'Aconomis du
projet autorisé,

Considérant que les conditions tlechnigues de fonctionnement sont respectées.
La Commissicn Exécutlve dans sa séance du 2% novembre 2006 of aprés avair délibéré
DECIDE

ARTICLE 1* : ta SAS Clinique Saint Joseph est autorisée & implanter dans des locaux sis 287,
avenue Maréchal Joffre & Perpignan les 15 places d'hospitalisation de jour pour pre
adolescents dont la création a &t& autorisée par la délibération sus vises du 22
actobre 2003,
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ARTICLE 2 :

ARTICLE 3 :

J44

La présente autorisation ne modifie pas les conditions et delais de mise en ceuvre de
la décision du 22 octobre 2003.

Le Directeur de {'Agence Régionale de 'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon, |
Directeur Regional des Affaires Sanitaires el Sociales du Languedoc-Roussillon, le
Directeur Départemental des Affaires Sanitaires et Sociales des Pyrénées Origntales
sont chargss, chacun en ce qui le concerne, de l'execution de la presente décision,
qui sera notifiée & lintéressée par la Direction Régionale des Affaires Sanitaires et
Saciales, et publige au Recueil des Actes Administratifs de la Préfecture de Région,

FAIT A MONTPELLIER, le 29 novembre 2008

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Bocteur Alain CORVEZ
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LA COMMISSION EXECUTIVE

Vu le Code de la Santé Publigue ot notamment ses arficles L. 8121-1 4 L. 6121-12
relatits auw Schéma d'organisation sanitaire, L.6122-1 & L6122.20 relatifs aux
autorisations, L.8123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de somns et des
équipements matériels lourds, L 61241 relatif aux conditions tfechniques de
fonctionnement, R.8121-1 a R.612244 et D.6122-37 relatifs 4 I'équipement sanitaire,
R.6123-1 a R.6123-85 relatifs aux conditions d'implantation de certaines activités de
soins et des éguipements materisls lourds ef D6124-1 3 D.6124-481 relatifs aux
conditicns techniques de fonctionnement ;

Vu les dispositions du chapitre 3, du titre 3, du livre 3, de la 1% partie du Code de la
Santé Publigue relatives aux rayonrnements ionisants,

Vu [a loi n®91-748 du 31 décembre 1991 portant réforme hospitaliére, notamment
["article 25,

Vu l'erdonnance n® 2003/850 du 4 septembre 2003 portant simplification de
l'organigation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procedures de
création d'élablissements ou services sociaux et medico—sociaux soumis 4 autorisation ;

Vu le decret n"32005-804 du 20 juillet 2005, relatif 4 la sixiéme partie (dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et modifiant certaines dispositions de ce
code,

Vu la convention constitutive de I'Agence Régionale de FHospitalisation du Languedoc-
Foussillon signée le 31 décembre 1998,

Vu 'arrété DIRINQ75/2006 du 28 mars 2006 du Directeur de FAgence Reégicnale de .
{'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par I'arréte DIR N°093/2006 du 14
avil 2006, relatif au Schéma Régional d’Organisation Sanitaire du Languedoc-
Roussillon,

Vu la décision de la Commission Exéculive 'Agence Régionale de I'Hospitalisation
n"255/X/2003 du 22 octobre 2003 autorisant la SA Réseau Santé Roussillon -
Perpignan & instalier un scanner de classe 3 sur le site de la Polyclinique Saint Roch a
Cabestany,

Vu ia lettre du Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du 2 novembre 2004
fixant, aprés résultat positif de la visite de conformité, la durée de validité de
l'aulorisation susvisée & 7 ans, a compter du 5 octobre 2004, pour un scanner de
margue GEMS Lightspeed 18,

Vu la demande d'autorisation reque le 10 octobre 2006 et le dossier procuit par fa SA
FKéseau Santé Roussillon, en vue de la mise & niveau de appareil {up grade de 16 a 64
karrettes),

Vu l'avis favorable de fa DDASS des Pyrenéas Orientales,

Aprés information du Comité Régional de ['Organisation Sanitaire le 20 novembre 2008

Considérant ies avantages médicaux de cette mise & niveau qui permettra notamment
d'amélicrer fe temps d'examen et de diminuer Virradiation, tout en apportant une meilleure
gualite des images,

Considérant que cette modification n'entraine pas de changement de classe de |'appareil
(toujours classe 1M1},
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La Commission exécutive, dans sa séance du 29 novembre 20068 et aprés avair

délibére,

DECIDE

ARTICLE 1*: La SA Réseau Santé Roussillon a Perpignan est autorisée & procéder 4 la

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3:

mise @ niveau {up grade de 16 3 64 barrettes) du scanner de classe 3 GEMS
Lightepeed 16 instalié sur le site de la Polyclinigue Saint Roch 2 Cabestany.

Avant mise en ceuvre de la présente autorisation, le demandeur devra
solliciter |a visite de conformité prévue par les articles L.6122-4 et D.6122-37
du Code de la Santé Fublique.

Cette modification est sans incidence sur |a durée de validité de 'autorisation
de l'appareil dont I'échéance demeure fixée au £ octobre 2011,

Le Directeur de l'Agence Régionale de I'Hespitalisation du Languedoc-
Roussillon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, le Directeur Départemental des Affaires Sanitaires et
Sociales des Pyrénées Orientales sort chargés, chacun en ¢e qui e
conceme, de lexécution de [a présents décision, qui sera notifice a
Fintéressée par la Direction Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales et
publiee au Recueil des Actes Administratifs de la Préfecture de Région.

FAIT A MOMNTPELLIER, le 29 novembre 20086

LE DIRECTEUR DE LAGENCE REGIONALE DE LHOSPITALISATION,
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FPRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVEZ
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96 M LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vu le Code de la Santé Publique et notamment ses articles L. 6121-1 & L. 6121-12
refatifs au Schéma d'organisation sanitaire, LB8122-1 a L.&122.20 relatifs aux
auterisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de saing &t des
equipements matériels [ourds, L.8124-1 relatif aux conditions technigues de
fonctionnement, R.6121-1 a R.6122-44 et D.6122-37 relatifs a I'équipement santaire,
R.B123-1 & R.6123-85 refatifs aux conditions dimplartation de certaines activités de
soing et des équipements matériels lourds et D6124-1 & D.6124-481 relatifs aux
conditions techniques de fonctionnement |

- Yu ia loi p°91-748 du 31 décembre 1891 portant réforme hospitaliére, notamment
larticle 25,

- Vu lomdonnance n° 2003/850 du 4 septembre 2003 portant simplification de
Forganmigation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procédures de
création d'étabiissements ou services sociaux et médico—sociaux soumis a autorisation ;

- Vu le décret n"2005-804 du 20 juiliet 2005, relatif a la sixieme partie (dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et modifiant certaines dispositions de ce
code,

- ¥Yu la convention constitutive de I'Agence Regionale de 'Hospitalisation du Langusdacs-
Roussillon signée le 31 décembre 1995,

- Vu larréte DIRMNPO7S/2006 du 29 mars 2006 du Directeur de {Agence Régionale de
FHospitalisation du Languedoc-Roussillon, medifié par Farrété DIE N*093/2006 du 14
avril 2008, relatif au Schéma Régional d'Organisation Saniaire du Languedoc-
Roussillon,

Vu la défibération de la Commizsion Exécutive n® 04302008 du 24 mai 2006 enjoignant

a fa SA CHLM, pour son unité d'hospitalisation compléte de médecine sur le site actuel,
rue de la Gaiéra &4 Montpellier, de déposer un dessier complet de demande de
rencuvellemeant de son autorisation d'activité de soins de médecine en hospitalisation
compléte, arrivant & &chéance le 4 juin 2007, dans les conditions fixées a l'article |
5122-9 du code de la sanié publique,

Vu le dossier, faisant suite a linjonction susvisée, présenté par la SA Centre
d'Hémodialyse du Languedoc Mediterranéaen (CHLM) en vue du rencuvellement de son
autonsation d'activité de soins de médecing en hospitalisation compléte jusqu'au 30 juin
2008, puis du transfert de cette activité au sein de la Clinigue du Mas de Rochet a
Castelnau lg Lez,

- Vu lavis du Comité Régional de ['Organisation Sanitaire, dans sa séance du 20
novembre 2006,

Considérant que la demande vise & maintenir une activité de médecine de repli
nephrologique, ouverte & tous fes patients du territoire de santé de Montpellier,

Considérant le respect des normes technigues de fonctionnement,

Considérant gus le pramoteur envisage que e transfert de son activité de médecing au sein
de la Clinique du Mas de Rochet, & pariir du 1% juiflet 2008, s'accompagne d'une cession de
son autonsation au bénéfice de 'UGECAM, gestionnaire de la Ciinigue du Mas de Rochel,
sous réserve que e changement de tarification puisse g'opérer sans incidence sur le
mantznt des financements alioués, ou, 4 défaut, au bensfice d'une structure de coopération
a créer,

Considérant en conséquence gue la durés du renouvellement de Fautorisation, sur le site
- actuel, 305 rue de |3 Galéra & Monipellier, doit &tre limitée & la période allant du 5 juin 2007
au 30 juin 2008,
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Considérant que, dans ces conditions, il appartiendra, en temps utile, au cessionnaire de
l"autcrisaticn, avec laccord de la 54 CHLM, de solliciter 1a confirmation de l'autorisation a
son profit, avec transfert de 'activité sur le site de la Clinique du Mas de Rochet & Castelnau

e Lez,

La Commission exécutive, dans sa séance du 28 novembre 2006 et aprés avair

délibéré,

DECIDE

ARTICLE 1*: Le renouvellement de Pautorisation d'activité de scins de médecine en

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3:

ARTICLE 4 :

hospitalisation compléte (a4 orientation néphrologigue, essentiellement
destinge au repli de patients dialysés) est accordé, sur le territoire de santé
de Montpellier, 4 la SA Centre d'Hémodialyse du Languedos Méditerranésn,
pour son site actuel, 305 rue de |a Galéra 4 Montpellier, du 5 juin 2007 au 30
juin 2008,

Les modalités de mise en ceuvre de Fautorisation ainsi que les objectifs
guantifiés s'y rapportant seront définis dans le cadre du contrat d'objectifs et
de moyens conclu enire le demandeur et lAgence Régionale de
I'Hospitalisation.

A defaut, I'Agence Régionhale de FHospitalisation inscrira les abjectifs
quantifiés dans l'autorisation.

Les caractéristiques FINESS seront enregistrées en conséquence,

Le Directeur de lAgence Reégionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon, |l Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, |2 Directeur Deépartemental des Affaires Sanitaires et
Sociales de |'Hérault sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de
l'exéeution de la présente décision, qui sera notifiée a lintéressée par la
Direction Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales et publiee au Recuesil
des Actes Administratifs de la Prefecture de Région.

FAIT AMONTPELLIER, le 29 novembre 2008

LE DIRECTEUR DE LAGENCE REGIONALE DE LHOSPITALISATION,
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Dacteur Alain CORVEZ
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule Code de ia Santé Publique et notamment ses articles L. 6121-1 a L. §121-12 relatifs
au Schéma d'organisation sanitaire, L.8122-1 4 L.6122.20 relatifs aux autorisations,
L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de soins et des équipements
matériels lourds, L.6124-1 relatif aux conditions technigues de fonctionnement, R.6121-1
a R.6122-44 et D.6122-27 relatifs 4 I'équipement sanitaire, R.6123-1 & R.6123-85 relatifs
aux conditions d'implantation de cerfaines aclivités de soins et des équipements materiels
lourds ef D.6124-1 3 D.68124-451 relatifs aux conditions technigues de fonctionnement

- Vu |a loi n°81-748 dut 31 décembre 1991 portant réforme hospitaliére, notamment I'articie
25,

- Vul'ordonnance n® 2003/850 du 4 septembre 2003 portant simplification de Forganisation
et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procédures de création
d'établissements ou services sociaux et médico—sociaux soumis & autorisation ;

- VU le décret n"2005-804 du 20 juillet 2005, relatif a fa sixieme partie (dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et modifiant certaines dispositions de ce
code,

- Vu le decret n"2008-576 du 22 mai 2006 relatif 2 |la médecine d'urgence et modifiant |e
code de la santé publique {dispositions réglementaires),

- Vo le décret n"2006-577 du 22 mai 2006 relatf aux conditions lechnigues de
fonctionnement applicables aux structures de médecine d'urgence et modifiant le code de
la santé publique {dispositions réglementaires),

- Vu l'arrété ministérie! du 12 juillet 2006 fixant ie seuil d'activité de médecine d'urgence
mentionné a l'article R. §123-9 du code de |a santé publigue

- Vu lettre circulaire n®02808 du 9 juin 2006 du Directeur de FHospitalisation et de
FOrganisation des Soins relative aux dispositions d'entrée en vigueur des décrets n*2006-
976 el n"2006-577 relatifs a la médecine d'urgence et aux conditions techniques de
fonctionnement applicables aux structures de médecine d'urgence,

- Vu la convention constitutive de FPAgence Régionale de MHospitalisation du Languedoc-
Roussillon signée le 31 décembre 1996,

- Vu l'arrété DIRIN®075/2006 du 29 mars 2006 du Directeur de I'Agence Régionate de
FHospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par I'arrété DIR N°093/2006 du 14 avril
2006, relatif au Schéma Régional d'Crganisation Sanitaire du Languedoc-Roussillon,

- Vu le dossier présenté par le CHU de Montpellier 4 Fappui de sa demande d'autorisation
de création d'un site spécialisé pour accueil et le traitemert des urgences « Téte et cou »
i I'Hépital Gui de Chauliac,

- Vu l'avis du Comité Régional de FQOrganisation Sanitaire, dans sa séance du 20 novembre
2006

Considérant que I'annexe opposable du SROS (terntoire de santé de Montpellier), dans sa
rédaction actuelle , antérieure a la publication des décrets susvisés du 22 mai 2008 relatifs 4
la Medecine d'urgence, avait prévu la mise en place d'un site spécialisé des urgenges « Téte
&t cou » par le CHU de Montpellier,

348



Considérant que c'est au vu de cette annexe que le CHU de Montpeliier a deposs sa
demande d'autcrisation de création d'un site specialisé pour Paccueil et le traitement des
urgences « Téfe et cou » 3 I'Hopital Gui de Chaufiag,

Considérant toutefois que cet objecti, tel qu'énoncé dans le SROS, n'est désarmais plus
compatible avec les dispositions de la nouvelle réglementation applicable en matiére de
Médecing d'urgence depuis le 24 mai 2003,

Considérant, dans ces conditions, Uil convient d'atlendre que le SR0OS — volet refatif & la
Medecine d'urgence — ait &té révisé en fonction de la nouvelle réglementation,

La Commisgion Exécutive, dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avoir
delibéré,

DECIDE

ARTICLE 1% : La demande présentée par le CHU de Montpellier en vue de la création d'un
site spécialisé pour 'accueil &t le traitement des urgences “Téte et cou” 2
I'Hdpital (Gui de Chauliac

est rgjetée,

ARTICLE 5 : Le Directeur de l'Agence Régionale de FHospitalisation du Languedoc-
Roussillon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, le Directeur Départemental des Affaires Sanitaires et
Sociales de I'Hérault somt chargés, chacun en ce qui le concerns, de
l'exécution de la présente décision, qui sera notifiée a lintéressé par la
Direction Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales, &t publiée au Recuegil
des Actes Administratifs de la Préfecture de Région.

