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PROJET DE LOI DE
MODERNISATION DE
NOTRE SYSTEME DE

SANTE

TITRE LIMINAIRE

RASSEMBLER LES ACTEURS DE
LA SANTE AUTOUR D'UNE
STRATEGIE PARTAGEE

Article 1

I.—Le livre IV de la premier
partie du code de la santé publique

ainsi modifié : ainsi modifié :
1°A la fin de lintitulé du 1° Supprimé
chapitre ¥ du titre F, le mot

« publique » est supprimé ;

2° Larticle L.1411-1 est ain
rédigé :

«Art. L. 1411-1. — La
définit sa politique de santé afin
garantir le droit a la protection de
santé de chacun.

« La politique de santé releve
la responsabilité de I'Etat.

«Elle tend a assurer
promotion de conditions de
favorables a la santé, 'amélioration
l'état de santé de la population,
réduction des inégalités sociales
territoriales de santé et I'égalité entre

femmes et les hommes et a garanti
meilleure sécurité sanitaire possible

l'accés effectif de la population a

Natio
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PROJET DE LOI RELATIF A
LA SANTE

TITRE LIMINAIRE

RASSEMBLER LES ACTEURS DE
LA SANTE AUTOUR D’'UNE
STRATEGIE PARTAGEE

Article 1%

Y

I.—Le livre IV de la premiér
@strtie du code de la santé publique

i 2° L’article L.1411-1 est ain
rédigé :

n «Art. L. 1411-1—-La politique,
pée santé releve de la responsabilité
IBEtat.

de

la « Elle vise a assurer la promoti
ele conditions de vie favorables a
dmnté et 'amélioration de I'état de sa
Be chacun au meilleur coQt, ainsi g
lkdgalité entre les femmes et |
lasmmes.

la

et

Texte adopté par la Commission

PROJET DE LOI DE
MODERNISATION DE
NOTRE SYSTEME DE

SANTE

Amendement AS368

TITRE LIMINAIRE

RASSEMBLER LES ACTEURS DE
LA SANTE AUTOUR D’UNE
STRATEGIE PARTAGEE

Article 1%
est
1°A la fin de [lintitulé du
chapitre f' du titre F, le mot:

« publique » est supprimé ;

«Art. L. 1411-1. — La Nation
digfinit sa politique de santéafin de
garantir le droit a la protection de la
santé de chacun

pn «Elle tend a assurer la
[romotion de conditions de Vvie
ntévorables a la sant€amélioration de
liétat de santé dda population, la
pduction des inégalités sociales et
territoriales et [I'égalité entre les
femmes et les hommest a garantir la
meilleure sécurité sanitaire possible et

'acces effectif de la population a
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prévention et aux soins. Elle ¢
conduite dans le cadre d'une stratd
nationale de santé définie par
Gouvernement, dans des conditi
fixées par décret en Conseil d’Etat.

stratégie nationale de santé détermine,

de maniére pluriannuelle, des domai
d'action prioritaires et des object
d’amélioration de la santé et de
protection sociale contre la maladie.
volet de la stratégie nationale de s3
détermine les priorités de la politique
santé de I'enfant.

«La politigue de san
comprend :
«1°La surveillance [:

'observation de I'état de santé de
population et Tlidentification de s¢
principaux déterminants, notammg
ceux liés & I'éducation et aux conditiq
de vie et de travail. Lidentification d
ces risques s'appuie sur le cong

d’exposome, entendu com
lintégration de [l'ensemble  dg
expositions pour la vie entié

L’analyse des risques pour la santé d
population prend en compte I'ensem|
de I'exposome, c'est-a-dire I'ensem
des facteurs non génétiques qui peu
influencer la santé humai;

«2°La promotion de la san
dans tous les milieux de vie, notamm)|
dans les établissements d’enseigner
et sur le lieu de travail, la réduction d
inégalités sociales et territoriales
santé et la réduction des risques poy
santé liés a des factey
d’environnement et aux conditions
vie susceptibles de l'altérer ;

