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ARTICLE ADDITIONNEL

APRÈS L'ARTICLE 42, insérer l'article suivant :

À compter  du 1er janvier 2011, une expérimentation sur  trois ans sera conduite par  les
agences régionales de santé afin d’organiser une péréquation interrégionale de l’objectif national de
dépenses  de  l’assurance  maladie  hospitalier,  dont  la  répartition  reposera  sur  des  indicateurs
permettant de tenir compte des besoins de santé publique suivant les différentes régions.

EXPOSÉ SOMMAIRE

Cet amendement vise à mener une expérimentation sous l’égide des ARS afin de mieux
répartir  l’enveloppe de l’ONDAM entre les régions,  sur la base d’indicateurs  de morbidité,  de
mortalité, de démographie en tenant compte de leurs spécificités dans le dispositif de prévention,
d’offre de soins, d’enseignement et de recherche. Il ne s’agit pas de remettre en cause la tarification
à l’activité, mais de corriger ses effets pervers. Ce mécanisme permettra d’introduire des critères
dont on il n’est pas tenu suffisamment compte, provoquant ainsi des disparités dans l’offre sanitaire
des différents territoires. Il s’agit de réduire les inégalités de santé en passant par une péréquation
des dotations régionalisées et en concentrant l’effort sur les régions les plus défavorisées.