FAIT A MONTPELLIER, le 29 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVES
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vu le Code de |la Santé Publique et notamment ses articles L. 6121-1 a L. 6121-12
ielatifs au Schéma d'organisation sanitaire, L6122-1 & L6122.20 relatifs aux
autorisations, L.6123-1 refatif aux conditions dimplantation des activités de soins et des
gquipements matériels ourds, L.5124-1 relatif aux condilions techniques de
fonctionnement, R.6121-1 &4 R.6122-44 ot 0.6122-37 relafifs & 'équipemant sanitaire,
R.B123-1 8 R.6123-85 relatifs aux conditions dimplantation de certaines activités de
soins et des equipements matériels lourds et D.6124-1 a D.6124-481 relatifs aux
conditions techniques de fonctionnement ;

- Vu la ot n"81-748 du 31 décembre 1991 portant réforme hospitalidgre, notamment
l'article 25,

- Vu lordonnance n° 2003/850 du 4 septembre 2003 porant simplification de
Farganisation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procédures de
création d'etablissements ou services sociaux et medico—sociaux soumis & autorisation ;

- Vu le décret n"2005-804 du 20 juillet 2005, relatf 4 la sixiéme partie (dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et maodifiant certaines dispositions de ce
code,

- Vu le décrel n"2008-576 du 22 mai 2006 relatif & |a médecine d'urgence et modifiant le
code de la santé publigue (dispositions réglementaires),

- Vu le decret n*2006-577 du 22 mai 20086 relatif aux conditions techniques de
fonctionnement applicables aux structures de médecine d'urgence et modifiant le code
de |la santé publique {dispositions réglementaires),

= Vu lamrété ministériel du 12 juillet 2006 fixant k2 seuil d’activité de meédecine d'urgence
menticnng & 'article R. 6123-8 du code de |z santé publique

- Vu letlre circulaire n"02908 du 9 juin 2008 du Directeur de PHospitalisation et de
FOrganisation des Soins relative aux dispositions d'entrée en vigueur des decrets
n°2006-576 et n2006-577 relatifs & la médecine d’urgence et aux conditions technigques
de fonctionnement applicables aux structures de médecine d'urgence,

- Vu la convention constitutive de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon signée le 31 décembre 1996,

- Vu larrété DIRIN"Q75/2006 du 29 mars 2008 du Directeur de I'Agence Régionale de
FHospitalisation du Languedoc-Reussillon, modifié par I'arrété DIR N°093/2008 du 14
ayril 2008, relatif au Schéma Reégional d'Organisation Sanitaire du Languedoc-
Roussillon,

- Vu |e bilan quantifié¢ de l'offre de scins au 30 septembre 2006, au regard du Schéma
Regicnal d'Organisation Sanitaire, pour i'activité de soins de médecine durgence,
inchangé 4 ce jour,

- Vu le dossier présentee par SA Clinigue des Trois Vallées a Bédarieux & l'appui de sa
demande d'autorisation d'exercice de |'activité de soins de médecine d'urgence, seion la
modaliteé de prise en charge des patients en structure des urgences (Territoire de santé
de Béziers-Séte),

- Vu lavis du Comite Regional de I'Crganisation Sanitaire, dans sa séance du 20
novembra 20086,
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Coensidérant que le projet est conforme aux dispositions  contenues dans  lannexe
opposable du SROS, celles-ci prévoyant {'implantation d'une structure des urgences a
Bédaneux,

Considérant que le dossier produit a l'appui de la demande d'autorisation répond aux
conditions dimplantation et aux condifions techniques de fonctionnement fixées par la
reglementation,

La Commigsion Exécutive, dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avair
idélibére,

DECIDE

ARTICLE 1*": La SA Clinigue des Trois Vallées 4 Bédarieux est aulorisée & exercer, sur le
territoire de santé de Béziers-Séte, I'aclivité de soins de médecine
d'urgence, selon la modalité de prise en charge des patients en structure des
urgences,

ARTICLE 2 : Les caractéristiques FINESS seront enregistrées en conséquence.

ARTICLE 3: La mise en ceuvre de cette autorisation est subordonnée :
- au respect des normes applicables en la matiére,
- au résultat de [a visite de conformité prévue par les articles L.6122-4 et
D.6122-37 du Code de |a Santé Publigque,
- 2 la réalisation dans un délai de 3 ans {(conformément & 'articlz L 6122-11
du code de la santé publigua) suivamt la date de notification de la
présente decision, sous peine de caducité.

ARTICLE 4: Conformément aux dispositions de I'article R. 6122-38 du Code de la Santé
Fubfigue, la durée de validité de Fautorisation est de 5 ans, a compter du
jour ou est constaté le résultat positif de la visite de conformité mentionnée
ci-dessus.

ARTICLES : Les éléments relatifs aux résultats de I'évaluation devront &tre produits lors
du rencuvellement, conformément 2 'article L.6122-10, du Code de la Santé
Publique et, le cas échéant, dans le cadre des dispositions de [‘article
F.6122-32 du méme code.

ARTICLEG: Le Directeur de rAgence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, le Directeur Départemental des Affaires Sanitaires f
Sociales de FHérault sont chargés, chacun en ce qui le conceme, de
l'exécution de la présente decision, gui sera notifice a linteresse par la
Direction Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales, et publiée au Recueil
des Actes Administratifs de la Préfecture de Région.

FAIT A MONTFELLIER, |2 29 novembra 2006

LE DIRECTEUR DE 'AGENCE REGIQNALE DE L'HOSPITALISATION,
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVEZ
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule Code de la Sante Publique et notamment ses articles L. 6121-1 a L. 8121-12 relatifs
au Schéma d'organisation sanitaire, L6122-1 a L.6122.20 relatifs aux autorisations,
L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de soins et des équipements
matériels lourds, L.6124-1 relatif aux conditions techniques de fonctionnement, R.§121-1
a R.6122-44 et D.6122-37 relatifs a I'equipement sanitaire, R.6123-1 4 R.6123-85 relatifs
aux conditions dimplantation de certaines activités de soins et des équipements matériels
lourds el D.6124-1 4 D.§124-481 relatifs aux conditions techniques de fonclionnement |

- Vu la loi n"91-748 du 31 décembre 19891 portant réforme hospitaligre, notamment l'article
25,

Vu l'ordonnance n® 2003/850 du 4 septembre 2003 portant simplification de 'organisation
et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procédures de création
d'etablissements ou services sociaux et médico—sociaux soumis & autorisation ,

- Vu le décret n°2005-434 du 6 mai 2005 relatif 4 'organisation et & 'équipement sanitaire
et modifiant i code de |a sanié publique {deuxiéme partie : Décrats en Conseil d'Etat) et
le code de l'action sociale et des familles {deuxiéme partie . partie Réglementaire}, en
particulier son article 10,

- Vu lg décrel n"2005-804 du 20 juillet 2005, relatif 4 la sixidme partie {dispositions
reglementaires} du code de [a santé publique et modifiant certaines dispositions de ce
code,

- Vula circulaire n® DHOS/04/2005-447 du 4 ociabre 2005 refative 4 l'entrée en vigusur de
certaines dispositions du code de ia santé publigue prises en application de I'ordonnance
du 4 septembre 2003, concernant I'organisation sanitaire, les instances de concertation et
le régime d'autorisation,

- Vu la convention constitutive de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon signée le 31 décembre 1996,

- Vo larméte DIR/NTO75/2006 du 28 mars 2008 du Directeur de FAgence Régionale de
FHospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par I'arrété DIR N°093/2008 du 14 avril
2006, relatif au Schéma Regional d'Organisation Sanitaire du Languedoc-Roussillon,

- Vu la demande présentée par FUnion Mutualiste Les Cliniques Mutualistes Catalanes en
vue du regroupement des activités de chirurgie (hospitalisation compléte et chirurgie ou
anesthésie ambulatoires) et de médecine (hospitalisation compléte) de la clinique La
Roussillonnaise et de la clinique Saint Christophe, avec transfert sur le site de Torrémilla
a Perpignan,

- Vul'avis du Comité Regional de 'Organisation Sanitaire, dans sa séance du 20 novembre
2008,

Considérant que cette opération de regroupement est conforme au SROS, celle-ci
permettant de ramener 4 4 le nombre de sites de chirurgie sur Perpignan, comme le prévait
I"annexe opposable,

Considérant que les conditions techniques de fonctionnement applicables dewront étre
respectées, en fonction des objectifs quantifiés tels que définis dans le contrat d'objectifs et
de moyens, dés la mise en ceuvre de l'autorisatian,

Lo
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La commission exécutive dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avair délibéré,

ARTICLE 1™ :

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3 :
ARTICLE 4 :

ARTICLE S :

ARTICLE 6 :

ARTICLE 7 :

DECIDE

L'Union Mutualiste Les Cliniques Mutualistes Catalanes est autorisée a
procéder auy regroupement des activités de soins de chirurgie {en
hospitalisation compléte, d'une part, &t en structure de chirurgie ouw anesthésie
ambulateires, d'aufre part) et de médecine {en hospitalisation compléte} de la
clinigue La Roussillonnaise et de la ¢clinique Saint Christophe,, avec transfert
sur le site de Torrémilla & Perpignan,

Les modalités de mise en ceuvre de l'autorisation seront definies dans le
cadre du contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens conclu entre fe
demandeur et PAgence Régionale de FHospitalisation.

Les caractéristiques FINESS seront enregisirées en consequence,

La mise en ceuvre de cette autorisation est subordonnée ;

- au respect des normes applicables en la matiére,

- au résultat de la visite de conformité prévue par les aricles L5122-4 &t
0.6122-37 du Code de la Santé Publique,
a fa réalisation dans un délai de 3 ans (conformément a 'article L .6122-11
du code de la santé publique) suivant |a date de nolification de la présente
décizion, sous peine de caducité.

Conformément aux dispositions de I'article R. 6122-38 du Code de |la Santé
Fublique, la durée de validité de chacune des autorisations d'activités de
soins mentionnges 3 laricle 1er est de 5 ans, a compier du jour o0 est
constaté le résultat positif de la visite de conformité mentionnée ci-dessus.

Les éléments relatifs aux résuitats de I'évaluation devrant étre produits lors du
renauvellernent, conformémeant a 'article LB122-10, du Code de [a Sante
Publique et, le cas échéant, dans le cadre des dispositions de larticle R.6122-
32 du méme code.

Le Directeur de FAgence Regionale de [I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussiflon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, le Directeur Départemental des Affaires Sanitaires ot
Sociales des Pyrénées Orientales sont chargés, chacun en ce qui le
concerns, de l'exécution de la présente deécfsion, qui sera notifiée 3
I'intéressée par la Direction Regionale des Affaires Sanitaires et Sociales, &t
publige au Recueil des Actes Administratifs de la Préfecture de |a Région
Languedoc-Roussillon

FAIT A MONTPELLIER, le 29 novembre 2006,

LE DIRECTEUR DE 'AGENCE REGICONALE DE L'HOSPITALISATION,

PRESIDENT DE L& COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVEZ



N° 1526
v ror TS LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vu le Code de |2 Santé Publigua et notamment ses articles L. 61211 & L. 6121-12
relatifs au Schéma d'organisation sanitaire, LB122-1 a4 LE6122.20 relatifs aux
autarisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des aclivités de soins et des
equipements matériels lourds, L&124-1 relatif aux conditions techniques de
fonctionnemeant, R.6121-1 3 R.8122-44 et D.6122-37 relatifs & Féquipement sanitaire,
R.B123-1 4 R.B123-85 relatifs aux conditions d'implantation de certaines activités de
soins et des Squipemenis materisls fourds et D6124-1 a D.6124-481 relatifs aux
conditions techniques de fonctionnement ;

- Vu la ol n"91-748 du 31 décembre 1991 portant réforme hogpitaliére, notamment
Farticle 25,

- Wu lordonnance n® 2003/850 du 4 septembre 2003 portant simplification de
I'organisation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procedures de
création d'établissements ou services sociaux et médico—sociaux soumis & autorisation ;

- Vu [e décret n"2005-804 du 20 juillet 2005, relatif 4 la sixidme partie (dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et modifiznt certaines dispositions de ce
code,

- Vu la convention constitutive de ('Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussilon signée le 31 décembre 1996,

- Yu l'arrété DIR/NPO7S/2006 du 29 mars 2006 du Directeur de 'Agence Régionale de
I'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par Farrété DIR N°093/2006 du 14
avril 2008, relatif au Schema Régional d'Crganisation Sanitaire du Languedoc-
Roussillon,

- ¥u la circufaire DHOSIO n®2004-44 du 4 février 2004 relstive & hospitalisation a
domicile,

- Vu les décisions DIRMM®081/2006 du 13 avril 2006 et n*270/2008 du 3 octobre 2006 du
Directeur de 'Agence Reégionale de 'Hospitalisation relatives au bilan quantifie de l'ofire
de soins au 31 mars 2006 et au 30 septembre 2006, au regard du Schéma Régional
d'Organigation Sanitaire, pour les activités de soins, y compris sous la forme
d'alternatives a lhospitalisation, de médecine — chirurgie — gynécologie-abstétrique,
nécnatologie et réanimation néonatale — {(annexe V| — Hospitalisation & domicile), bilan
inchangé & ce jour,

Vu la demande présentée par fa SARL OMEGA SANTE ( Hyéres — 83400) en vue de ta
création d'une structure d'hospitalisation a domicile de 35 places, sur |es territoires de

santé de Carcassonne et de Narbonne, aver un site principal & Carcassonne (18
places} et un site annexe & Narbonne (18 places),

- Vu Favis du Comité Régional de POrganisation Sanitaire, dans sa seance du 20
novembre 2006,

Considarant que le développement de l'hospitalisation i domicile constitug un objectif
pricritaire et qu'il convient de renforcer le positicnnement de [a région Languedoc-Roussillon
dans ce domaine,

Considérant que 'hospitalisation & domicile doit intervenir en substitution de 'hospitalisation
a femps complet,

Considérant que dans lg cadre de fa mise en ceuvre du SROS, 'Agence Régionale de
I'Hospitalisation entend privilégier une logique de bassin, fondée sur des conventions de
coopération et promouvoir une HAD polyvalente ouverte a tous les patients du territoire de

sante,
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Considérant gue dans ces conditions il serait prématuré de se prononcer favarablement sur
cette demands,

Considérant en outre que la demande ne s'appuie sur aucune étude de besoins, mais
seulement sur le nombre de places recommandées par le SROS et encore disponibles sur
les territoires de santé de Carcassonne et de Narbonne,

Considérant |'aire géographique d'intervention de |a structure et le recouvrement avec celle
d'une structure déjz existante,

Considérant que le projet madical est insuffisammert etayé et 'absence de compétence
ade-soignante,

Considérant que le respect des condifions fechniques de fonctionnement, en ¢& qui
concerne la présence permanente d'au moins un agent pour 6 patients pris en charge, n'est
pas demontrg,

Considérant que le projet n'est pas adosseé a un etablissement sanitaire comme le demande
le SROS,

Considérant I'absence de début d'engagement dans une nécessaire coopération avec
I'ensemble des acteurs de santé des temmiioires concarnés,

La Cemmission exécutive, dans sa séance du 29 novembre 2008 et aprés avoir
delibéré,

DECIDE

ARTICLE 1% ; La demande présertée par la SARL OMEGA SANTE {Hyéres - 82400 en
vue de la création d'ung structure d'hospitalisation a domicile de 35 places,
sur les territoires de santé de Carcassonne et de Narbonne, avec un site
principal 4 Carcassonne (19 places) et un site annexe a MNarbonne (18
places),

est rejetée.

ARTICLE 2 : Le Directeur de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedos-
Reoussillon, fe Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sogizles du
Languedoc-Roussillon, le Directeur Départemental des Affaires Sanitaires et
Sociales de lAude sont chargés, chacun en ce qui le concems, de
l'exécution de ia présente décision, qui sera notifiée a lintéressée par la
Direction Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales et publiée au Recueil
des Actes Administratifs de la Préfecture de Région.

FAIT A MONTPELLIER, le 29 novembra 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,
FRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVEZ
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- Wu le Code de la Santé Publique et notamment ses ardicles L. 6121-1 & L. 8121-12
relatifs au Schéma d'organisation sanitaire, LB122-1 3 612220 relatifs aux
autorisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de soins et des
équipements matériels lourds, L.&6124-1 relatif aux conditions technigques e
fonctionnement, R.6121-1 a R.6122-44 et D.6122-37 relatifs a I'équipement sanitaire,
R.6123-1 a R.6123-85 relatifs aux conditions d'implantation de certaines activités de
soing et des éguipements matériels lourds et D.6124-1 3 D.6124-481 relatifs aux
conditions lechnigues de fonctionnement ;

- Vu la lol n"81-748 du 31 décembre 1991 portant réforme hogpitaliére, notamment
Farticle 25,

- Wu lordonnance n® Z005/8B50 du 4 septembre 2003 portant simplification de
l'organisation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi gque des procédures de
création d'établissements ou services sociaux et médico—sociaux soumis a autorisation |

- Vu le décret n*2005-804 du 20 juillet 2005, relaiif a la sixiéme partie (dispositions
reglementaires) du code de {a santé publique et modifiant cerfaines dispositions de ce
coade,

- Vi Ia convention eonstitutive de l'Agence Réginnale de PHospitalisation du | anguadae-
Roussillcn signée le 31 décembre 1996,

- Wu l'arrété DIRMN075/2008 du 29 mars 2006 du Directeur de I'Agence Reégionale de
I'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par 'arréié DIR N°093/2006 du 14
awril 2006, relatif ae Schéma Régional d'Organisation Sanitaire du Languedoc-
Roussillon,

- VYu la circulzire DHOS/O/ n®2004-44 du 4 février 2004 relative & I'hospifalisation a
domiciie,

- Vu les décisions DIR/n"091/2006 du 13 avril 2008 et n°270/20086 du 3 octobre 20086 du
Lirecteur de i'Agence Régionale de 'Hospitalisation relatives au bilan quantifie de I'offre
gde soins au 21 mars 2006 et au 30 septembre 2006, au regard du Schéema Régional
d'Organisation Sanitairg, pour les activités de soins, y compris sous la forme
d'altematives & 'hospitalisation, de médecing — chirurgie — gynécologie-obstétrique,
neonatologie et réanimation néonatale — (annexe VI — Hospitalisation a domicile), bilan
inchangé & ce jour,

Vu Iz demande présentée par |z SA Clinique Les Genéts 4 Narbonns, en vue de la
création d'une structure d’hospitalisation 4 domiclle de 16 places sur le temitoire de
santé de Narbonne,

- Vu tavis du Comité Régional de ['Organisation Sanitaire, dans sa séance du 20
novembre 2008,

Considérant que le développement de l'hospitalisation & domicile constitue un objectif
rrioritaire el qu'il convient de renforcer fe positionnement de |a région Languedoc-Roussillon
dans ce domaine,

Considérant que 'hospitalisation 4 domicile dait intervenir en substitution de 'hospitalisation
a temps complet,

Considérant gue dans le cadre de la mise en ceuvre du SROS, FAgence Régionale de
FHespitalisation ermtend privilggier une logique de bassin, fondée sur des conventions de
coopération et promouvoir une HAD polyvalente ouverte a tous les patients du territoire de
santé,

Considérant que dans ces conditions il serait prématuré de se prononcer favorablement sur
ceite demande,
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La Commission exécutive, dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avoir
délibére,

DECIDE

ARTICLE 1°": La demande présentée par la SA Clinique Les Genéts 3 Narbonne en vue de
la création d'une structure d'hospitalisation a domicile de 16 places sur le
terrtoire de santé de Narbonne,

est rejetée,

ARTICLE 2 : le Directeur de 'Agence Regionale de I'Hospitalisation du Langusdoc-
Roussillon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, le Directeur Départemental des Affaires Sanitaires et
Sociales de l'Aude sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de
lexécution de la présente décision, qui sera notifiée & l'intéressee par 1a
Direction Regionale des Affaires Sanitaires et Sociales et publiée au Recueil
des Actes Administratifs de la Préfecture de Région.