« 3° La prévention collective
individuelle des maladies et de
douleur, des traumatismes et des pg
d’autonomie, notamment par
définition d'un parcours éducatif
santé de I'enfant, par I'éducation pou
santé tout au long de la vie et pal
développement de la pratique réguli
d’activités physiques et sportives a t
les ages ;

e
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té «2°La réduction des risqu
péventuels pour la santé liés
neeivironnement et aux conditions
¢savail, de transport, d’alimentation et
dmnsommation de produits et

skErvices. L'analyse des risques pou

densemble de I'exposome, c’est-a-d
'ensemble des facteurs non génétiq

qui peuvent influencer la san
humaine ;
et « 3° La préparation et la répor

laux alertes et aux crises sanitaires ;
rtes

la

e

la

e
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prévention et aux soins

ka
comprend

politique  de  santé

t
la
bS

«1°Lla ...

... déterminantsnotamment ceux
liés & I'éducation et aux conditions de
vie et de travail. L'identification de ces
déterminants s’appuie sur le concept
d’exposome, entendu comme
lintégration sur la vie entiére de
I'ensemble des expositions qui peuvent
influencer la santé humaine

es «2° La promotion de la santé
dans tous les milieux de vie, notamment
fldans les établissements d’enseignement
ket sur le lieu de travail, et la réduction
dies risques pour la santé liés a
ltalimentation, a des facteurs

anté de la population prend en computenvironnement et aux conditions de

née susceptibles de I'altérer
ues
té

se « 3° La prévention collective et
individuelle, tout au long de la vie, des
maladies et de la douleur, des
traumatismes et des pertes d’autonomie,
notamment par la définition d'un
parcours éducatif de santé de I'enfant,
par I'’éducation pour la santé, par la
lutte contre la sédentarité et par le
développement de la pratique réguliére
d’activités physiques et sportives & tous
les ages
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« 3° bis L'animation  nationale
des actions conduites dans le cadre de la
protection et de la promotion de la santé
maternelle et infantile mentionnée| a
l'article L. 2111-1 ;

« 4° L'organisation des parcoy
de santé. Ces parcours visent, pal
coordination des acteurs sanitaires,
sociaux et médico-sociaux, en lien ayec
les usagers, a garantir la continujté,
'accessibilité, la qualité, la sécurité |et
I'efficience de la prise en charge de| la
population ;

s

«5° La prise en charge collecti
et  solidaire des conséquen
financiéres et sociales de la maladie
I'accident et du handicap par le systg
de protection sociale ;

e

de

se
de

« 6° La préparation et la répor
aux alertes et aux crises sanitaires ;

par

« 7° La production, l'utilisatio
et la diffusion des connaissances utilg
son élaboration et a sa mise en ceuvr

)

« 8° La promotion des activitgs

de formation, de recherche
d’'innovation dans le domaine de (la
santé ;

« 8° bis L’adéquation entre Ja

formation initiale des professionnels
santé et leurs exercices ultérieurs
responsabilité propre ;

« 9° L'information de

élidémies ;

tes collective des maladies et de
deuleur, des traumatismes et des ps
rd&autonomie
I'éducation a la santé de chacun tou
long de la vie et par le développem

physiques et sportives a tous les age

'accessibilité et la continuité des so

professionnels de santé quel que
leur mode d’exercice ;

sdciales et territoriales de santé ;

collective et solidaire des conséquen
financiéres et sociales de la maladie
I'accident et du handicap par le systé
de protection sociale ;

abins et des produits de santé ;
dermation initiale des professionnels

santé et leurs exercices ultérieurs
responsabilité propre ;
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Texte du Sénat

