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ARTICLE ADDITIONNEL

APRES L'ARTICLE PREMIER, insérer l'article suivant :

Apres l'article L. 6163-10 du code de la santé uld, il est inséré un chapitre IV ainsi
rédigé :

« Chapitre IV
« Les établissements de santé privés d’'intéréectifl|

«Art.L.6164-1. — Le service de santé prive dintérét collectift esonstitué des
établissements de santé privés gérés par des pessamorales de droit privé, qui poursuivent un
but non lucratif et garantissent le respect deacgres fondamentaux décrits dans le présent
chapitre.

«Art. L. 6164-2. — Les établissements de santé privés d’'intéréeatdlsont gérés par des
associations, des fondations, des mutuelles ed¢sagtoupements mutualistes, des congrégations ou
des groupements de coopération sanitaire privés. ekercent les missions définies a
l'article L. 6111-1. Outre ces missions, ils sonsceptibles de participer aux missions de service
public définies a l'article L. 6112-1.

« Ces établissements exercent leurs missions geatast, pour tous les patients, les
garanties suivantes :

« 1° L’égal accés aux soins qu'’ils dispensent ;

« 2° La continuité des soins, en étant en meswecdeillir tout patient de jour comme de
nuit, éventuellement en urgence, ou d’assurerdduamission dans un autre établissement de santé.
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En outre, ils s’assurent qu’a l'issue de leur adiois ou de leur hébergement, tous les patients
soient en mesure de poursuivre leur traitement ;

« 3° La qualité et la sécurité des soins de praimi
« 4° Les droits des personnes ;

« 5° La transparence de leur gestion par la ceatibn et la publication de leurs comptes
annuels.

«Art. L. 6164-3. — Les établissements de santé privés gérés pgredgsnnes morales de
droit privé a but non lucratif déclarent a 'agemégionale de santé leur qualité d’établissement de
santé privé d'intérét collectif. Cette déclaratmmprend I'engagement pris par cet établissement
de respecter les garanties prévues a l'articlelB4&2.

«Art. L. 6164-4. — Les établissements de santé privés qui ontaéiis a participer a
I'exécution du service public hospitalier a la poation de la loi n° ... du ... portant réforme de
I'hdpital et relative aux patients, a la santé et erritoires continuent d’exercer, dans les mémes
conditions, les missions pour lesquelles ils y ém admis ou celles prévues dans leur contrat
pluriannuel d’objectifs et de moyens jusqu’au temheece contrat ou, au plus tard, jusqu’en 2012.
Au terme de cette période, chacun de ces établesgsnmtegre le service de santé privé d'intérét
collectif sauf opposition expresse de sa part idetifau directeur général de I'agence régionale de
santé, par lettre recommandée avec accusé deicgcppt son représentant Iégal.

«Art. L. 6164-5. — Outre les missions de service public définiedagticle L. 6112-1
auxquelles les établissements de santé privégBintollectif sont susceptibles de participer, ces
établissements assurent les missions de servidie guivantes :

« 1° L’éducation thérapeutique du patient et depseshes ;

« 2° L’orientation du patient dans le systéeme desset le secteur médico-social afin de
lui garantir une prise en charge globale en puj@gt des soins de proximité ;

« 3° Des actions d’éducation et de prévention fesanté et leur coordination en relation
avec les membres des professions de santé exenggmatique de ville et les établissements et
services medico-sociaux ;

« 4° Une prise en charge globale du patient ewvrdéli seul ou en coopération 'ensemble
des soins que requiert son état, en s’assurant’casae de son admission ou de son hébergement,
le patient soit en mesure de poursuivre son traitem.

EXPOSE SOMMAIRE

Le secteur hospitalier privé a but non lucratifrésgnte une part importante de I'offre de
soins hospitaliere en court séjour, en moyen sggnutong séjour, ainsi qu’en psychiatrie, tant en
hospitalisation complete que sous forme d’alteweadi I'hospitalisation.

Les établissements privés a but non lucratif assudans le cadre d’'un maillage sanitaire
complet du territoire national, la prise en charlge,diagnostic, le traitement et les soins des
malades, des blessés et des femmes enceintes pectaed I'ensemble des principes de
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fonctionnement du service public hospitalier : cwnté, égalité et mutabilité. Leur mode de
gestion désintéressée garantit la meilleure priselt@arge au meilleur colt dans la mesure ou
'ensemble des excédents dégagés par leurs asti@gd réinvesti au profit de nouveaux
égquipements sanitaires et activités de soins dsséirépondre aux besoins de santé non couverts de
la population. Cette spécificité de fonctionnememtsecteur privé a but non lucratif implique une
reconnaissance de son activité en identifianttigsli@€sements qui le composent et qui le souhaitent
au sein d’un « service de santé privé d’intéréectf ».

Le présent amendement propose que ce service dé pawmé d’'intérét collectif soit
constitué des établissements de santé privés gobutucratif, qui déclarent leur adhésion a I'ARS.
Ces établissements exercent leurs missions, defnfarticle L. 6111-1 et L. 6112-1 du Code de la
santé publique, dans le respect de garanties foemtates offertes a tout patient. Ces missions
seront précisées ainsi que les modalités de fimaaestde leurs activités par ordonnance.

Les établissements de santé privés d’intérét ddllassurent en privilégiant les soins de
proximité, dans le cadre d’'un maillage sanitairel’dasemble du territoire national, la prise en
charge, le diagnostic, le traitement et les soesrdalades, des blessés et des femmes enceintes en
respectant 'ensemble des principes de fonctionnéme service public hospitalier. En outre, ils
sont des acteurs majeurs de I'éducation et deélaeption pour la santé et s’assurent de la bonne
orientation du patient dans le systeme de santéstQyourquoi si comme lI'ensemble des
établissements de santé publics et privés, ledistaiments de santé privés d’intérét collectif sont
susceptibles de participer aux missions de sepuibdic hospitalier définies a I'article L. 6112-0d
Code de la santé publique, ils assurent d’autressionis de service public : I'éducation
thérapeutique du patient et de ses proches, sentation dans le systéme de santé et le secteur
médico-social, ainsi que la coordination de cemastd’éducation et de prévention pour la santé. |l
convient donc d’inscrire ces missions dans le Cieléa santé publique, afin de consacrer le role
essentiel des établissements de santé privésréirglectif.
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