FAIT A MONTPELLIER, & 259 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE UAGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVESL

o
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T ADY XL

LA COMMISSION EXECUTIVE

Vu fe Code de la Santé Fubligue et notamment ses articles L. 6121-1 & L. §121-12
relatifs au Schéma d'organisation sanitaire, L8122-1 a L6122.20 relatifs aux
autorisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de sains &t des
equipements matériels  lourds, L.6124-1 relatif aux conditions technigues de
fonctionnement, R.6121-1 a R.6122-44 et D.B122-37 relatifs & I'équipement sanitaire,
R.6123-1 a R.B123-85 relatife aux conditions d'implantation de certaines activités de
soins el des équipements materiels lourds et D.6124-1 a D.6124-481 relatifs aux
conditions techniques de fonctionnement ;

Vu la loi n®91-748 du 31 décembre 1991 portant réforme hospitaliére, notamment
Farticle 25,

Vu fordonnance n° 2003/850 du 4 septembre 2003 portant simplification de
l'organisation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procédures de
creation d'établissements ou services sociaux et médico—sociaux soumis a autorisation ;

Vu le décret n"2005-804 du 20 juillet 2005, relatif & la sixiéme partie {dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et modifiant certaines dispositions de ce
code,

Vu |a convention constitutive de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon signée le 31 décembire 1996,

Vu l'arrété DIR/N°OTS/2006 du 29 mars 2008 du Directeur de 'Agence Régionale de
I'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par 'arrété DIR N°093/2006 du 14
avril 2006, relatif au Schema Régional d'Organisation Sanitzire du Languedoc-
Reoussilion,

Vu la circulzire DHOS/ n°2004-44 du 4 février 2004 relative 3 I'hospitalisation a
domicile,

Vu les décisions DIRM°091/2006 du 13 avril 2006 et n"270/2006 du 3 octobre 2006 du
Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation relatives au bilan quantifié de I'offre
de soins au 31 mars 2006 et au 30 septembre 2006, au regard du Schema Régional
d'Organisation Sanitaire, pour les activites de soins, vy compris sous la forme
d'allernatives a I'hospitalisation, de médecine — chirurgie — gynécciogie-obstétrique,
neéonatologie et réanimation neonatale — (annexe VI — Hospitalisation a domicile}, bilan
inchange a ce jour,

Vu la demande présentée par la SARL OMEGA SANTE ( Hyéres — 83400) en vue de la
création d'une structure d’hospitalisation 4 domicile de 76 places, sur les territoires de
santé de Nimes-Bagnols sur Céze et d'Alés, avec un site principal 2 Nimes, une
antenne de coordination a Alés (20 places) et une antenne de coordination & Bagnols
sur Céze,

Vu lavis du Comité Régional de !'Organisation Sanitaire, dans sa séance du 20
novembre 2008,

Considérant que le développement de hospitalisation a domicile constitue un objectif
pricritatre et qu'it convient de renforcer le positionnement de la région Languedoc-Roussillon
dans ce domaine,

Considérant que 'hospitalisation & domicile doit intervenir en substitution de 'hospitalisation
a temps cocmplet,



Considérant que dans le cadre de la mise en ceuvre du SROS, 'Agence Régionale de
I'Hospitalisation entend privilégier une logique de bassin, fondée sur des conventions de
cooperation et promouvoir ung HAD polyvalente ouverte 4 tous les patients du territoire de
sante,

Considérant que dans ces conditions 1l serait prémature de se prononcer favorablement sur
cefte demande,

Considérant en putre que |a demande présentée, portant sur 76 places dont 20 places a
Aleés, couvrirail la totalité des besoins identifiés sur les deux territoires de sante concernés et
qu'en canséquence, au vu de laire géegraphigus d'intervention projetde, limitée a certaines
communes, Faccessitilitd 4 tous |les patients ne serait pas assurée,

Considérant que l& respect des conditions techniques de fonctionnement, en ¢ Qui
concerna a presence permanente d’au moins un agent pour & patients pris en charge, nest
pas démantré,

Considérant que 'absence de temps d'aides-soignantes dans la demande ne correspond
pas au mode habitue! de fonctionnement de I'hesgpitalisation a4 domicile au regard de 1'article
O 6124-308 du code de [a santé publigue,

Considérant que le projef n'est adossé 4 aucun établissement de sanié,

Considérant I'absence de début d'engagement dans une nécessaire coopération avec
I'ensemble das acteurs de santé des territoires concernés,

Considérant en conséquence gue le projet n'est pas conforme aux recommandations du
SROS en matiere d'hospitaiisation a domicile,

La Commission exécutive, dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avoir
délibéré,

DECIDE

ARTICLE 1*: La demande présentée par la SARL OMEGA SANTE (Hyéres - 83400) en
vue de la création d'une structure d’hospitalisation a domicile de 76 places,
sur les temritpires de santé de Nimes-Bagnols sur Céze et d'Alés, avec un
site principal a Nimes, une antenng de coordination 4 Alés (20 places} et une
antenne de coordination a Bagnols sur Céze

est rejetée.

ARTICLE 2 : Le Directeur de lAgence Reégionale de 'Hospitalisation du Languedos-
Roussillon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, |2 Directeur Départemental des Affaires Sanitaires et
Sociales du Gard sord charges, chacun en ce qui le concems, de fexéoution
de la présente décision, qui sera notifiée 3 lintéressée par |a Direction
Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales et publiée au Recueil des
Actes Administratifs de la Préfecture de Région.

FAIT A MONTPELLIER, le 29 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVEZ
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Vu le Code de la Santé Publique of notamment ses articles L. 5121-1 2 1. 8121-12
refatifs au Schéma d'organisation sanitaire, L6122-1 a L.612220 relatifs aux
autorisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de soins et des
équipements matériels lourds, L.&124-1 relafif aux conditions techniques de
fenctionnement, R.6121-1 3 R.6122-44 et D.6122-37 relalifs 4 'équipement sanitaire,
R.6123-1 & RB123-85 relatifs aux conditions d'implantation de certaines activités de
soins et des éguipements matériels lourds et D6124-1 & D.6124-481 relatifs aux
conditions techniques de fonctionnement ;

Vu la loi n"91-748 du 31 décembre 1891 portant réforme hospitaligre, notamment
Farticle 25,

Vu lordonnance n® 2003/850 du 4 septembre 2002 portani simplification de
Forganisation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procedures de
creation d'établissements ou services sociaux et medico—sociaux soumis & autorisation ;

Vu le décret n®2005-804 du 20 juillet 2005, relatif &4 la sixieme partie {dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et modifiant certaines dispositions de ce
code,

Vu la convention constitutive de l'Agence Régionale de 'Hospitalisation du Languedac-
Roussillon signée le 31 décembre 1898,

Vu l'arréte DIR/N®075/20068 du 28 mars 2006 du Directeur de I'Agence Regionale de
'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon, madifié par larrété DIR N°093/2006 du 14
avrl 2005, relatif au Schéma Régional d'Organisation Sanitaire du Languedoc-
Roussillen,

Vu la circulaire DHOS/O! n*2004-44 du 4 février 2004 relative a4 !'hospitalisation a
domicile,

Vu lzs décisions DIRM081/2006 du 13 avril 2008 et n*270/2006 du 3 octobre 2006 du
Directeur de 'Agence Régicnale de 'Hospitalisation retatives au bilan quantifie de |'offre
de scins au 31 mars 2006 et au 30 septembre 2006, au regard du Schéma Régional
d'Organisation Sanitaire, pour les activitds de soins, y compris sous la forme
d'alternalives & I'hospitalisation, de médecine — chirurgie - gynecologie-abstétrique,
nécnatologie et réanimation néonatale — (annexe V| — Hospitalisation & domicile), bilan
inchange a ce jour,

Vu la demande présentée par e Centre Hospitalier de Perpignan en vue de I'extension
de 12 places en obstétrique, de sa structure d’hospitalisation & domicile polyvalente, sur
l& temitoire de santé de Perpignan,

Vu l'avis du Comité Regional de I'Organisaiion Sanitaire, dans sa séance du 20
novembre 2006,

Considérant que le développement de ['hospitalisation & domicile constitue un objectif
prioritaire el qu'll convient de renforcer le positionnement de la région Languedac-Roussillon
dans ce domaing,

Considérant que 'hospitalisation & domicite daoit intervenir en substitution de I'hospitalisation
i temps compled,

Considérant que dans le cadre de la mize an ceuvre du SROS, 'Agence Régionale de
FHospitalisation entend priviiégier une logique de bassin, fondée sur des conventions de
coopération et promouveir une HAD polyvalente ouverte & tous les patients du territoire de
sanfé,

161



Considérant que dans ces conditions it serait prématuré de se prononcer favorablement sur

cetle demandea.

La Commission exécufive, dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avoir

délibérs,

DECIDE

ARTICLE 1" : La demande présentée par le Cenfre Hospitalier de Perpignan en vue de

ARTICLE 2 .

Fextension de 12 places en obstétfrique, de sa structure d’hospitalisation a
domicile polyvalente, sur le territoire de sante de Perpignan,

est rejetée.

Le Directeur de l'Agence Régionale de FHospitalisation du Languedoc-
Roussillan, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, fe Directeur Dépantemental des Affaires Sanitaires et
Sociales des Pyrénées Orientales sont chargés, chacun en ce qui le
concerne, de l'exécution de |a présente décision, gui sera notifiée 3
Finteresse par la Direction Régionaie des Affaires Sanitaires et Sociales et
publiée au Recusil des Actes Administratifs de la Préfecture de Régian,

FAIT A MONTPELLIER, le 29 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE LAGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,
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Yu le Code de la Santé Publique et notamment ses articles L. 6121-1 4 L. 8121-12
relatifs au Schéma dorganisation sanitaire, LB122-1 & L&122.20 relslifs aux
autorisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de soins et des
éguipements materiels lourds, L.6124-1 relatif aux conditions technigues de
fonctionnement, R6121-1 4 R.6122-44 et 0.6122-37 relatifs & Féquipement sanitaire,
R.8123-1 a R.6123-85 relatifs aux conditions d'implantation de cerfaines activités de
soins et des équipements matériels lourds et DB124-1 a D6124-481 relatifs aux
conditions techniques de fonctionnemeant ;

Vu la loi n°91-748 du 31 décembre 1891 portant réforme hospitaliérs, notamment
Farticle 25,

Vu lordonnance n® 2003850 du 4 septembre 2003 portant simplification de
I'organisation et du fonctionnement du systeme de sanié ainsi que des procédures de
création d'établissements ou services sociaux et médico—sociaux soumis & autorisation |

Vu le décret n°2005-804 du 20 juilllet 2005, reiatif & la sixigme partie {(dispositions
réglementaires) du code de la santé publique et modifiant certaines dispositions de ¢e
code,

Vu la convention constitutive de i'Agence Régionzle de I'Hospitalisation du Languedoc-
Reoussiflon signée le 31 décembre 1896,

Vu l'arréte DIR/N®075/2006 du 29 mars 2006 du Directeur de Agence Régionale de
I'Hospitalisation du Languedoc-Roussillton, modifie par lNamété DIR. N°093/20086 du 14
avril 2006, relatif au Schéma Reégional d'Organisation Sanitaire du Languedoc-
Foussillen,

Vu la circulaire DHOS/OY n°2004-44 du 4 février 2004 relative & I'hospitalisation &
domicile,

Vu les décisions DIR/N°081/2006 du 13 avril 2006 et n“270/2006 du 3 octobre 2006 du
Cirecteur de FAgence Régionale de I'Hospitalisation relatives au bilan quantifié de l'offre
de soins au 31 mars 2006 et au 30 septembre 2008, au regard du Schéma Regional
d'Organisation Sanitaire, pour les activités de soins, y compris sous la forme
d'alternatives a l'hospitalisation, de meédecine — chirurgie — gynécologie-obstétrique,
néonatologie et réanimation néonatale — (annexe VI - Hospitalisation a domicite), bitan
inchangé a ce jour,

Vu la demande présentee par I'Association pour lAssistance &t la Réhabilitation a
Domicite (APARD) en vue de la création d'une structure d’hospitalisation a domicile de
30 places, sur le territoire de santé de Nimes-Bagnols sur Céze,

Vu l'avis du Comité Régional de I'Organisation Sanifaire, dans sa seance du 20
novembre 2006,

Considérant que le développement de T'hospitalisation & domicile constifue un objectf
pricritaire et qu'il convient de renforcer le positionnement de la région Languedoc-Roussillon
dans ce domaine,

Considérant gue I'hospitalisation 4 domicile doit intervenir en substitution de 'haspitalisation
A lemps complet,

Considéarant que dans le cadre de la mise en ceuvre du SROS, 'Agence Reégionale de
I'Hospitalisation entend privilégier une legique de bassin, fondée sur des conventions de
coopération et promouvoir une HAD polyvalente ouverte 3 fous les patients du territoire de
sante,

Considérant que dans ¢es conditions il serait prématuré de se prononcer favorablement sur
cefie demande,
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La Commission exécutive, dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avoir
delibéré,

DECIDE

ARTICLE1*: La demande présentée par [Association pour [Assistance et |a
Réhabilitation & Domicile (APARD} en vue de la création d'une structure
d’hospitalisation & demicile de 30 places, sur |e territoire de santé de Nimes-
EBagnaols sur Céze,

est rejetée.

ARTICLE 2 : Le Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillen, le Directeur Regional des Affaires Sanitaires ef Sociales du
Languedoc-Roussillon, [e Directeur Départemental des Affaires Sanitaires at
Sociales du Gard sont chargés, chacun en ce gui le concerne, de 'exéoution
de la présente décision, qui sera notifiée a lintéressée par la Direction
Fégionale des Affaires Sanitaires et Sociales et publige au Recusil des

Actes Administratifs de la Préfecturs de Region.

FAIT A MONTPELLIER, le 28 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE CAGENCE REGHONALE DE L'HOSPITALISATION,
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVEZ
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Vu le Code de la Sante Publigue ef notamment ses articles L. 61211 a L. 612112
relalifs au Schéma dorganisation sanitaire, L6122-1 a L6122.20 relatifs aux
autonisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de soins et des
equipemeants matériels lourds, L.B124-1 relatf aux conditions techniques de
fonctionnement, R.6121-1 a R.6123-44 et D.6122-37 relatifs a 'équipement sanitaire,
R.6123-1 4 R.6123-85 relatifs aux conditions d'implantation de certaines activités de
soins et des équipements matériels lourds et DL8124-1 a D.6124-481 relatifs aux
eonditions technigues de fonclionnement ;

Vu la loi n°91-748 du 31 décembre 1981 portant réforme hospitalieére, notamment
larticle 25,

Vu l'ordonnance n® 2003/850 du 4 septernbre 2003 poriant simplification de
I'grganisation et du fonctionnement du systéme de santé ainsi que des procédures de
création d'établissements ou services sociaux et médico—sociaux sournis 4 autorisation |

Vu le décret n®2005-804 du 20 juillet 2005, relatif &4 la sixiéme partie {dispositions
réglementaires) du code de la santé publigque et modifiant certaines dispositions de ce
code,

Vu la convention constitutive de I'Agence Régionale de 'Hospitalisation du Languedoc-
REoussillon signée le 31 decembre 1996,

VYu l'arrété DIR/N"075/2006 du 29 mars 2008 du Directeur de 'Agence Régionale de
FHospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par {'arrété DIR N°093/2006 du 14
avrit 2006, relatif au Schéma Régional d'Organisation Sanitaire du Languedog-
Roussition,

Vu la circulaire DHOS/O! n®2004-44 du 4 février 2004 relative a Fhospitalisation a
domicile,

Vu les decisions DIR/M091/2008 du 13 avril 2008 et n*270/2006 du 3 octobre 2006 du
Directeur de {'Agence Régionale de PHospitalisation relatives au bilan quantifie de l'offre
de soins au 31 mars 2006 et au 30 septembre 2006, au regard du Schéma Régional
d'Organisation Sanitaire, pour les aclivités de soins, ¥ compris sous la forme
d'alternatives 3 I'hospitalisation, de médecine — chirurgie — gynécologie-obstétrique,
neonatologie et réanimation néonatale — (annexe VI — Hospitalisation & domicile), bilan
inchangé & ¢ jour,

Vu la demande présentée par la SARL MEDIHAD & Cabestany en vue de la création
d'une structure d’hospitalisation a domicile de 34 places sur le territoire de santé de
Ferpignan,

Vu lavis du Comité Régional de I'Organisation Sanitaire, dans sa séance du 20
novembre 2008,

Considérant que le développement de I'hospitalisation & domicile constitue un objectif
pricritaire et qu'll convient de renforcer le positicnnement de |a région Languedoc-Roussillon
dans ce domaine,

Censidérant que 'hospitalisation & domigile doit intervenir en substitution de I'hospitalisation
a lfemps complet,

Considérant que dans le cadre de |la mise en ceuvre du SROS, [Agence Régionale de
I'Hospitalisation entend privilégier une logique de bassin, fondée sur des conventions de
coopération et promouvoir une HAD polyvalente ouverte 4 tous les patients du territoire de
sante,

Considérant que dans ces conditions il serait prémature de se pronencer favorablement sur
cefte demande,
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La Commission exécutive, dans sa séance du 29 novembre 2006 et aprés avoir
délibérg,

DECIDE

ARTICLE 1% : La demande présentée par la SARL MEDIHAD & Cabestany en vue de I3

ARTICLE 2 .