« 3° bisSupprimé

«4°La lutte contre

«5°La prévention individuell

par [linformation ¢

la pratique réguliere d'activit

«6° L'organisation du systen

les
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«4°L’animation nationale des
actions conduites dans le cadre de la
protection et de la promotion de la
santé maternelle et infantile mentionnée
alarticle L. 2111-1;

e «5°L’organisation des parcours
tke santé. Ces parcours visent, par la
rteprdination des acteurs sanitaires,
tsociaux et médico-sociaux, en lien avec
s usagers et les collectivités
ererritoriales, a garantir la continuité,
tBaccessibilité, la qualité, la sécurité et
l'efficience de la prise en charge de la
population, en tenant compte des
spécificités géographiques,
démographiques et saisonniéres de
chaque territoire, afin de concourir &
I'équité territoriale ;

e «6°La en

prise charge

santé et sa capacité a assurellective et solidaire des conséquences

la coopération de I'ensemble

«7° La réduction des inégalit

«7°bislLa prise en char

« 8° La qualité et la sécurité d

« 8° bis L'adéquation entre

rfhanciéres et sociales de la maladie, de
l€accident et du handicap par le systéme
soé protection sociale

Es « 7° Lapréparation et la réponse
aux alertes et aux crises sanitaires

e « 7 bisSupprimé
ces
de
me
les « 8° La production, [l'utilisation

et la diffusion des connaissances utiles a
son élaboration et & sa mise en ceuvre

a
de
en

« 8 bisSupprimé

«9° La promotion des &ités
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population et sa participation, directe
par lintermédiaire d’'associations, a
débats publics sur les questions de s
et de risques sanitaires et aux proce
d'élaboration et de mise en ceuvre d
politique de santé.

«La politique de santé ¢
adaptée aux besoins des personne
situation de handicap et de leurs aid
familiaux. Elle tend a assurer l'acq
effectif de la population a la préventi
et aux soins et concourt & l'objeg
d’équité territoriale. A cet effet, el
tient compte des spécificit
géographiques,  démographiques
saisonniéres.

« Préalablement a l'adoption
a la révision de la stratégie nationale|
santé, le Gouvernement procéde a
consultation  publique, selon d
modalités prévues par décret en Con
d’Etat. Cette consultation porte sur
objectifs et les priorités du projet
stratégie nationale de santé.

« Tout projet de réforme porta

sur la politique de santé, a I'exclusi

des projets de loi de financement d¢
sécurité sociale et de loi de finang

envisagé par le Gouvernement

'objet d'une concertation préalal
'Union nationale des caisg

avec
d’assurance maladie, I'Union nation
des organismes d'assurance mal

complémentaire, I'Union nationale d|

professionnels de santé et I'organisa
représentative des associations
usagers agréées conformément
larticle L. 1114-1 du présent code.
composition et le fonctionnement
I'organisation représentative

Letinnovation dans

d

— 6 —

Texte du Sénat Texte adopté par la Commission

de recherche
le domaine de

ale formation,

la

t «10°L'adéquation entre la
dermation initiale des professionnels de
santé et leurs exercices ultérieurs en
responsabilité propre

initiale ¢
q

«10° La formation
continue et la démographie
professions de santé ;

«11° L'information de 13 «11° ...
population et sa participation, directe
par lintermédiaire d'associations, a
débats publics sur les questions de S|
et aux processus d'élaboration et

mise en ceuvre de la politique de sant

ou

X

anté ... de santé
éede risques sanitaires @lux processus
é&d’élaboration et de mise en ceuvre de la
politique de santé.

st «La politique de santé est
aesptée aux besoins des personees
situation de handicap et de leurs aidants
familiaux

st «La politique de santé ¢
sadaptée aux besoins des perso
handicapées.