IAY

66

création d'une structure d'hospitalisation 4 domicile de 34 places, sur le
territoire de santé de Perpignan,

est rejetée.

Le Directeur de I'Agence Régionzle de I'Hospitalisation du Languedoc-
Foussillon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sociales du
Languedoc-Roussillon, le Directeur Départemental des Affaires Sanitaires et
Sociales des Pyrénéss Qrientales sont chargés, chacun en ce qui le
concerne, de l'exécution de la présente décision, gqui sera nolifite 3
Pirdéresse par la Direction Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales et
publiée au Recuell des Actes Administratifs de la Préfecture de Région.

FAIT A MONTPELLIER, le 22 novembra 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,

FRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Docteur Alain CORVEZ
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Vu g Code de la Santé Publigue et notamment ses ardicles L. 81271-1 4 L. 6121-12
relatfs au Schéma d'organisation sanitaire, L6122-1 4 L612220 relatifs aux
autorisations, L.6123-1 relatif aux conditions d'implantation des activités de soins et des
equipements matériels lourds, L.6124-1 relatif aux conditions techniques de
fonctionnement, R6121-1 4 R.6122-44 et D.6122-37 relatifs a I'équipement sanitaire,
R.6123-1 & R.6123-85 refatifs aux conditions d'implantation de certaines activités de
soins et des équipements matériels lourds et D.6124-1 a2 D.6124-481 relatifs aux
sonditions techniques de fonctionnement ;

Vu la loi n°81-748 du 31 décembre 1981 porant réforme hospitaliére, notamment
["article 25,

Vu lordonnance n® 2003/850 du 4 septembre 2003 portant simplification de
I'organisation et du fonctionnement du systéme de sante ainsi que des procédures de
création d'etablissements ou services sociaux et médico-sociaux soumis a autorisatian ;

Vu le décret n°2005-804 du 20 juillet 2005, relalif a la sixiéme partie (disposilions
réeglementaires) du code de la santé publique et modifiant certaines dispositions de ce
code,

Vu la convention constitutive de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedos-
Roussilon signée le 31 décembre 1986,

Vu larrété DIRMN"O7S/2006 du 29 mars 2006 du Directeur de FAgence Régionale de
I'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon, modfie par amété DIRE N*093/2006 du 14
ayril 20086, relatif aw Schéma Régional d'0Organisation Sanitaire du Languedoc-
Faussillon,

Vu la circulsire DHOS/OY n"2004-44 du 4 février 2004 relative & l'hospitalisation 3
domicile,

Vu fes décisions DIR/n"091/2006 du 13 avril 20086 et n°270/2006 du 3 octobre 2006 du
Directeur de I'Agence Régionale de 'Hospitalisation reiatives au bilan quanitifié de l'offre
de soins au 31 mars 2006 et au 30 septembre 2008, au regard du Schéma Régional
d'Organisation Sanitaire, pour les activités de soins, y compris sous la forme
d'alternatives & [hospitalisation, de medecine — chirurgie -~ gynécologie-obstétrique,
neonatologie et réanimation néonatale — {(annexe VI — Hospitalisation & domicile), bilan
inchangé 4 ce jour,

Vu la demande présentée par Il'Association « Hospitalisation 4 domicile du Roussilion »,
en vue de ta création d’'une structure d’hospitalisation & domicile de 34 places sur le
territoire de santé de Parpignan,

Vu l'avis du Comité Régional de IOrganisation Sanitaire, dans sa séance du 20
novembre 2008,

Considérant que le développement de hospitalisation 4 domicile constitue un objectif
prioritaire et qu'il convient de renforcer le positionnement de |a région Languedoc-Roussillon
dans ce domaine,

Ceonsidérant gue 'mospitalisation a domicile deit intervenir en substitution de Fhospitalisation
a femps complet,

Censidérant que dans [& cadre de la mise en csuvre du SROS, FAgence Reégionale de
I'Hospitalisation entend privilégier une logique de bassin, fondée sur des conventions de
coopération et promouvoir une HAD polyvalents ouverte 3 tous les patients du territoire de
santé,
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Considérant que dans ces conditions il serait prématuré de se pronencer favorablement sur
cefte demande,

La Commission executive, dans sa seéance du 29 novembre 2006 et aprés avoir
délibéré,

DECIDE

ARTICLE 1°"; La demande présentée par FAssociation « Hospitalisation a domicile du
Roussillon », en vue de la gréation d'une structure d’hospitalisation &
domicile de 34 places sur le territoire de santé de Perpignan,

esf rejetée,

ARTICLE 2 : Le Directeur de Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon, le Directeur Régional des Affaires Sanitaires et Sogiales du
Languedoc-Roussillon, e Directeur Departemental des Affaires Sanitaires et
Socisles des Pyrénées Crientales sont chargés, chacun en ¢e qui le
concerne, de fexécution de la présente décision, qui sera nofifiee a
lintéressée par |a Direction Régionale des Affaires Sanitaires et Sociales et
publiee au Recueil des Actes Administratifs de la Préfeciure de Réaion.

FAIT A MONTPELLIER, le 29 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE LAGENCE REGIONALE DE L'HOSPITALISATION,
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE,

Bocteur Alain CORVEZ
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Vu le code de la santé publique, notariment ses articles L 6114-1, L 6114-2, L 6115-4,
Vu le code de la sécurité sociale notamment son arlicle L 162-22-14,

Vu la convention constifutive de 'Agence Régionale de "Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1996,

Vu la décision du Directeur de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation en date du 27
sepiembre 2006 fixant le montant de la dotation Mission d'Intérét Général (MIG)
accordee en 2006 a I'Union « Cliniques Mutualistes Catalanes » & Perpignarn au titre du
financement des mesures de santé publique prévues dans le cadre du plan cancer, en
vue de la mise en place du support logistique du Centre de Coordination en
Cancérologie {3C) sur le territoire de Perpignan,

Vu le contrat d'objeclifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de
FHospitalisation et I'Unian « Cliniques Mutualistes Catalanes » & Perpignan gestionnairs
de la clinique la Roussiilonnaise 4 Perpignan,

Considérant que [e contenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de moyens portant
mise en place du support fogistique du Centre de Coordination en Cancérologie (3C) sur le
terriloire de recours de Perpignan et 3 conclure avec 'Union « Cliniques Mutualistes
Catalanes » & Perpignan, est conforme aux dispositions réglementaires,

DECIDE

ARTICLE 1: Est approuvé le contenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de

moyens prévoyant pour 2006 dans le cadre du financement des Missions
dIntérét Génsral (MIG), ia mise en place du support logistique du Centrs de
Coordination en Cancérologie (3C) sur le teritoire de recours de Perpignan.

Cet avenant est & conclure entre 'Unian « Clinigues Mulualistes Catalanes »
4 Perpignan, gestionnaire de la Clinique La Roussillonnaise a Perpignan et
FAgence Régicnale de 'Hospitalisation.

ARTICLE Z: Le Directeur de l'Agence Régionale de ['Hospitalisation du Languedoc-

Roussillon est autorisé a signer l'avenant au contrat d'objectifs et de movens
precité.

ARTICLE 3: Le Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-

Roussillon est charge de 'exéeution de la présente décision qui sera nolifiee a
I'efablissement et aux caisses prestataires par la Caisse Régionale
d'Assurance Maladie, sous couvert d’'une mise & jour de la Base Régionale
des Etablissements sous UNIX.

Fait 4 Mantpellier, le 27 septembre 2008

LE BIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
OE UHOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE

Docteur Alain CORVE?™
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- W¥ule code de ia sanie publique, notamment ses articles L 6114-1, L 6114-2, L 6115-4,
- Vule code de la s&curité sociale notamment son article L 162-22-14,

- Vu la convention constitutive de "Agence Régionale de I'Hespitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1996,

- Vu la décision du Directeur de FAgence Regionale de UHospitalisation en date du 27
septembre 2006 fixant le montant de la dotation Mission dIntérét Géneral (MIG)
accordés en 2006 a la SARL Cliniqus de Valdegour a4 Nimes au titre du financement des
mesures de santé publigue prévues dans fe cadre du plan cancer, en vue de la mise en
place du support logistique du Centre de Cocrdinaticn en Cancérologie (3C) des
établissermnents privés, sur 2 territoire de Nimes,

- Vu le conlrat d'objectifs et de moyens conclu enfre 'Agence Régionale de
I'Hospitalisation et la SARL Clinigue de Valdegour a Nimes gestionnaire de la Clinigue
de Valdegour a Nimess,

Considérant gue le contenu du projet davenant au contrat d'objectifs et de rmoyens portant
mise en place du support legistique du Centre de Coordination en Canceérologie (3C) des
établissements privés sur le territoire de recours de Nimes-Bagnols sur Céze el & conclure
avec la SARL Clinique de Valdegour 3 Nimes, est conforme aux dispositions réglementaires,

DECIDE

ARTICLE 1: Est approuve le contenu du projet d'avenamt au contrat d'objeclifs et de
moyens préevoyant pour 2008 dans le cadre du financement des Missions
d'Intérét Général (MIG), la mise en place du suppeort logistique du Centre de
Coordinafion en Cancérologie (3C) des établissements privés sur le territoire
de recours de Nimes-Bagnols sur Céze.

Cet avenant est 4 conclure enfre la SARL Clinigue de Valdegour 4 Nimes,
gestionnaire de la Clinique de Valdegour 2 Nimes et I'Agence Régionale de
'Hospitalisation.

ARTICLE 2 : Le Directeur de [FAgence Régionale de I'Hospifalisation du Languedoc-
Roussillon est autorisé a signer Favenant au contrat d'objectifs ef de moyens

precité.

ARTICLE 3 : Le Directeur de |'Agence Régionale de [Mospitalisation dut Languedoc-
Roussillon est chargeé de Pexécution de la présanta décision qui sera natifiée 4
I'etablissement et aux cafsses prestataires par la Caisse Régionale
d'Assurance Maladie, sous couvert d'une mise a jour de la Base Regionale
des Elablissements sous UNLX

Fait a Montpellier, le 27 septembre 2006

LE DIRECTEUR DE UAGENCE REGIOMALE
DE L'HOSPITALISATION D Lot DC-RDUSSILLON
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- Vu le code de la santé publique, natamment ses articles L 6114-1 8 L 6114-3, L
6115-4,

- Vule code de |la sécurité sociale,

- Vu la convention constifutive de |'Agence Régionale de I'Hospitalisation du
Languedoc-Roussilfon du 31 décembre 1996,

- Vu les confrats d'objectifs et de moyens conclus entre Agence Régionale de
FHospitalisation et les &tablissements concernés figurant en annexe,

- Vu la dégision de la Commission Exécutive de ['Agence Régionale de
I'Hospitalisation en date du 27 octobre 2004, prorogeant au 31 décembre 2006 les
contrats d'objectifs ! de moyens venant 4 échéance le 31 décembre 2005,

o - Vu la décision de la Commission Exgcutive de [IAgence Régionale de
FHospitalisation en date du 12 avril 2006, approuvant le principe de renouvellement
au 17 janvier 2007 des contrats d'objectifs et de moyens des établissements de
sante privés venant & échéance le 31 décermbre 2006 et figlrant en annexe,

- Vu la décision de la Commission Exécutive de I'Agence  Reégicnale de
I'Hospitalisalion en date du 29 novembre 2006 adoptant le principe de lg mise en
G&Uvre d'un nouveau contrat avec certains établissements ayant fait f'objet d'un refus
de renouvellement par décision de la commission exécutive du 19 avril 2006,

Considérant l'avis formulé par le Comité Régional des Contrats des Etablissements
Privés lors de sa réunion du 29 nevembre 2006,

Censidérant que le contenu des avenants de prorogation & conclure en la matiére ast
conforme aux dispositions réglementaires,

DECIDE

ARTICLE 1: Les contrats d'objectifs et de moyans conclus entre 'Agence Regionale de
I'Hospitalisation et les gestionnaires des établissements de santé privés
énumaras en annexe, venant 4 &chéance au 31 décembre 20048, sont
profogés par voie d’avenant jusqu'au 31 mars 2007.

ARTICLE Z: Est approuvé e contenu des avenants portant prorogation de la durée des
contrats d'objectifs et de moyens prévue 3 larticle 1.
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ARTICLE 3:

ARTICLE 4 .

Y2

Le Directeur de FAgence Régionale de |'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est autorisé a signer ces avenants de prorogation.

Le Directeur de I'Agence Reégicnale de [Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est chargé de 'exécution de la présente décision gui sera notifiée a
Fetablissament et publiée au recueil des actes administratifs de |a préfecture
de region et des prefectures des déparlements dans lesgquelles elle
s'applique.

Fait 4 Montpellier, le 28 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIOMALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDCGG-ROUSSHILLON
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE




ANNEXE A LA DELIEERATION DE LA COMMISSION EXECUTIVE
DE L’AGENCE REGIONALE DU 2% NOVEMBRE 2006

: 110780152 |CLINIQUE MIREMONT [EADENS
| 110780178 MAISON DE REPOS ET DE CONVALESCENCE LA gy e .
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110780202 }CHATEAU DE LA VERNEDE CONQUES/ORBEIL
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| 240780112 [POLYCLINIQUE SAINT PRIVAT |BEZIERS
340780121 JCLINIQUE LA PERGOLA IBEZIERS
240780139 [[CLINIQUE DU DOCTEUR JEAN CAUSSE ICOLOMBIERS
340780147 |POLYCLINIQUE DES TROIS VALLEES IEEDARIEUX
340780154  APOLYCLINIQUE PASTEUR IPEZENAS
CENTRE DE REEDUCATION FONCTIONNELLE
340?30153 |§_DURGES L AMALOU-LES-BAINS
I
340780196 | SENTRE DE READAPTATION FONCTIONNELLE LE |0 o e | 1BRON
- VAL D'ORE |
L j_gi_gggq_zjz [CENTRE DE READAPTATION FONCTIONNELLE DU lL AMALOU-LES-BAINS |

)

T
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I FINESS:

OGRARBIGUES]:

IDOCTEUR STER

[ 340780253 [IMAISON DE REPOS LE COLOMBIER LAMALOU-LES BAINS |
340780568 |[CLINIQUE DU SOUFFLE LA VALLONIE LODEVE ;
I
I ‘MDNTF‘ELLIER CEDEX
;L 140780634 JPOLYCLINIQUE ST JEAN EFE‘”DNTPEL“ER CEDEX
340780667 |[CLINIQUE MEDICO-GHIRURGICALE LE PARC CASTELNAU-LE-LEZ |
340780675 [ICLINIQUE CLEMENTVILLE . IMONTPELLIER
340780683 POLYCUNIQUE SAINT ROGH {MONTPELLIER
[ 340780631 JPOLYCLINIQUE ST PIERRE ILODEVE ]
240780717 BCLINIQUE SAINT LGNS IGANGES . !
340780725  CLINIQUE LES PLATANES ___LUNEL |
340780741 IPOLYCLINIQUE SAINTE THERESE  |eETE
340780758 |CLINIGQUE RECH ‘EUNTPE"“ER CEDEX
340780766 _ |CLINKGUE NEURG PSYCHIATRIQUE LA LIRONDE _|ST-GELY-DU-FESC |
| 340780782 HCLINIQUE STELLA T [VERARGUES !
340780790 JICLINIQUE ST ANTOINE _ MONTARNAUD
; [CENTRE MEDICAL DE CONVALESCENGE LA 5
| 340780816 oo NDEMOTTE |LA GRANDEMOTTE
| 240780824 JMAISON DE REPOS PLEIN SOLEIL [BALARUC-LES-BAINS _
CENTRE DHEMODIALYSE DU LANGUEDOG
340780840 o n T R ‘IMONTPELLIER N
0780857  [CENTRE DE REEDUCATION FONGTIONNELLE LE ‘ST JEAN DE VEDAS
CASTELET |CEDEX
CENTRE PSYCHOTHERAPIOQUE ST MARTIN DE | \ J
340780931 o Be TS e PIGNAN ;
ENTRE DE READAPTATION FONGTIONNELLE LA i
340?3201?3“ SETITE Pat ‘LAMALOU-LEB-BMNS i
2q0780081  JOENTRE DE REEDUCATION FONCTIONNELLE  [MONTPELLIER CEDEX
_ FONTFROIDE L 5
340706093  [CENTRE DE REEDUCATION MOTRICE STER T 2 CMENT DE
40707505 |MAISON DE REPOS ET DE CONVALESGENCE  |MONTPELLIER CEDEX |
| __JMONT D'AURELLE o 5 % i
IWAISON DE REPOS ET DE CONVAESCENGE LE :
340798552 pr o soLe h MBOUJAN SUR LIBRON |
CENTRE DE POST CURE POUR ALCOOLIQUES i
480000835 Mo - S e “LA CANOURGUE |
4807807113 [CLINIQUE MUTUALISTE DU GEVAUDAN IMONTRODAT |
| 660780092 |IMAISON DE CONVALESGENGE AL 5OLA JAMELIE-LES-BAING |
MAISON D'ENFANTS A GARACTERE SANITAIRE
;f B607E0149  JSpECIALISEE CASTEL ROC FONT-ROMEY
I ICENTRE DE REEGUCATION FONCTIONNELLE | ]
650780206 "L L EG BAING i HDLETTE ?
660780214 JCLINIQUE SENSEVIA OSSEJA . 5
660780248 |CLINIQUE NEUROPSYGHIATRIQUE DU PRE THEZA B
660780330 |GLINIGUE LA ROUSSILLONNAISE PERPIGNAN
660780347 JCLINIGUE DU SOUFFLE LA SOLANE __JloSsEJA |
660780537  [IMAISON D'ENFANT A CARACTERE SANITAIRE ‘[FDNT_RDMEU

SPECIALISEE LES PETITS LUTINS




GEDGRAFH!QL[ESL'—E-_ e e s -
| eeovaostg  MAISON D'ENFANTS A CARACTERE SANITAIRE ]
: ISPECIALISEE LES TOUT PETITS ]
660780628 _ [CLINIQUE DU VALLESFIR . ‘ b
CENTRE DE REEDUCATION FONCTIONNELLE MER
j 660780838 {0 SOLEIL i EELIDURE N
8607806869 ICLINIOUE NOTRE DAME D'ESPERANCE IPERPIGNAN i
860730719 CLINIQUE SAINT CHRISTOPHE _ ..._|[PERPIGNAN
. D60780735  ECLINIQUE SAINT JOSEPH _ IPERPIGNAN
fAISON DE REPOS ET CONVALESCENCE 87
r 660780743 ‘JDSEPH DE SUPERVALTECH .. iifﬂ!iLlE—LES-BAINS_
660780776 JCLINIQUE SAINT MICHEL ] PRADES ;
BB07E0784  [ICLINIQUE SAINT-PIERRE ___IPERPIGNAN CEDEX |
660780800 ICENTRE DE PNEUMOLOGIE SOLEIL CERDAN __ |OSSEJA |
60780842 F:ENTHE DE POST-CURE EN ALCOOLOGIE VAL~ {lc o e |
o PYRENE N
fl__ 660781007 MAISON DE CONVALESCENCE SUNNY GOTTAGE |BMELIELES. BAINS
i___ 660781287 _ JJCENTRE HELIC MARIN LE FLORIDE ILE BARCARES J
660786864 fWMAISON DE SANTE MEDICALE JOSEPH SALVY  JERK M_J
6BOTA0163 SE\IIEBFEEE DE REEDUCATION FONCTIONNELLELA o1 it EsTEVE GEDE){.
660790387 |POLYCLINIQUE ST ROCH CABESTANY
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vulie code de |a santé publique, notamment ses arlicles L 81141, L §114-2, L6115-4,

-  Vule code de la sécurité sociale notamment son article L 162-22-14,

- Vu la convention constitutive de I'Agence Regionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1998,

- Vu |a décision du Dirscteur de I'Agence Reégionale de I'Hospitalisation en date du 27
septembre 2008 fixant le montant de la dotation d'Aide a la Contractuakisation [AC)
accordée a la 3A Champeau Méditerranée & Béziers pour la Polyelinigue Champeau a
Béziers, dans le cadre du dispositif d’Interruption Volontaire de Grossesse & metlre en
ceuvre en liaison avec le Centre Hospitalier de Beziers,

- Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclus le 29 janvier 2004 entre 'Agence
Régionale de |'Hospitalisation et la SA Champeau Mediteranee a Beéziers pour la
Polyclinique Champeau 4 Béziers,

Considérant que le contenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de moyens &
conclure entre la SA Champeau Méditerranée & Béziers et J'Agence Régionale de

I'Hogpitalisation dans le cadre du dispositif d'Interruption Velontaire de Grossesse 4 mettre

en czuvre en liaison avec le Centre Hospilalier de Béziers est conforme aux dispositions
réglementaires,

ARTICLE 1 :

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3 :

Y

DECIDE

Est approuvé le contenu du projet d'avenant au contrat d’objectifs et de
moyens & conclure enlre la SA Champeau Méditerranée a Béziers et 'Agence
Regionale de [Hospitalisation dans le cadre du dispositif d'internuption
Volontaire de Grossesse a mettre en ceuvre en fiaison avec le Centre
Hospitalier de Béziars,

Le Directeur de l'Agence Régionale de 'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est autorisé 4 signer favenant au contrat d'objectifs et de mayens
prdcits.

Le Directeur de FAgence Ragionale de I'Hospitalisation du Lamguedoc-
Roussillon est charge de lexécution de la présente dalibsration qui sera
notifise & I'établissement et aux caisses prestataires par [a Caisse Régionale
d'Assurance Maladie, sous couvert d'une mise & jour de [a Base Régionale
des Etablissements sous UNIX.

Fait 4 Montpelier, le 29 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE PHOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA MISSION EXECUTIVE




LA COMMISSION EXECUTIVE

Vu le code ia sanig publique, notamment ses arlicles | 8114-1 4 L 6114-4, L 6115-4,

Vu le code de la séourité sociale,

Vu la convention constitutive de I'Agence Régionale de |'Hospitalisation du Languedoe-
Roussillon du 31 décembre 1996,

Vu le décret n*2004-1539 du 30 decembre 2004 modifig par le décret n°2006-209 du 20
fevrer 2006 relatif aux objectife de dépenses des établissemerts de santé ainsi qu'a la
fixation de leurs ressources financés par {'assurance maladie st modifiant le code de la
securite sociale,

Yu [a décision de la Commission Exécutive en date du 23 novembre 2005 autorisant la S4
Polyclinique Pasteur @ Pézenas 4 créer une structure d'hospitalization & domicile polyvalenie
de 10 places,

Vu [e contral dobjestifs et de moyens conclu le 17 juillet 2002 entre 'Agence Régionale de

FHospitalisation et la SA Polyclinique Pasteur 3 Pézenas pour la Polyclinique Pasteur &
Férenas,

Censidérant que la mise en ceuvre de Phospitalization 3 domicile constitue une nouvalie
aclivitg infervenant postérieurenment au 1% mars 2005,

PECIDE

Article 1. Est approuvé le projet d'avenant tarifaire au contrat pluriannuel d’objeclifs et de

moyens portant fixalion du coefficient de transition applicable aux tarifs nationaux
des forfaits d'hospitalisation 4 domicile de [a Polyclinique Pasteur &4 Pézenas gérée
par la SA Polyclinigue Pasteur 4 Pézenas, dans les conditions indiguées ci-aprés :

Coeffieient HAD ; 1,000. =

Ce coefficient prend effet 8 compter de |a date J'autarisation de fonctionner de |a
sfruciure d'hospitalisation 3 domicile.

Article 2:  Le Directeur de I'Agence Régionale de |'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon

est autorise a signer I'avenant tarifaire au contrat d'objectifs et de moyens 3
conclure avec la Polyclinique Pasteur & Pézenas.
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Article 3 :

178

Le Directeur de 'Agence Régionale de I'Hospilalisation du Languedoc-Roussillon
est charge de {'exscution de la présenie décision qui sera notitiee 3 U'établissement
et aux caisses prestataires par la Caisse Régionale d'Assurance Maladie, sous
couvert d'une mise a jour de la Base Régionale des Etahlissements sous UNIX,

Fait & Monipellier, le 29 novembre 2006

LE DIRECTEUR BE LAGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT BE LA COMMISSION EXECUTIVE




W AAL B

LA COMMISSION EXECUTIVE
Vu e code la santé publique, notamment ses aricles LB114-1aL 6114-4, L 6115-4,
Vu le code de [a sécurilé sociale,

Vu la convention constitutive de I'Agence Réglonale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Foussillon du 31 décembra 1996,

Vu le decrel n® 2006-1332 du 2 novembre 2008 relalif aux contrats pluriannuels d'objectifs
et de moyens et modifiant le code de |a santé publique,

Vu larréte DIR/N®O7S/2006 du 29 mars 2006 du Directeur de 'Agence Regionale de
MHospitalisation du Languedoc-Roussillon, modifié par l'arrété DIR N°093/2006 du 14
avril 2006, relatif au schéma d'organisation sanitaire de 32&me génération duy
Languedoc-Roussilian,

Vu larréle regional fixant les régles génerales de modulation et les critéres d'évolution des
tarifs de prestations des activités de seing de suite ou de réadaptation et de psychiatrie
des établissements mentionnés au d de i'article L 162-22-6 du code de la sécuritd
sociale pour 'année 2006,

Vu la decision de la Commission Exécutive de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation en
date du 21 mai 2003, autorisant la créalion par la 3AS clinigue du Sud & Saint Orens de
G5 [its de rééducation fonctionnelle,

Vu la demande de contractualisation et de fixation des tarifs pour I'activité de rééducation et
de readaptation de la clinique du Sud a Carcassonne prézentée par la SAS Clinique du
sud a Carcassonne, -

Considérant l'avis formule par le Comité Régional des Contrats des Etablissements Privés,
lors de sa séance du 22 Navembre 2006,

Considérant que le contraf d'objectifs et de moyens 3 conclure par la SAS Clinique du Sud
4 Carcassonne avec PAgence Régionale de FHospitalisation pour la Clinique du Sud 3
Carcassonne esl conforme aux dispositions prévues par le décret du 2 novembre® 2008 et
est défini selon les termes du dispositif régional,

Coensidérant que Ia Clinigue du Sud 3 Carcassonne constitue, au sens réglementaire, un
nolivel etablissement pour 'activité de réeducation fonctionnelle qui justifie la mise en ceuvre
d'une tarification s'inscrivant dans |e cadre des dispositions de l'ardicle R. 162-31-2 du code
de la secunte sociale,

Considérant que les tarifs de prestations sont fixés au regard de ceux applicables pour
celte activite dans les établissernants présentant des condilions techniques de
fonctionnement egquivalentes,

=23



ARTICLE 1 ;

ARTICLE 2 :

DECIDE

Est approuvé le conteru du contrat pluriannuel d'objectifs et de movens &
conclure entre la SAS Clinique du Sud a Carcassonne, gestionnaire de la
Clinique du Sud a Carcassonne et 'Agence Regionale de 'Hospitalisation du
Languedoc-Roussillon. Ce contrat qui prend effel 3 compter de la date
d'autorisation de fonctionner de établissement, est conclu pour une durée de
5 ans.

Est approuvé le contenu du projat d'avenant tarifaire au contrat d’objecliis et
de moyens a conclure entre l'Agerce Régionale de I'Hospitalisation du
Languedoc-Raussilion et la SAS Clinigue du Sud 4 Carcassonne, gestionnaire
ge la Clinique du Sud & Carcassonne.

Sur ces bases, les farifs de prestations afférents & celle activilé sont fixgs
dans les conditions suivanles :

ipling:: 172 REED, FONET.READ.POLYVALENT]

3 Hospitalisation compléte

Prix de joumée 209,00

ENT Forfait dentrée 62,02
PMS Forfait PMS . 635
! Ces tarifs sont applicables sous couvert de lavenant tarifaire précité
! compter de |3 date de 'autarisation de fonctionner délivrée a I'établissement.
: Afin dapprécier la cohérence de ce tanf avec lactivité développée par
: Fétablissement, un examen de celle-ci et du fonctionnement de la structure
i sera réalisé au plus 16t &4 3 mois de son ouverture et au plus tard 2 1 an.
ARTICLE 3: Le Direclaur de FAgence Régionale de [|'Hospitalisation du Larguedoc-
Roussillon est autorisé a signer le contrat d'objectifs et de moyens
accompagne de ses annexes aves la SAS Clinique du Sud a Carcassonne.
e

o




ARTICLE 4: Le Direcleur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussilion est chargé de lexécution de la présente délibération qui sera
notifice & 'élablissement et aux caisses prestalaires par ta Caisse Régionale
d'’Assurance Maladie et publiée au recueil des actes administratifs de la
prefecture de région et de la préfecture du département auguel elle

s'appligue.

Fait a Montpellier, la 28 novembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGICNALE
DE U'HOSPITALISATIO
PRESIDENT DEA® Wi olON EXECUTIVE

Shoc s
Docteur Alain CORVEZ
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AL TT LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code de la santé publique, natamment ses articles L 6114-1 4 L 6114-3, L 6115-4,
- Mule code de {a securiié soctale,

- ¥u la convention constitutive de 'Agence Regionale de 'Hospitalisation du Languedos-
Roussillon du 31 décembre 19395,

- Vu le décret du 2 novembre 2006 fixant, le contrat type des conirats pluriannuels
d'osbjectifz et de moyens mentionnas 4 {'article L 6114-3 du code de |a santé publique,

- Vu la décision de la Commission Exécutive de 'Agence Régionale de {'Hospitalisation en
date du 19 avril 2006 portant refus du renouvellement au 1% janvier 2007 du contrat
conclu entre l'agence Regionale de 'Hospitalisation et la SARL maison d'enfants Castel
Roc a Font Romeu gesfionnaire de la MECSS Castel Ros & Font Romeau,

- Vu le contrat d'objectifs et de moyens conclu erire 'Agence Régionale de
I'Hospitaiisation et la SARL maison d'enfants Castel Roc 4 Foni-Romeu geslionnaire de
la MECES Castel Roc 4 Font-Eomeu,

Considérant Favis formulé par le Comité Régional des Contrats des Etablissements Privés
s de sa réunion du 22 novermbre 20086,

Considérant les améliorations constatées dans le fonctionnement de la MECSS Castel Roc
a Font Romeu au vu des « documents preuves » transmis au cours due mois de septembre
2006 of de la correspondance du 13 novembre 2006 par laquelle la SAEL Maison d'Enfants
Castel Roc & Font' Romeu, gestionnaire de cet établissernent, s'est engagée & satisfaire aux
obligations contractuelles en procedant au recrufement du persornel supplemantaire
nacessaire,

DECIDE

ARTICLE 1™": Est adopté le pringipe de la mise en ceuvre d’un contral pluriannuel
d'obiectifs et de moyens avec la SARL Maison d'Enfants Castel Roc & Font
Romeuy, gestionnaire de la MECSS Castel Bec 4 Font Romeu, sur la base
de celui spécifié par decret du 2 novembre 2006.

Celle-ci interviendra selon les termes du dispositif adopté au plan régional.

ARTICLE 2: Le Directeur de I'Agence Régionale de [I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillan est charge de 'exécution de |a présente décision qui sera notifiee
a letablissement et aux caisses prestataires el publiée au recueil des actes
administratifs de la préfecturs de région et des préfectures des
départements dans lesquelles elle s'applique.

Fait 4 Montpellier, le 29 novernbre 2008
LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE

DE UHOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIBENT D MISSION EXECUTIVE

X2,



W ALY T LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code de la santé publigue, notamment ses articles L 6114-1 4 L6114-3, L 6115-4,
- Vu le code de la séounité sociale,

- Vu [a convention constitutive de 'Agence Régionale de I'Hospilalisation du Languedoc-
Roussitlon du 31 décembre 1996,

- VYu le décret du 2 novembre 2006 fixant, le confrat type des contrats pluriannuels
d'objectifs et de moyens mentionnés a |'article L 8114-3 du code de la santé publique,

- Vula décision de la Commission Exécutive de 'Agence Régionale de M'Hospitalisation en
date du 19 avril 2006 portant refus du renouvellement au 1% janvier 2007 du contrat
conclu entre Fagence Reégionale de FHospitalisation et la SARL les Petits Lutins & Font
Romeu geslionnaire de la MECSS [es Petits Lutins 3 Font Romeu,

- Vu le conlral d'objectifs et de moyens conclu enire I'Agence Régionale de
{'Hospilalisation et la SARL les Petits Lutins & Font Romeu gestionnaire de la MECSS les
Pelits Lutins 4 Font Romeu, :

Considérant ["avis formulé par le Comité Regional des Contrats des Stablissements Privés
lors de sa réunion du 22 novembra 2006,

Considérant les amélicrations congtatées dans le fonclionnement de la MECSS les Petits
Lutins & Font Romeu au wu des « documents preuves » transmis au cours du mois de
septembre 2006 et de la comespondance du 13 novembre 2008 par lesquels la SARL
Maison d'Enfants fes Petits Lutins & Font Romeu, gestionnaire de cet établissemeant indigue
avoir procédé au recrutement du personnel supplémentaire Wi permettant de satisfaire aux
objectfs souscrits au plan contractuel,

DECIDE

ARTICLE 1*: Est adopté le principe de la mise en oceuvre o'un contrat pluriannuel
d'objeclifs et de moyens avec la SARL les Petils Lutins & Font Romeu,
gestionnaire de la MECSS les Petits Luting & Font Romeu, sur la base de
celui spécitie par décret du 2 novermbre 2006.

Celle-ci interviendra selon les termes du dispositif adopté au plan régional,

ARTICLE 2. Le Directeur de l'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillen est chargé de l'exécution de la presente décision qui sera notifiee
a '&tablissement et aux caisses prestataires et publiée au recueil des actes
adminisiralifs de la prefecture de région et des préfectures des
départements dans lesquelles elle s'applique.