es

pn

tif

e

Bs

et

bu Alinéa supprimé
de

une

es

seil

es

e

nt « Tout projet déoi portant ...
on

la

es,

ait

le

es

nt « Tout projet de réforme porta
sur la politique de santé, a I'exclusi
das projets de loi de financement dg
estcurité sociale et de loi de finang
a@hvisagé par le Gouvernement
IBobjet d'une concertation préalab
evec I'Union nationale des caiss
afassurance maladie, I'Union nationgle
dies organismes d’'assurance maladie
esomplémentaire, I'Union nationale des

iprofessionnels de santé, es
deprésentants des collectivités
tedrritoriales et I'organisatiop... territoriales ef’'Union nationale des

leeprésentative des associations |dessociationsd'usagersdu systéeme de
Hesagers agréées conformément |sa@nté agréées en application de
daarticle L. 1114-1. La composition et |darticle L. 1114-1. La composition et le

associations des usagers agréées

fonttionnement de  l'organisatigfionctionnement del’'Union nationale
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déterminés par décret en Conseil d’E

« La stratégie nationale de sa

fait I'objet, dans des conditions fixé

par décret en Conseil d’Etat, d’un sy
évaluatiq

annuel et d'une
pluriannuelle, dont les résultats s
rendus publics. » ;

3° L'article L. 1411-1-1 est ain
rédigé :

«Art. L. 1411-1-1. — Les actio

de promotion de la santé reposent syplalitique de santé est conduite dan

concertation et la coordination

'ensemble des politiques publiqu

pour favoriser a la fois |
développement des compéten
individuelles et la créatio

d’environnements physiques, sociau

économiques favorables a la santé. »|;

— 7 —
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at. représeatades associations d
usagers agréées sont déterminés
décret en Conseil d’Etat. » ;

nté
es
ivi
n
bnt

Alinéa supprimé

5i 3° L'article L. 1411-1-1 est ain
rédigé :

S «Art. L. 1411-1-1. - La

feadre d'une stratégie nationale de s
eefinie par le Gouvernement.

e

ces

n

et

i

« La stratégie nationale de sa|
détermine, de maniére pluriannuelle,
domaines d'action prioritaires et d
objectifs d’amélioration de la santé et

« Préalablement a son adopt
ou a sa révision, le Gouvernem
procéde a une consultation publique
les objectifs et les priorités du projet
stratégie nationale de santé.

«La mise en ceuvre de
stratégie nationale de santé fait I'ol
d'un suivi annuel et d'une évaluati
pluriannuelle, dont les résultats s
rendus publics.

«Un décret en Conseil d’Et
définit les conditions d’application g
présent article. » ;

3° bis Apres
l'article L. 1411-1-1, il est inséré
article L. 1413-1-2 ainsi rétab :

«Art. L. 1411-1-2. — Des actio

b

de prévention partagée, tendant a re

hté
fles
es

de
la protection sociale contre la maladig.
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edes associatiombusagersiu systeme de

ganté sont déterminés par décret en
Conseil d’Etat. » ;

«Art. L. 1411-1-1. - La ...
le
nté
. le Gouvernementdans des

conditions fixées par décret en Conseil
d’Etat. La stratégie nationale de santé
détermine, de maniére pluriannuelle,
des domaines d’action prioritaires et
des objectifs d’amélioration de la santé
et de la protection sociale contre la
maladie. Un volet de la stratégie
nationale de santé détermine les
priorités de la politique de santé de
I'enfant » ;

Alinéa supprimé

on
ent
sur
de

la
jet
bn
bnt

(=]

3° bisSupprimé

7]

dre
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4° L'article L. 1411-2 est ain
rédigé :

«Art. L. 1411-2. — Les
organismes gestionnaires des régi
d’assurance maladie concourent 3

résultent, dans le cadre de le
compétences et dans le respect
conventions les liant a I'Etat.

«lls poursuivent les objectif
définis par I'Etat et déclinés par |
agences régionales de santé, visal
garantir la continuité, la coordination
la qualité des soins offerts aux assul
ainsi  qu'une répartition territoria
homogéne de l'offre de services
prévention et de soins. » ;

5° Aprés le mot : « lors », la fi
de la deuxiéme phrase du premier ali
de l'article L. 1411-3 est ainsi rédigé|
«de [Iélaboration de la stratég
nationale de santé. » ;

El
mise en ceuvre de la politique de sant
des plans et programmes de santé quidams le cadre de leurs compétence

nda la deuxieme phrase du premier ali

8 —
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les publics-cibles acteurs de leur pro
santé, sont favorisées. Elles visent, d
une démarche de responsabilisatio
permettre I'appropriation des outils
prévention et d’éducation a la santé.

i 4° L'article L. 1411-2 est ain
rédigé :

«Art. L. 1411-2. — Les

dassurance maladie concourent
ése en ceuvre de la politique de s

Ldsins le respect des conventions les
@deléEtat.