Fait & Monlpellier, 2 29 novembre 2006
LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE

DE UHOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE
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B il
Ate K- LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code de la santé publique, notamment ses articles L 5114-1 a L 6114-3, L 6115-4,
- Vu |z code de la sécurité saciale,

- Vu la convention constifutive de FAgence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Rounesilion du 31 décembre 1996,

- Vu le decret du 2 novembre 2006 fixant, le contrat type des contrats plurianauels
d'objectifs et de moyens mentionnés & larticle L 6114-3 du code de |a santé publique,

- Vu |z décision de la Commission Exécutive de I'Agence Régionale de 'Hospitalisation en
date du 19 awil 2006 portant refus du renouvellement au 1% janvier 2007 du contrat
concit entre 'agence Régionale de MHospitalisation et la SAS Clinique Saint Joseph a
Perpignan, gestionnaire de la Clinique Saint Joseph a Perpignan,

- Vu le contrat dobjeclifs et de moyens conclu entre 'Agence Régionale de
FHospitalisation ef la SAS Clinique Saint Joseph & Perpignan gestionnaire de la Clinique
Saint Jozeph a Pemignan :

Considérant 'avis formulé par ie Comité Régional des Contrats des Etablissements Prives
lors de sa reunion du 22 novernbre 2006,

Considérant les ameéliorations constatées dans le fonctionnement la Clinigue Saint Joseph
a Perpignan et la correspondance en date du 13 novembre 20068 par laguelle la SAS
Clinique Saint Joseph & Perpignan, gestionnaire de cet établissement, s'engage & satisfaire
aux obligations reglementaires en proceédant au reclassement du personnel aide soigniant et
a son remplacement par un personnel infirmier dipléme d'tat,

CECIDE

ARTICLE 1" Est adopté le principe de la mise en ceuvre d'un contrat pluriannusl
d'objectifs et de moyens avec [a SAS Clinique Saint Joseph a Perpignan,
gashonnaire de la Clinique Saint Joseph a Perpignan, sur la base de gelui
spécifié par décret du 2 novembre 2006.

Celle-ci interviendra selon les termes du dispositif adopté au plan régional.

ARTICLE2: Le Directeur de 'Agence Régionale de I'Hospitaksation du Languedoc-
Roussillon est charge de Pexécution de la présente décision qui sera notifiée
a l'etablissement et aux caisses prestataires et publiés au recueil des actes
administratifs de la préfecture de région et des préfectures des
départements dans lesquelles elle s'applique.

Fait & Montpelber, le 29 nevembre 20086
LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE

OE U'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA CO EXECUTIVE

D‘Oﬂteur‘ﬂ i.__T't.-'H.lh"'
Fggi=d
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wooaly KL LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vu le cade la sante publique, notamment ses articles L 6114-1, L 81154,
- Vule code de séeurité sociale et notamment Farticle L162-22-6,

- Vu latticle 40 de la loi de financement de ia sécurité sociale pour 2001 (n°2000-1257 du
23 décembre 2000) modifig,

- Vularticle 25 de [a lof de financement de la sécurité sociale pour 2(]05 {n*2004-1370 du
20 décembre 2004),

- Vu le décret n*2001-1242 du 21 décembre 2001 modifié relatif au fonds pour la
modemisation des établissemenis de santé publics et privés,

_ Vu ia convention constitutive de I'Agence Régionale de 'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1998,

- Vula circulaire n*DHOSIO2/2004/507 du 25 octobre 2004 relative a 'élabaration du volet
psychiatrie et santé mentale du schéma régional d'organisation sanitaire de troisigme
géneération,

- ¥u fa circulaire N°DHOSIO212006/177 du 20 avril 2006 relative aux modalités de mise en
oeuvre des crédits relatifs aux mesures de securisation des &tablissements de santé
exercant une activité en psychiatrie pour l'exercice 20086,

- Yu Je contrat d'objectifs et de moyens conclu le 26 juillet 2006 entre 'Agence Régionale
de 'Hospifalisation et la SAS LR Santé Mentale & Montpellier pour la Clinique Saint
Clément & Saint Clément de Riviare,

Considérant le plan psychiatrie et santé mentale présenté en conseil des ministres le 20
avril 2005,

Considérant les subventions prélevées sur le fond de modernisation des établissements de
santé publics et prives 2006 et attribudes aux établissements de santé privés exergant une
activité de psychiatrie, pour le financement des investissements de sécurisation conformes
aux cnentations définies par la circulaire du 20 avril 2006 précitée,

DECIDE

ARTICLE 1™ :  Est approuvé [e contenu du projet d'avenant au contrat d'ohjectifs et da
moyens portant attribution au titre du fond de modernisation des
établissements de sante publics et privés 2006, dune aide a
Fétablissemant de santé privé exergant une activité de psychiatrie, |a
Clinique Saint Clément 4 Saint Clément de Rividre.

Le projet d'avenant est a conclure entre la SAS LR Santé 4 Montpellier,
gestionnaire de I'établissement et 'Agence Régionale de 'Hospitalisation.

L'aide ainsi atfribuee est destinde au financement du projet de

securisation présenté par 'établissement et qui g'est avére étre conforma
aux types de dispositifs cibles spécifiés par |z circulaire du 20 ayril 20086.
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ARTICLE 2 : Le Directeur de lAgence Régionaie de |'Hospitalisation du Languedoc-
Roussilfon est autorisé & signer Favenant au contrat d'objectifs et de
moyens avec la SAS LR Santé a Montpellier gestionnaire de la Clinique
Saint Clément a Saint Clément de Rivigre.

ARTICLE 2: Le Directeur de 'Agence Régiocnaie de {'Hospilalisation du Languedoc-
Roussillon est chargé de I'exécution de la présente délibération qui sera
notifice a I'établissement par la Caisse Régicnale d'Asstirance Maladie.

Fait & Montpellier, ie 29 novembre 2008

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE LHOSPITALISATION DU LANGUEDOGC-ROUSSILLON
FPRESIDENT DE MISSION EXECUTIVE
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N MI A LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code de la sante publique, notamment ses articles L 61141, L. 6114-2, L 6115-4,
- Vule code de ia sécurite sociale notamment son article L 162-22-14,

- Vu la convention constitutive de I'Agence Régionale de I'Hespitalisation du Languedoe-
Roussillon du 31 décembre 1998,

- Vu |a decision du Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation en date du &
décembre 2006 fixant le momtant de la dotation de PAide & la Contractualisation (AC)
accordee en 2006 pour la mise en ceuvre d'un dispositif de dépistage de la surdité chez
les nouveaux-nés aux gestionnaires des établissements de santé privés développant
une activité d"obstétrique, figurant en annexe,

- Vu les confrats d'objectifs et de moyens conclus entre i'Agence Régionale de
I'Hospitalisation et les gestionnaires des établissements de santé prives concernés
- figurant en annexe,

Considerant que le contenu du projet d'avenant au contrat d’objectifs et de moyens portant
mise en cebvre d'un dispositif de dépistage de la surdité chez les nouveaux-nés, 4 conclura
avec les geslionnaires des établissements de sanié privés développant une activité
d'obstétrique concerngs et figurant en annexe, ast conforme aux dispositions
reglementaires,

DECIDE

ARTICLE 1: Est approuve le contenu du projet d'avenant au contrat d’objectifs et de
moyens definissant les modalités du dispositif de dépistage de ia surdité chez
les nouveaux-nés & mettre en ceuvre par les établissements de santé privés
développant une activité d'obstétrique dans le cadre du financement de I'Ajde
a la Conlractualisation (AC) pour 2006.

Cet avenant est & conclure entre les gestionnaires des établissements de
sante privés figurant en annexe, et I'Agence Régionale de 'Hospitalisation.

ARTICLE 2: Le Directeur de lAgence Régionale de I‘Hospitalisation du Languedoc-
Roussillcn est autorise a signer Favenant au confrat d'objectifs et de moyens
précite,

ARTICLE 3: Le Directeur de [Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoe-
Roussillon est chargé de I'exécution de la présente délibération qui sera
notifiée aux établissements et aux caisses prestataires par la Caisse
Régionale d'Assurance Maladie, sous couvert d'une mise a jour de Ia Base
Régicnale des Etablissements sous UNIX

Fait 2 Montpellier, le 8 décembre 2008
LE DIRECTEUR DE 'AGENCE REGICNALE

DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOG-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE

Docteur Alain CORWE
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ANNEXE A LA DECISION DE LA COMMISSION EXECUTIVE DE L'AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU 8 DECEMBRE 2006 APPROUVANT LE CONYENU DU
PROJET D’AVENANT AUX CONTRATS D'OBJECTIFS ET DE MOYENS DEFINISSANT
LES MODALITES DU DISPQSITIF A METTRE EN OEUVRE EN VUE DU DEPISTAGE DE
LA SURDITE CHEZ LES NOUVEAUX-NES DANS LE CADRE DU FINANCEMENT DE
L'AIDE A LA CONTRACTUALISATION (AC} POUR 2006 ET A CONCLURE AVEC LES
GESTIONNAIRES DES ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES PRECISES CI-APRES :

SA A DIRECTOIRE

POLYCLINIQUE LE |
110780228 POLYCLINIGUE LE MNARBOMME
NGUEDOC LANGUEDOC
—_— . . e ——— e e —
SARL POLYCLINIQUE
300781465 ENNEDY POLYCLINIOUE KENNEDY NIMES
Ak SA A DIRECTOIRE ET T
300788502 || CONSEIL DE SURVEILLANCE | © DWC“NSJESE GRAND NIMES
POLYCLINIQUE GRAND SUD
SA CHAMPEAU POLYCLINIQUE
340008885 MEDITERRANEE CHAMPEAU BEZIERS
SA EXPLOITATION DE LA
340780675 | o QU CLEMENTVILLE | CLIMIQUE GEEMENTVILLE | MONTPELLIER
SA POLYCLINIQUE SAINT | POLYCLINIQUE SAINT
340780683 ROCH ROCH MOMTPELLIER
SA CLINIQUE NOTRE DAME | CLINIQUE NOTRE DAME
660780669 D'ESPERANGE D'ESPERANCE PERPIGNAN
6607ROTR SA CLINIQUE SAINT PIERRE || CLINIQUE SAINT PIERRE PERPIGNAN
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code de la santé publique, notamment sas articles L 61141, L 6714-2, L §115-4,
- Vule code de [a séowkité sociale notamment son arlicle L 162-22-14,

- Vu la convenlion constitutive de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1995,

- Vu la décision du Directeur de 'Agence Redionale de 'Hospitalisation en date du 20
décembre 2006 fixant le montant de la dotation complémentaire au titre de I'Aide & la
Contractuatisation (AC) accordés en 2006 aux éfablissements de santé privés
developpant une aclivité d’'obstétrique et figurant an annexe, en vue de la mise en ceuvre
d'un dispositif de dépistage de la surdité chez las nouvealnenés,

- Vu les contrats d'objectifs et de moyens conclus entre I"Agence Régionale de
I'Hospitalisation et |es gestionnaires des etablissements de sanlé privés concerngs
figurant en annexe,

Considérant que le contenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de moyens relatif 4
la mise en ceuvre d'un dispositif de dépistage de la surdité chez [es nouveaux-nés, dans les
étabiissements de santé privés figurant en annexe, est conforme aux dispositions
réglementaires,

DECIDE

ARTICLE 1 : Est approuvé le confenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de
moyens relatif 4 la mise en ceuvre d'un dispositif de dépistage de la surdité
chez les nouvezux-nés, dans les établissements de santé prives figurant en
annexe.

Cet avenant est & conclure entre les gestionnaires des etabliszements de
santé prives concernés et 'Agence Régionale de I'Haspitzlisation au titre de
l'Aide a la Confractualisation.

ARTICLE 2: Le Directeur de I'Agence Régionaie de [|'Hospitalisation du Languedoc-

Roussillen est autorise a signer 'avenant au confrat d'objectifs et de moyens
precité,
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ARTICLE 3: Le Directeur de TAgence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-

A

1]

50

Roussilon est chargé de lexécution de la présente délibération qui gera
notifiée aux établissements et aux caisses presistaires par [a Caisse
Regionale d'Assurance Maladie, sous couvert d'une mise & jour de |la Base
Régionale des Etablissements sous UNIX.

Fait &4 Monipellier, le 20 décembra 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE




ANNEXE A LA DECISION DE LA COMMISSION EXECUTIVE DE L’AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDQC ROUSSILLON DU 20 DECEMBRE 2006
PORTANT APPROBATION DU PROJET D'AVENANT AU CONTRAT D’OBJECTIFS ET
DE MOYENS RELATIF A LA MISE EN (EUVRE D'UN DISPOSITIF DE DEPISTAGE DE LA
SURDITE CHEZ LES NOUVEAUX-NES, AU TITRE DE LUADE A LA
CONTRACTUALISATION DANS LES ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES PRECISES

Cl-APRES:

oz | POLYGINGUELE | POLTOUNGUELE | o |
LANGUEDOG | =Aneuenot
wmeass | SARLEOLVCLMOUE | POLIGUNGUE | e
! 200788502 %SAA%EES%L?JEIELEJN%{ENSEIL Pglé\;%%NSlggE NIMES
POLYCLINIQUE GRAND SUD |j =7 ]
|
340009655 VEDITERRANEE CCnapEAU | BEaERS
| sows | SASEOTTONCEL | SR | woeer
—Jl. ! / Jp—
340780683 SA F’GLYC&.{I}I\S EUE SAINT iiF‘DLYCLLNé}%ﬂE Eﬂ.lNTij MONTPELLIER
| coonomo | SACLNGUENOTREDRNE | CLNOENGTRS | perpiouin
— SA CLINIQUE SAINT PIERRE | “HNotR PANT i PERPIGNAN
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code de la santé publigue, notamment ses articles L 6114-1, L 6114-2, L 6115-4,

- Vule code de ta sécurité sociale notamment san article L 162-22-1 4,

- Vu la convention constiiutive de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Foussiicn du 31 décembrs 1998,

- Vu la décision du Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation en date du 8
décembre 2006 fixant ie montant de la dotation d'aide & la cortractuslisation {AC)
accordse en 2006 aux gestionnaires des établissements de santé privés figurant en
annexe, qui rencontrent des difficultés financiéres au titre de leur activité d'obstétrique,

- Vu les contrats d'objectife et de movens conclus entre FAgence Régionale de
FHospitalisation et les gestionnaires des établissements de santé privés concemés
figurant en annexe,

Considérant que le contenu du projet d'avenant au cortrat d'cbjectifs el de moyens &
conclure avec les gestionnaires des étabiissements de sante privés concernés figurant en
ahnexe, qui rencontrent des difficultés financiéres au fitre de leur activité d'abstéfrique est
confarme aux disposilions réglementaires,

ARTICLE 1 :

ARTICLE 2 ;

ARTICLE 3 :

992

BECIDE

Est approuvé le contenu du projet d'avenant aux contrats d'objectifs et de
moyens prévoyant au titre de 2006 une aide & la contractualisation {AC) en
faveur des gestionnaires des établissaments de sante privés concernégs
figurant en annexe qui rencentrent des difficultés financieres au titre de leur
acfivité d’obstétrique,

Cet avenant est & conclure entre 'Agence Régionale de I'Hospitalisation et
ces éablissements.

Le Directeur de lAgence Régionale de ['Hospitalisation du Languedoe-
Roussillon est autorisé & signer Mavenant au contrat d'objectifs et de moyens
précite,

Le Directeur de l'Agence Régionale de [I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est chargé de 'exécution de la présente délibération qui sera
notifiee aux établissements et aux caisses prestataires par la Cafsse
Regionale d'Assurance Maladie, sous couvert d’une mise & jour de ia Base
Régionale des Etablissements sous UNIX.

Fait 4 Montpellier, le 8 décembre 2006
LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE

DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA COM ON EXECUTIVE




ANNEXE A LA DELIBERATION DE LA COMMISSION EXEGUTIVE DE L’AGENCE
REGIONALE DE L'HOSPITALISATION DU 8 DECEMBRE 2006 APPROUVANT LE
CONTENU DU PROJET YAVENANT AUX CONTRATS D'OBJECTIFS ET DE MOYENS
PREVOYANT FPOUR 2006 UNE AIDE A LA CONTRACTUALISATION AUX
ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES PRECISES CI-APRES (iUl RENCONTRENT DES
DIFFICULTES FINANCIERES AU TITRE DE LEUR ACTIVITE YOBSTETRIQUE :

LR P oo L

Socléte Anonyme 3 Directoire
110780228 POLYCLINIQUE LE P‘:’I[_‘:ﬁgwé%%%m NARBONNE
LANGUEDOC |
== e =
. SA CHAMPEAU POLYCLINIQUE
340009885 MEDITERRANEE ChaMpEAy | BEZIERS
T—— i e — E
SA SOCIETE
, POLYCLINIQUE
340780683 DEXPLOITATION DE LA AT ROGH MONTPELLIER

POLYCLINIQUE SAINT ROCH

T T—
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LA COMMISSION EXECUTIVE

Vu le code de fa santé publique, notamment ses articles L 6114-1, L §67114-2, L 6115-4,

- Wule code de |a sécurité saciale notamment son article L 162-22-14,

- Vu la convention constitutive de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Reoussillon du 31 décembre 1998,

- Vu la décision du Directeur de 'Agence Regionale de {'Hospitalisation en date du 8
décembra 2006 fixant le montant de la dotation MIG accardée en 2006 au titre de leur
parlicipation & I'Etude Natfionale de Caiits privée (ENC} pour 2005 aux établissements de
sante privés figurant en annexe,

- Vu les confrats d'objectifs et de moyens conclus entre I'Agence Regionale de
I'Hospitalisation et les gestionnaires des &tablissements de santé privés concernés
figurant en annexe,

Considérant gue [e contenu du projet d'avenant au contrat d'oljectifs et de moyens relatif a
la participalion des établissemeants de santé privés figurant en annexe a 'élude nationzle de
colts privée {ENC), est conforme aux dispositions réglementaires,

ARTICLE 1 :

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3 :

394

DECIDE

Est approuvé le contenu du projet d'avenant au contrat dobjectifs et de
moyens relatif & la participation des établissements de santé privés figurant
en annexe & |'etude nationale de colts privée (ENC).

Cet avenant est 4 conclure entre les gestionnaires des établissements de
santé prives concemeés et I'Agence Régionale de I'Hospitalisation au titre des
missions d'intérét général,

le Directeur de {'Agence Regionale de [I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est autorisé 3 signer I'avenant au contrat d’objectifs et de moyens
précité.

Le Directeur de PAgence Régionale de IHospilalisation du Languedoc-
Roussillon est chargé de l'execution de Iz présente délibération qui sera
notifiee aux é&tablissements &t aux caisses prestatasires par la Caisse
Régionale d'Assurance Maladie, sous couvert d'une mise 4 jour de la Base
Reégionale des Etablissements sous UNIX.

Fzit & Montpeliier, le 8 décembre 2006
LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE

DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA CQ SION EXECUTIVE




ANNEXE A LA

ODECISION DU DCIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE

L’HOSPITALISATION DU LANGUEDOC ROUSSILLON DU 8 DECEMBRE 2006
PORTANT FIXATION DE L’ATTRIBUTION D’UNE DOTATION ANNUELLE MISSIONS
D'INTERET GENERAL (MIG}, AUX GESTIONNAIRES DES ETABLISSEMENTS DE
SANTE PRIVES PRECISES CI-APRES POUR LE FINANCEMENT DE LEUR
PARTICIPATION A L’'ETUDE NATIONALE DE COUTS PRIVEE (ENC).

Socigté Anonyme & Directoire et j

AG0TBRE02 Consail de Surveillance PDLYGLINSIEIISE GRAND NIMES

POLYCLINIQUE GRAND SUD

SA CHAMPEAU . POLYCLINIQUE

340009883 MEDITERRANEE CHAMPEAL BEZIERS

Sociélé Anonyme a Direcloire

. CLINIQUE MEDICO-  §§ CASTELNAU-LE-
340780667 GESTION m; I:; gLIN[QUE DU [ i e MEDICO LY
1Ii —
SA SOCIETE DEXPLOITATION
340780683 DE LA POLYCLINIQUE SAINT PDLYGLI'Q”C')gﬂE SAINT | MONTPELLIER
ROGH

660780784 || SA CLINIQUE SAINT-PIERRE} ~ CLINIQUE SAINT- PERPIGNAN

FIERRE
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code de la santé publique, notamment ses articles L 6114-1, L 6114-2, L 8115-4,

- Vu le code de la sécurité sociale notamment son article L 162-22-14,

- Vu la convention constifutive de I'"Agence Régionale de |'Hospitalisation du Languedoc-
Foussillon du 31 décambre 1996,

- Vu fa décision du Direcleur de 'Agence Régionale de |'Hospitalisation en date du 8
décembre 2006 fixant le montant de la dotation AC accordée en 2006, en faveur des
établissements posant des implants neurologiques et figurant en annexe,

- Vo les contrats d'objeclifs &t de moyens conclus entre I'Agence Régionale de
Hospitalisation et les gestionnaires des éfablissements de santé privés concernés
figurant en annexe,

Considérant que le contenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de moyens a
conclure avec les gestionnaires des établissements de santé privés concernés posant des
implants neurclogiques et figurant en annexe, est confarme aux dispositions réglementaires,

ARTICLE 1:

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3 :

296

DECIDE

Est approuvé le contenu du projet d'avenant aux contrats d'objeclifs et de
moyens prévoyant au titre de 2006 une aide a la contractualisation (AC) a
conciure ertre les gestionnaires des établissements de santé prives
concernés (figurant en annexe} et 'Agence Régionale de I'Hospitalisation.

Le Directeur de l'Agence Régionale de [I'Hospilalisation du Languedoc-
Roussillon est autorise & signer 'avenant au contrat d'objectifs et de moyens
précité.

Le Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
roussillon est chargé de l'exécution de la précente delibération qui sera
notifiee aux eétablissements st aux caisses prestataires par la Caisse
Régionale d'Assurance Maladie, sous couvert d'une mise & jour de la Base
Hégionale des Efablissemants sous UNIX,

Fait a Montpellier, le 8 décembre 2006

LE BIRECTEUR DE LAGEMNCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA CO EXECUTIVE

)
-

Docteur Al




ANNEXE A LA DELIBERATION DE LA COMMISSION EXECUTIVE DE L'AGENCE
REGICNALE DE L’HOSPITALISATION DU & DECEMBRE 2006 APPROUVANT LE
CONTENU DU PROJET D’AVENANT AUX CONTRATS D'OBJECTIFS ET DE MOYENS
PREVOYANT PQUR 2006 UNE AIDE A LA CONTRACTUALISATION AUX
GESTIONNAIRES DES ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES POSANT DES
IMPLANTS NEUROLOGIQUES ET PRECISES Cl-APRES.

POLYCLINIQUE
300784365 | SARL POLYCLINIQUE KENNEDY GenNcDY - | NIMES
. Société par Actions Simplifiges CLIMIQUE DU
340000885 GLINIQUE DU MILLENAIRE MILLENAIRE MONTPELLIER |
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- ¥Yu le code de la santé publique, notamment ses articles L 6114-1, L 6114-2, L 6115-4,
-~ WVule code de |a securité sociale notamment son article L 162-22-14,

- Vu la convention consiitutive de 'Agence Régionale da MHaospitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1896,

- Vu la décision du Directeur de I'Agence Reégionale de I'Hospilalization en date du 20
decembre 2006 fixant le montant de la dotation au titre de I'Aide & la Contractualisation
(AC) accordée en 2006 aux éfablissements de santé prives développant une activité
d'obstétnique et figurant en annexe, en vue de [a poursuile de la mise en ceuvre du
Dossier Commun Périnatal Informatizé (DCPIY,

- Vu les contrals d'objectifs et de moyens conclus entre I'Agence Régionale de
FHospitalisation et les geslionnairas des établissements de santé privés concernés
figurant en annexe,

Considérant gue g contenu du projet d'avenant au contrat d’objectifs et de moyens relafif 4
la poursuite de la mise en ceuvre du Dossier Commun Périnatal Informatise (DCPL), dans les
établissements de santé privés figurant en annexe, est conforme aux dispositions
réglementaires,

DECIDE

ARTICLE 1 : Est approuvé le confenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de
moyens relatif a ia poursuite de la mise en ceuvre du Dossier Commun
Périnatal Informatisé {DCPI), dans les établissements de santé privés figurant
en annexe.

Cel avenant est & conclure entre las gestionnaires des établiszements de
santé privés concernés et 'Agence Régichale de 'Hospitalisation au titre de
I'Aide & ia Contractualisation.

ARTICLE 2 Le Directeur de 'Agence Regivnale de [Hospitalisation du Languedos-

Roussillon est autorisé a signer 'avenant au contrat d'objectifs et de moyens
precité,
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ARTICLE 3 : Le Directeur de I'Agence Régionale de T'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est chargé de l'exdcution de la présente délibération qui sera
notifite aux é&tablissements et aux caisses prestataires par fa Caisse
Régionale d'Assurance Maladie, sous couvert d'une mise & jour de ia Base
Fegionale des Etablissements sous UNIX,

Fait & Montpellier, le 20 décambre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOQOC-ROUSSILLON

3G9



ANNEXE A LA DECISION DE LA COMMISSION EXECUTIVE DE L’AGENCE REGIONALE
BE L’HOSPITALISATION DU LANGUEDOC ROUSSILLON DU 20 DECEMBRE 2006
PCRTANT APPROBATION DU PROJET DYAVENANT AU CONTRAT D'ABJECTIFS ET
DE MOYENS RELATIF A LA PQOURSUITE DE LA MISE EN (EUVRE DU DOSSIER

COMMUN PERINATAL

INFORMATISE (DCPI},

AU TITRE DE LAIDE A LA

CONTRACTUALISATION DANS LES ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES PRECISES
CI-APRES :
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LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vule code la santg publique, notarmment ses articles L 6114-1, L 6114-2, L £115-4,

- Vule code de la sécurité sociale notammant son article L 162-22-1 4,

- Vu la convention constitutive de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Feoussillon du 31 décembre 1986,

- Vu la décision du Directaur de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation en date du 20
decembre 2006 fixant le montant de la dofafion dAide & la Contractualisation {AC)
accordee en 2006 aux établissements de santé privés figurant en annexe,

- Vu les contrats d'objeclifs et de moyens conclus entre l'Agence Régionale de
I'Hospitalisation et les gestionnaires des établiszsemaents de santé privés concerneés,
figurant en annexs,

Considérant que le contsnu du projet d’avenant aux contrats d'objectifs et de moyens
prévoyant au titre de 2006 une aide a la contractuakisation {AC) aux etablissements de santé
privés précisés en annexe est conforme aux dispasitions réglementaires,

ARTICLE 1 :

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3 :

DECIDE

Est approuve le contenu du projet d’avenant aux contrats d'objectifs et de
moyens prévoyant au titre de 2006 une aide & la contraciualisation {AC) &
conclure enire les gestionnaires des détablissements de santé privés
concernés (figurant en annexe) et I'Agence Régionale de FHospitalisation,

Le Directeur de |Agence Régionale de |'Hospilalisation du Languedoc-
Roussition est autorisé a signer les avenants au contrat d'objectifs &l de
moyans précités.

Le Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est charge de fexécution de la présente délibération gui sera
notifice & I'établissement et aux caisses prestataires par la Caisse Regionale
d'Assurance Maladie, sous couvert d’'une mise 4 jour de la Base Régionale
des Etablissements sous LN

Fait a Mantpellier, le 20 décembre 2008

LE DIRECTEUR DE U'AGEMNCE REGIONALE
DE LHOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON
PRESIDENT DE LA Co# SION EXECUTIVE

. o LAy a“l-
At
Docteur Alaf VEZ



ANNEXE A LA DELIBERATION DE LA COMMISSION EXECUTIVE DE L'AGENCE
REGIONALE DE |['HOSPITALEISATION DU 20 DECEMBRE 2006 APPROUVANT LE
CONTENU DU PROJET D’AVENANT AUX CONTRATS D'OBJECTIFS ET DE MOYENS
PREVOYANT POUR 2006 UNE AIDE A LA CONTRACTUALISATION AUX
ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES PRECISES Ci-APRES

340780147 SA Po[yﬂlintq?e des Trois]  Polycliniqgue des Trois BEDARIEUX
Valiges Vallées
340780691 SA Polyclnique Saint | e Saint Plerre | LODEVE
Flerre | :
340780717 Mutualite Languedoe CliniqLe Sairt Louls GANGES
Santé
Union Technique - .
480780113 Mutualiste « Lozére Clinique Mutualiste du § o pue 1) 5
. Gevaudan _
Sants » ;
660780628 SA Clinigue du Vallespir Clinigue du Vallespir CERET
. ! o
660780776 SARL Ciinique Saint i o Saint Michel | PRADES |
Michel i i
| N N
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B ALY f‘i

LA COMMISSION EXECUTIVE

Vu |2 code de la santé publique, notarmment ses articles L 6114-1 a8 L 6114-3, L 6115-4,

Yu le code de |a securité sociale,

Vu a2 convention constitutive de I'Agence Régionale de |'Hospitalisation du Languedoc-
Roussilon du 31 décembre 1996,

Vu le decret du 2 novernbre 2008 fixant, le contrat type des conirats pluriannuels
d'objectifs ef de moyens mentionnés & l'article L 6114-3 du code de la sanlé publique,

Vu la decision de la Commission Exécutive de PAgernce Régionale de 'Hospitalisation en
date du 27 octobre 2004, prorogeant au 31 décembre 2006 fes contrats d'objectifs et de
mayens venant & échéance le 31 décembre 2005,

Vu |a décision de la Commission Exécutive de 'Agence Reégianale de 'Haspitalisation en
date du 19 avril 2006 portant refus du renouvellement au 1% janvier 2007 du contrat
conclu entre I'agence Réygionale de I'Hospitalisation et lassociation de secours aux
victimes des maladies tropicales & Saint Paulet de Caisson gestionnaire du Centre la
Valbonne 3 Saint Faulet de Caisson,

Vu e contrat d'objectifs et de moyens conclu entre I'Agence Régionale de
i'Hospitalisalion et ['association de secours aux victimes des maladies tropicales & Saint
Pauiet de Caisson geslionnaire du Centre |a Vatbonne & Saint Paulat de Caissen,

Considérant 'avis formulé par i2 Comite Regional des Contrais des Etablissements Prives
lors de sa réunion du 22 novembre 2006,

Considérant que la réflexion sur le positiornement de I'établissement en cours est
susceptible de conduire a une nouvelle contractualisation,

Considérant que le contenu de l'avenant de prorogation & conclure en la matiére est
conforme aux dispositions réglementairss,

ARTICLE 1:

ARTICLE 2 :

DECIDE

Est adopté 2 principe de la mise en ceuvre d'un nouvaal contrat plunannuel
d'objectifs et de moyens avec l'association de secours aux victimes des
maladies tropicales & Saint Paulst de Caissen gestionnaire du Centre la
Valbonne 3 Saint Paulet de Catsson, sur la base de celui specifié par décret
du 2 novembre 2008,

Celle-ci interviendra selon les termes du dispositif adopté au plan régional.

Le contrat pluriannuel d'objectifs et de mayens conclu le 1% juiliet 2002 avec
lassociation de secours aux victimes des maladies tropicales a Saint Paulet
de Caisson gestionnaire du Centre |a Valbonne & Saint Paulet de Caisson et
venant & échéance au 31 décembre 2008, est proroge par voie d'avenant
jusqu'au 31 mars 2007.
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ARTICLE 3 :

ARTICLE 4 :

104

Est approuvé le contenu de l'avenant portant prorogation de la durée du
contrat pluriannuel d’ebjeciife et de moyens prévu a 'article 2.

le Directeur de I'Agence Régionzle de ['Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est charge de l'exécution de 1a présente décision qui sera notifiée
a létablissement et aux caisses prestataires et publiée au recueil des actes
administratifs de [a2 préfecture de région et des préfectures des
départements dans lesquelles elle s'applique.

Fait 4 Montpellier, le 20 décembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDQC-ROUSSILLON
PREGIDENT DE LA COMMISSION EXECUTIVE




W ALO A
LA COMMISSION EXECUTIVE

- Vu le code de la santé publique, notarmment ses arficles L 67114-1 a4 L 6114-4 et L 6115-
4,

- Vu le code de la sécurité saciale,

- Vu la convention constitutive de 'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1996,

- Vu Farrété du & mars 2008 modifié relatif & la classification et 4 1a prige en charge des
prestations dhospitalisation, pour les activités de médecine, chirurgie, obstétrigue of
pdontoiogre et pris en application de article L 162-22-6 du code de la sécurité sociake,

- Vu larréte du & mars 2006 modifié fixart, pour I'année 2008, les ressources d'assurance
maladie des établissements de sanié mentionnés aux d et & de l'article L.162-22-8 du
code de la sécurité sociale exercant une activité de médecine, chirurgie, obstétrique &k
adontologie,

- Vu la decision de la Commission exéculive du 29 novembre 2006 autorisant la SA
Clinigue des Trois Vallées a Bédarieux a exercer, sur le territoire de santé de Beziers-
Sete, lactivité de soins de médecine d’urgence, selon la madalité de prise en charge des
patients en slructure des urgences,

- Vu lautorisation de fonctionner délivrée le 1% décembre 2006 A la SA Polyclinigue des
Trois Vallées § Bédarieux, pour la structure des urgences de la Polyelinigue Les Trois
Vallees & Bédarisux,

- Vu la décision de la Commission exécutive n®020/V/2006 du 4 avrl 2006 fixant &
compter do 15 mars 2008 |les coefficients de transition applicables aux établissements
de santé privés,

- Vu le contrat d'objectif et de moyen conclu entre 'Agence Regionale de PHospitalisation
et la 3A Polyclinique des Trois Vallées & Bedarisux, gestionnaire de la Polyclinique des
Trois Vallées 4 Bedarieus,

Considérant que la mise en asuvre de [a structure des urgences constitie une nouvelle
activité intervenant postérieurement au 1% mars 2005,

Considérant que {a mise en ceuvre de cette aclivité met fin & I'application du tarif du forfait
dénommé « forfait de petit matériel (FFM)} facture en référence a la liste 3 de l'arrété du 5
mars 2006 precité,

Considérant gue la cessation de cette activité madifie le coefficient de transition applicable
4 la Polyclinigue Les Trois Vallées 4 Bédarieux,

Considérant que dans ces conditions, et en application du décret du 20 février 20086 précité,
e coefficient de transition de la Polyclinique les trois Vallées & Pédarieux se trouve porte de
1,480 & 1,0483,

Considérant que |2 contenu des projets d'avenants tarifaire et specifique au contrat
d'objeciifs et de moyens définissant les objectifs relatifs au fonctionnement d'une activité de
soins de médecine d'urgence selon la modalité de prise en charge des patients en structure
des urgences, est conforme aux dispositions réglementaires,

10
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ARTICLE 1

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3

ARTICLE 4 :

ARTICLE &:

106

DECIDE

‘Est approuvé le contenu du proiet d'avenant tarifaire au contrat pluriannusl

d'objectifs el de moyens & conclure entre la Polyclinigue Les Trois Vallées &
Bedarieux gérée par la SA Polyclinique des Trois Vallées 4 Bédarieux et
'Agence Régionale de I'Hospitalisation portant fixation -
» d'une part, du tarf du forfait dénommé « accuell et frailement des
urgences (ATU} a hauteur de 25,00 £,
= d'auirs part, du coefficient de transition 3 hauteur du coefficient GHS
MCO dans les condifions indiguées ci-apras

Coeffisient de transition © 1,04383.