5, «lls poursuivent des objectif
edéfinis par IEtat et par les ageng
htégionales de santé en fonction
apécificités de chaque région,
résntinuité, de coordination, de quall
ales soins et de répartition homogeéng
deffre de prévention et de soins sur
territoire. » ;
n 5° Apres le mot : « lors », la fi
ede l'article L. 1411-3 est ainsi rédigé
iede [I'élaboration de la stratég
nationale de santé. » ;

r@rganismes gestionnaires des rég%Ims

IS,

l
heéaligé :
I
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pre
ans
a

He

i 4° L'articleL. 1411-1-2est ainsi
rédigé :

«Art. L. 1411-1-2— Les actions
promotion de la santé reposent sur la
dancertation et la coordination de
fiEgnsemble des politiques publiques

spetr favoriser a la fois le
idétveloppement des compétences
individuelles et la création

d’environnements physiques, sociaux et
économiques favorables a la santé. Des
actions tendant a rendre les publics
cibles acteurs de leur propre santé sont
favorisées. Elles visent, dans une
démarche de responsabilisation, a
permettre I'appropriation des outils de
prévention et d’éducation a la santé;

Alinéa supprimé
es

fles
de

té
de

le

5° L'article L. 1411-2 est ainsi

ie

« Art. L. 1411-4. — Dans le cadre
de leurs compétences et dans le restec
des conventions les liant a I'Etat, les
organismes gestionnaires des régimes
d'assurance maladie concourent a la
mise en ceuvre de la politique de santé et
des plans et programmes de santé qui
en résultent.

« lls poursuivent les objectifs,
définis par I'Etat et déclinés par les
agences régionales de santé, visent a
garantir la continuité, la coordination et
la qualité des soins offerts aux assurés,
ainsi qu'une répartition territoriale
homogéne de loffre de servies de

prévention et de soins. » ;
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6° L'article L.1411-4 est ain
modifié :

a) Le 1° est ainsi rédigé :

« 1° De
I'élaboration,

contribuer

au suivi annuel et

— 9 —

Texte du Sénat

i 6° L'article L.1411-4 est ain
modifié :

a) Le 1° est ainsigédi

contribuer
au suivi annuel

B «1° De

&élaboration, et
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6° Apres le mot : « lors », la fin

de la deuxieme phrase du premier
alinéa de larticle L. 1411-3 est ainsi

rédigé: «de [I'élaboration de la

stratégie nationale de santé. » ;

I'évaluation pluriannuelle de la stratégigvaluation pluriannuelle de la stratégie

nationale de santé ; »

b) Aprés le 3°, il est inséré un
ainsi rédigé :

«4° De contribuer
I'élaboration d'une politique de santé
I'enfant globale et concertée. » ;

6° bis Le chapitre® du titre F'
est complété par un article L.141]
ainsi rétabli :

«Art. L. 1411-9. — Les servic
de santé mentionnés a l'article L. 14
8 contribuent, chacun dans le cadre
missions qui lui sont imparties, a
politique de santé définie a Iartid
L. 14121.»;

7° Au premier alinéa du1° d
l'article L. 1431-2, les mots : « publiq
définie en application des articl
L.1411-1-1 et L.1411-2» so
remplacés par les mots : « définie
application de l'article L. 1411-1 ».

nationale de santé ; »

e b) Aprés le 3°, il est inséré un
ainsi rédigé :

A «4° De contribuer
d&laboration d’une politique de santé
I'enfant et de la famille globale
concertée. » ;