Est approuve le contenu du projet d'avenant au contrat d'objectifs et de
moyens definissant les objectifs relatifs au fonctionnement d'une activité de
soins de medecine d’urgence selon fa modalité de prise en charge des
patients en structure des urgences 4 conclure entre la SA Polyclinique des
Treis Vallées 4 Bedarieux et FAgence Régionale de I'Hospitalisation du
Languedoc-Foussillan.

Les avenants figurant aux articles 1 st 2 prennent effet & compter de la date
de lautorisation de fonctionner de la structure des urgences, soit e 1%
décembre 2006,

Le Directeur de I'Agence Régionale de ['Hospitalisation du Languedos-
Roussilion est autorise a signer les avenants précités au contrat d’objectifs et
de moyens 4 conclure avec la SA Pelyclinigue des Trois Vallées a Bedarieux
gestionnaire de la Polyclinique Les Trois Vallées 4 Bédarieux.

te Directeur de I'Agence Régionale de [I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon est charge de lexéoution de la présente délibération qui sera
notifiée & I'établissement et aux caisses prestataires par la Caisse Régionale
d'Assurance Maladie, sous couvert dune mise & jour de la Base Régionale
des Etablissements sous UNIX.

Fait & Montpeliier, l& 20 décembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSS|LLON
FRESIDENT DE LA SION EXECUTIVE
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ERH # Languedoc Roussillon

Bépublique Frangaise

Réf. : DIRIN3L¥72006

Le Directeur de 'Agence Régionale de 'Hospitalisation du Languedoc-Roussilion

- Vule code de la santé publique, notamment son article L 6115-3,
- Vule code de la sécurité sociale, notamment son article L 162-22-14,

- Vu la convention constitutive de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussilion du 31 décembre 19986,

= Vule decret n® 2005-336 du 8 avril 2005 fixant les listes des missions d'intérét général et des
activités de soins dispensés & certasines populations spécifigues donnant lieu & un
financement au titre de la dotation mentionnée & Farticle L 162-22-13 du code de la sécurifé
sociale,

- Vularrété du 5 mars 2006 modifiant I'arrété du 12 avril 2005 pris pour Fapplication de article
D 162-8 du code de fa sécurité sociale,

Vu les contrats d'objectifs et de moyens conclus entre I'Agence Régionale de
I'Hospitalisation et les gestionnaires des établissements de santé privés concernés, figurant
11 SNNeEXS,

- Vu lavis de la Commission Exécutive de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation en date du
20 décembre 2006,

Considérant la circilaire DHOS/F2/DE5/1A2006/81 du 24 février 2006 relative a la campagne
tarifaire 2006 des établissements de santé,

ADY

Agence Réginnale de 'Hospitalisation du LANGUEDQC ROUSSILLON

Tﬁu{:: cortespondance relative & I présence est » adresser 3 la Caisse Régionale d'Assurance Maladie du LANGUEDOC ROUSSILLON
- canconrs ARH - 29, Cours Gambetra - 34068 MONTPELLIER CEDEX 2.

- la0n

ET-ARSC)
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ARTICLE 1:

ARTICLE 2:

ARTICLE 3 :

DECIDE

Une dotation annuelle complémentaire dans fe cadre de Maide 4 la Contractualisation
(AC} est accordée au titre de la campagne tarifaire 2006 aux gestioninaires des
établissemeants de santé privés selon les modalités précisées en annexe.

Cette aide est conditionnée & ia conclusion d'un avenant au contrat d'objectifs et de
moyens avec ['Agence Régionzle de 'Hospitalisation.

Son versement est effectué par la Caisse Primaire d'Assurance Mailadie du liey
d'implantaiion des établissements concernés sur la base du nombre de mois restant a
courir avant e 31 décembre 20086, soit 1 mois du 1% décembre 2006 au 31 décembyre
2006.

La présente décision est susceptible d'un recours higrarchigue devant le Ministre de |a
Sante et des Solidarités dans un délai de 2 mois 4 compter de sa date de réception.

La Caisse Regionale d'Assurance Maladie du Languedoc-Roussilfon est chargeée de
l'exécution de la présente décision qui sera notifiée aux établissements et aux caisses
prestataires, sous couvert d'une mise & jour de [z Base Régionale des Etablissements
sous UNIX,

drfait & Montpellier, le 20 décembre 2006
L

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION UEDOC-ROUSSILLON
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ANNEXE A LA DECISION DU DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE L’HOSPITALISATION
DU LANGUEDOC ROUSSILLON DU 20 DECEMBRE 2006 PORTANT FIXATION DE
L’ATTRIBUTION D'UNE DOTATION ANNUELLE D'AIDE A LA CONTRACTUALISATION (AC) AUX
GESTIONNAIRES DES ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES PRECISES CI-APRES
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* Languedoc Roussillon République Frangaise

Ré&f, : DIR N° 346 /2006

Le Directeur de |'Agence Régionale de 'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon

- Vuje code de _I_a santé publique, notamment son article L §115-3,
- Vi le code de la sécurité sociale, notamment son article L 162-22-14,

- Vu |z convention constitutive de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du l.anguedoc-
Roussitlon du 31 décembre 1958,

- Vule decret n® 2005-336 du 8 avril 2005 fixant les listes des missions d'intérét général et
des activités de scins dispensés & certaines populations spécifiques donnant lieu a un
financement au titfre de la dotation mentionnée & l'article L 162-22-13 du code de la
sécurité sociale,

- Vu l'arrété du 5 mars 2006 modifiant I'arrété du 12 avril 2005 pris pour 'application de
l'article 1 162-3 du code de la sécurité sociale,

- Vu les contrats d'objectifs et de moyens conclus entre {'Agence Régicnale de
'Hospitalisation et les gestionnaires des établissements de santé privés concernés

figurant &n annexs,

- Vu lavis de l]a Commission Exécutive de 'Agence Régionale de 'Hospitalisation en date
du 20 décembre 2006,

Considérant la circulaire DHDSIFEIDSSMMEDDEM du 24 février 2008 relative a [a
campagne tarifaire 2006 des établissements de santé,

Considérant les engagements des établissements souscrits dans ce cadre, par avenant au
contrat d'objectifs et de moyens conclu avec I'Agence Régicnale de |'Hospitalisation,

AND

Agence Régionale de I’Husp:ta]nsatmn du LANGUEDOC RQUSSH.LON -

Toute correspondance relacive 3 la présente esr i adresser 3 la Caisse Régionale d'Assurance Maladie du LANGUEDOC ROUSSILLON
- coneonts ARH - 29, Cours Gamberts - 34068 MONTPELLIER CEDTX 2.

ET:ARHIC) - DH2001



ARTICLE 1:

ARTICLE 3 :

ARTICLE 4 :

DECIDE

Une dotation annuelle complémenizire dans le cadre de lAide 4 fa
Contractualisation (AC) est accordée en vu du financement du renforcement des
moyens au fitre de leur participation & I'aide médicale urgente pour i'exercice 2006
(POBSU), aux gestionnaires des établissements de santé privés concernés selon les
modaiités précisées en annexe.

Son versement est effectué par la Caisse Primaire d'Assurance Maladie du liey
dimplantation des établissements concernés sur la base du nombre de mois
restant a courir avant le 31 décembre 2008, soit 1 mois du 1% décembre 20086 au 39
décembre 2008,

La présente décision est susceptible d'un recours hiérarchique devant le Ministre de
la Santé et des Solidarités dans un délai de 2 mois 2 compter de sa date de
réception.

La Caisse Régionale d'Assurance Matadie du Languedoc-Roussillon est chargée de
I'exécution de la présente décision qui sera notifiée aux établissemenis et aux
caisses prestataires, sous couvert d'Une mise & jour de la Base Régionaile des
Etablissements sous UNIX.

Fait a Montpellier, le 20 décembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC-ROUSSILLON

VS
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|41 ARH ﬂl'.: Rﬂuﬁ'ﬂﬂﬂﬂ ' Héipublique Framgaise

R&f. : DIR N° 34 Y 12006

Le Directeur de I'Agence Régionale de I'Hospitalisation du Languedoc-Roussillon

- Vule code de |a santé publique, notamment son article L 6115-3,
- Vule code de ia sécurité sociale, notamment son article L 182-22-14,

- Vu la convention constitutive de 'Agence Régionale de 'Hospitzlisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1986,

- Vu le décret n® 2005-336 du 8 avri! 2005 fixant les listes des missions d'intérét général
et des activités de soins dispensés & certaines populations spécifiques donnant liey 2
un financement au titre de |a dotation mentionnée a I'article | 162-22-13 du code de Ia
sécunté sociale,

- VuFarrété du 5 mars 2006 modifiant 'armété du 12 avril 2005 pris pour i'application de
i"article D 162-8 du code de la sécurité sociale,

Vu les contrats d'objectifs et de moyens conclus entre FAgence Régionale de
Hospitalisation et les gestionnaires des établissements de santé privés concernés,
figurant en annexe,

- Vu l'avis de Jla Commission Exécutive de lAgence Régionale de IHcsthahsatmn en
date du 20 décembre 2008,

Considérant la circulaire DHOS/F2/DSS/MA/2006/81 du 24 fevrier 2006 relative 3 la
campagne tarifaire 2006 des établissements de santé,

Considérant la mise en ceuvre d'un dispositif de dépistage de la surdité chez les
nouveaux nés préconisé en région a partir des établissements de santé privés développant
une activité d'obstéfrique et mentionnés en annexe,

113

Agence Régionale de I'Hospitalisation du LANGUEDOC ROUSSILLGN
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ARTICLE 1:

ARTICLE 2:

ARTICLE 3 :

DECIDE

Une dotation annuelle complémentaire dans le cadre de lAide a Ia
Contractualisation (AC) est accordée au titre de la campagne tarifaire 2008 aux
gestionnaires des établissements de santé privés développant une activité
d'obstétrigue selon les modafics précisées en annexe. :

Cette aide est atiribuée pour la mise en csuvre d'un dispositif de dépistage de la
surdité chez les nouveaux-nés, Elle est conditionnée 4 la conclusion d'un avenant
au confrat d'objectifs of de moyens avec 'Agence Régionale de FHospitalisation,

3on versement est effectué mensueliement par la Caisse Primaire d'Assurance
Maladie du lieu diimplantation des établissements concemés sur ia base du
nombre de mois restant & courir avant e 31 décembre 2006, soit 1 mois du 1%
técembre 2008 au 31 décembre 2006,

La presente décision est susceptible d'un recours hiérarchique devant le Ministre
de la Santé ef des Solidarités dans un délai de 2 mois 4 compter de sa date de
réception.

La Caisse Régionale d'Assurance Maladie du Languedoc-Roussillon est chargée
de l'exécution de ia présente décision qui sera notifidge aux établissements et aux
caisses prestataires par la Caisse Régionale d'Assurance Maladie, sous couvert
d'une mise a jour de la Base Régionale des Etablissernents sous UNIX,

MONTPELLIER, le 20 décembre 2006
Tk

LE DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE
DE LHOSPITALISATIO EANGUEDOC-ROUSSILLON

114



DIR N°

3L 12006

ANNEXE- A LA .DECISION DPU DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE
L'HOSPITALISATION DU LANGUEDOC ROUSSILLON DU 20 DECEMERE 2006 PORTANT
ATTRIBUTICN D’UNE DOTATION ANNUELLE COMPLEMENTAIRE AU TITRE DE L'AIDE A
LA CONTRACTUALISATION (AC) POUR 2006 EN VUE DU DEPISTAGE DE LA SURDITE
CHEZ LES NOUVEAUX-NES, AUX GESTIONNAIRES DES ETABLISSEMENTS DE SANTE
PRIVES DEVELOPPANT LINE ACTIVITE D’OBSTETRIQUE ET PRECISES CI-APRES :
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ARH_ ¢ Languedoc Roussillon | Républigee Francaie

Réf.: DIR N° 350 12006

Le Directeur-de I"Agence Régionale de PHospitalisation du Languedoc-Roussillon

- Vule code de la santé publique, notamment son arficle L 6115-3,
- Vule code de i3 sécurité sociaie, notamment son article L 162-22-14,

- Vuia convention constitufive de |'Agence Régionala ds I'Hospitalisation du Languedoc-
Roussillon du 31 décembre 1996,

- Vu le décret n® 2005-336 du 8 avril 2005 fixant les listes des missions d'intérét général
et des aclivités de soins dispensés a certaines populations spécifiques donnant lieu a
un financement au fitre de i{a dotation menticnnée & Maticle L 162-22-13 du code de |a
sécurité sociale,

- Vu l'arrété du 5 mars 2008 modifiant l'arrété du 12 avril 2005 pris pour Fapplication de
{"article D 162-8 du code de la sécurité sociale,

- Vu les contrats d'objeclis et de moyens conclus entre PAgence Régionale de
I'Hospitalisation et les gestionnaires des etabhs&ements de santé privés concemeés,
figurant en annexe,

- Vu Yfavis de la Commission Exécutive de ['Agence Régionale de PHospitalisation en
date du 20 décembre 2006, .

Considérant la circulaire DHOSIFZIDSSHARLQ06/81 du 24 février 2008 relative a la
campagne tarifaire 2006 des établissements de santé,

Considérant la mise en ceuvre du Dossier Commun Pérnatal Informatise {DCFI)
préconisée par le Schéma Régional d'Organisation Sanitaire quiil convient de poursuivre
dans les établissements de santé privés développant une activité d'obstétrique et
mentionnés en annexe,

Agence Rtépionale de PHospitalisation du TANGUEDOC ROUSSILLON

Toure correspandance telative 3 fa présente ost 3 adresser 3 Ja Calsse Régionale 4'Assurance Maladie du LANGUEDOC ROUSSILLON
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ARTICLE1:

ARTICLE 2 :

ARTICLE 3.

D& /n” 350
DECIDE

Une dotation annuelle dans le cadre de 'Aide & la Contractualisation (AC) est
accordee au fire de la campagne tarifaire 20068 aux gestionnaires des
étabilssements de santé privés développant une activité d'obstétrique selon les
modalités précisées en annexe.

Cette aide est attrbuge pour la poursuite de la mise en ceuwe du Dossier
Commun Périnatal informatisé (DCPI). Elle est conditionnée & ia conclusion d'un
avenant au contrat d'objectifs et de moyens avec FAgence Régionale de
F'Hospitalisation.

Son versement est effectué mensuellement par la Caisse Primaire d'Assurance
Maladie du lieu dimplantation des établissements concernés sur la base du
nombre de mois restant 4 courir avant le 31 décembre 2006, soit 1 mois du 1%
décembre 2006 au 31 décembre 2006,

La presente decision ast susceptible d'un recours higrarchigue devant e Ministre
de la Santé et des Solidarités dans un délal de 2 mois a compter de sa date de
réception.

La Caisse Régionale d'Assurance Maladie du Languedoc-Roussillon est chargée
de Vexéoution de la présente décision qui sera notifide aux &tablissements et aux
caisses prestataires par la Caisse Régionale d'Assurance Maladie, sous couvert
d'une mise a jour de |z Base Régionale des Etablissements sous UNIX.

_MONTPELLIER, le 20 décembre 2006

LE DIRECTEUR DE L'A
DE L'HOSPITALISATION DUEAREUEROC-ROUSSILLON

Docteur Alain EZ.
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ANNEXE A LA DECISION DU DIRECTEUR DE L'AGENCE REGIONALE DE
L’HOSPITALISATION DU LANGUEDOG ROUSSILLON DU 20 DECEMBRE 2006 PORTANT
ATTRIBUTION D'UNE DOTATION ANNUELLE AU TITRE DE LUAIDE A LA
CONTRACTUALISATION {AC) POUR 2006 EN VUE DE LA POURSUITE DE LA MISE EN
(EUVRE DU DOSSIER COMMUN PERINATAL INFORMATISE (DCPI}, AUX GESTIONNAIRES
DES ETABLISSEMENTE DE SANTE PRIVES DEVELCPPANT UNE ACTIVITE
D'OBSTETRIQUE ET PRECISES C)-APRES :
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