6° bisSupprimé
-9

2
11-
des
la
le

e 7° Au premier alinéa du 1° d
larticle L. 1431-2, les référence
esL.1411-1-1 et L.1411-2» sO
ntemplacées par les  référenc
erL. 1411-1 et L. 1411-1-1 ».

a)Supprimé
A
a
e b) Supprimé
A
de
et
e 7° L'article L. 1411-4 est ainsi
smodifié :
nt
BS
a) Le 1° est ainsi rédigé :
« 1° De contribuer a
'élaboration, au suivi annuel et a
I'évaluation  pluriannuelle de la

stratégie nationale de santé ; »
b) Apres le 3°, il est inséré un 4°
ainsi rédige:

« 4° De contribuer a
I'élaboration d'une politique de santé
de I'enfant globale et concertée. » ;

8° Le chapitre 1 du titre ' est
complété par un article L. 1411-9 ainsi

rédigé :
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| bis. — L'article L.2111-1 d
méme code est complété par un 5° g
rédigé :

«5° Des actions de prévention
d'information sur les risques pour
santé liés a des factey
d’environnement, sur la base du cong
d’exposome. »

I. —Le code de la sécuri
sociale est ainsi modifié :

1° Les troisieme et quatrien|
alinéas du | de l'article L. 111-2-1 sq
remplacés par un alinéa ainsi rédigé

«En partenariat avec |
organisations représentatives
professionnels de santé et

associations agréées en application
l'article L. 1114-1 du code de la sal
publique, les organismes gestionnal
des régimes d'assurance malq
concourent a la mise en ceuvre dg
politique nationale de santé définie
I'Etat, dans les conditions prévues
l'article L. 1411-2 du méme code. » ;

2° Aprés le mot: «des », la f
du treizieme alinéa de larticle L. 16
37 est ainsi rédigée: «domai
d’action prioritaires et des objectifs
la stratégie nationale de sa
mentionnée a l'article L. 1411-1 du co
de la santé publique. » ;

— 10 —
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I | bis. —Supprimé

insi

é I. —Le code de la sécuri

sociale est ainsi modifié :

ne 1° Les troisiéme et avant-dern
rdlinéas du | de l'article L. 111-2-1 sq
remplacés par un alinéa ainsi rédigé :

bS «En partenariat avec |
flemyanisations représentatives
Igsofessionnels de santé et

aksociations agréées en application
téarticle L. 1114-1 du code de la sal
mesblique, les organismes gestionna
dles régimes d'assurance malq
dancourent, dans les conditions préy|
parl'article L. 1411-2 du méme code, §

définie par I'Etat. » ;

n
fdu treizieme alinéa qd
darticle L. 161-37 est ainsi rédigé
He domaines d’action prioritaires et d
ntbjectifs de la stratégie nationale
deanté mentionnée a l'article L. 1411-1
du code de la santé publique. » ;

3° Au premier alinéa de l'artic

2° Aprés le mot: «des », la fin

Texte adopté par la Commission

«Art. L. 1411-9. — Les  services
de santé mentionnés a larticle
L. 1411-8 contribuent, chacun dans le
cadre des missions qui lui sont impartis,
a la politique de santé définie & I'article
L. 1411-1. »;

9° Au premier alinéa du 1° de
I'article L. 1431-2, les mots : « publique
définie en application des articles
L.1411-1-1 et 1;1411-2» sont
remplacés par les mots : « définie en
application des articles L.1411-1 et
L.1411-1-1 ».

é IIl. — L'article L. 2111-1 du méme
code est complété par un 5° ainsi
rédigé :

er « 5° Des actions de prévention et
rt'information sur les risques pour la
santé liés a des facteurs
d’environnement, sur la base du concept
d’exposome. »

BS
fles
les
de
té
res
die
ues
la

Alinéa supprimé

raise en ceuvre de la politique de sgnté

2° Supprimé
e

es

de

-1

e Bupprimé
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L. 182-2, les mots : « publique et » s
remplacés par les mots : «et des p
et programmes de santé qui en résu
ainsi que ».

Article 1* bis

Le chapitre? du titre f' du
livre IV de la premiére partie du code

dizre IV de la premiére partie du code

Texte du Sénat

pnt
ans
tent

mots : « des programmes prévus p
sont remplacés par le mot : « de ».

Ill. —En lien avec les objecti
définis dans la stratégie nationale
santé, lanalyse des risqu
environnementaux et leur réducti
s'inscrivent dans le plan national
prévention des risques liés
I'environnement, mentionné
l'article L. 1311-6 du code de la sa
publique.

Article T bis

Le chapitre? du titre f' du

la santé publique est complété par

4° Au 6° de l'article L. 321-1, le|

Texte adopté par la Commission

S
ar »

4° Supprimé

S Ill.—Le code de
deciale est ainsi modifié :
es
on
de
a
a
té

la sécurité

1° Le quatrieme alinéa du | de
I'article L. 111-2-1 est remplacé par un
alinéa ainsi rédigé :

«En partenariat avec les
organisations  représentatives  des
professionnels de santé et les

associations agréées en application de
I'article L. 1114-1 du code de la santé

publique, les organismes gestionnaires
des régimes d'assurance maladie
concourent, dans les conditions prévues
a l'article L. 1411-2 du méme code, a la

mise en ceuvre de la politique nationale
de santé définie par I'Etat. » ;

2° Aprés le mot: «des », la fin
du treizieme alinéa de [larticle
L. 161-37 est ainsi rédigé : « domaines
d’action prioritaires et des objectifs de
la stratégie nationale de santé
mentionnée a larticle L.1411-1-1 du
code de la santé publique. »

3° Au premier alinéa de l'article
L. 182-2, Imes mots: « publique et»
sont remplacés par les mots : »et des
plans et programmes de santé qui en
résultent ainsi que ».

Amendement AS398

Article T bis

(Sans modification)

lan santé publique est complété par
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article L. 1411-10 ainsi rétabli :

«Art. L. 1411-10. — La stratég
nationale de santé prévue a larti
L. 1411-1 comporte des object]
propres aux outre-mer.

« La stratégie nationale de sa
prend en compte, dans la fixation de
domaines d’action prioritairg
pluriannuels, une évaluation d
données de santé et des risq
sanitaires spécifiques aux collectivi
mentionnées a larticle 73 de
Constitution, ainsi qu’aux collectivitg
de Saint-Barthélemy, de Saint-Mart]
de Saint-Pierre-et-Miquelon et des 1
Wallis et Futuna.

« La stratégie nationale de sal
prend en compte le développement d
coopération régionale en  matig
sanitaire en outre-mer.

« L’Etat peut proposer a
Polynésie francaise et a la Nouve
Calédonie de s'associer, par conven
et dans le respect de leurs compéten
a ces programmes. »

Texte du Sénat

article L. 1410-ainsi rétabli :

e «Art. L. 1411-10. — La stratég
rleationale de santé mentionnée a l'art
fs. 1411-1-1 fixe des objectifs propr|
aux outre-mer & partir d’'une évaluati
des données épidémiologiques et
risques sanitaires spécifigues 3
collectivités mentionnées a l'article
de la Constitution ainsi qu'al
collectivités de Saint-Barthélemy,
Saint-Martin, de Saint-Pierre-¢
Miquelon et des iles Wallis et Futuna,|

hté
ses
s
es
ues
és
la

S
n,
les

nté «Elle prend en compte

ediéveloppement de la  coopérati
brégionale en outre-mer dans le domg
de la santé.

a « L’Etat peut proposer a
Ieolynésie francaise et a la Nouve
i@alédonie de s’associer par convent
okm)s le respect de leurs compétence
la mise en ceuvre des plans et
programmes qui résultent de la mise|
ceuvre de la stratégie nationale
santé»

Article 1 ter

Dans un délai d'un an a comp
de la promulgation de la présente loi

étude relative a la santé des aid
familiaux  portant

des pathologies particuliéres liées 3
fonction d’aidants et des co(ts socig
engendrés.
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Gouvernement remet au Parlement Line

nts

notamment  spr
I'évaluation des risques psychosociaux,

Article £ ter
Supprimé

Amendement AS369
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TITRE | ER

RENFORCER LA PREVENTION ET | RENFORCER LA PREVENTION ET
LE PROMOTION DE LA SANTE

LE PROMOTION DE LA SANTE

CHAPITRE IR

Soutenir les jeunes pour I'égalité deq§ Soutenir les jeunes pour I'égalité deg

chances en santé

Article 2

I.—Le code de I'éducation €st
ainsi modifié :

1° Lell de [larticle L.121-4-]
est ainsi modifié :

a) Le 2° est complété par les
mots : «et a I'égard des services |de
santé » ;

b) Le 3° est complété par les
mots : «, et la promotion des liens entre
services de santé scolaire, serviceg de
prévention territorialisée, services |de
santé ambulatoire et servides
hospitaliers » ;

c) Apres le méme 3°, il est inséré
un 3° bis ainsi rédigé :

«3°bisLa coordination des
actions conduites dans le cadre de¢ la
protection et de la promotion de la santé
maternelle et infantile avec les missigns
conduites dans les écoles élémentairgs et
maternelles ; »

d) Il est ajouté un alinéa airs
rédigé :

« Elle est conduite, dans tous |es
établissements  d’enseignement, | y
compris les instituts médicaux éducatjfs,
conformément aux priorités de |la
politique de santé et dans les conditipns
prévues a l'article L. 1411-1-1 du code
de la santé publique, par les autor|tés
académiques en lien avec les agemces
régionales de santé et en lien avec| les
collectivités  territoriales et lgs
organismes d’assurance maladie

— 13 —
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TITRE | ER

CHAPITREIFR

droits en santé

Article 2

Supprimé

Texte adopté par la Commission

TITRE | ER

RENFORCER LA PREVENTION ET
LE PROMOTION DE LA SANTE

CHAPITREIFR

Soutenir les jeunes pour I'égalité des
chancesen santé

Amendement AS370

Article 2

I.—Le code de I'éducation est
ainsi modifié :

1°Lell de larticle L.121-4-1
est ainsi modifié :

a) Le 2° est complété par les
mots : «et a I'égard des services de
santé » ;

b) Le 3° est complété par les
mots : «, et la promotion des liens entre
services de santé scolaire, services de
prévention territorialisée, services de
santé ambulatoire et services
hospitaliers » ;

c) Aprés le méme 3°, il est inséré
un 3° bis ainsi rédigé :

« 3°bisLa coordination des
actions conduites dans le cadre de la
protection et de la promotion de la
santé maternelle et infantile avec les
missions conduites dans les écoles
élémentaires et maternelles ; »

d) Il est ajouté un alinéa ainsi
rédigé :

« Elle est conduite, dans tous les
établissements  d’enseignement, vy
compris les instituts médicaux éducatifs,
conformément aux priorités de la
politique de santé et dans les conditions
prévues & l'article L. 1411-1-1 du code
de la santé publique, par les autorités
académiques en lien avec les agences
régionales de santé, les collectivités
territoriales et les  organismes
d'assurance maladie concernés. Elle
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concernés.
sensibiliser
des éléves

famil
d'assurer

I'environnement
afin

Elle veille également

— 14 —
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a

ial
Une

appropriation large des problématiquies

de santé publique. » ;

2°Apres la troisieme phrase
premier alinéa de l'article L. 541-1,
insérée une phrase ainsi rédigée :

«Les éleves
également d’actions de promotion d

santé constituant un parcours éducati
santé conduit conformément au derfi

alinéa du Il de l'article L. 121-4-1. »

Il. — Aprés la troisieme phrase

deuxiéme alinéa de larticle L. 2325
du code de la santé publique, est ins

une phrase ainsi rédigée :

«Les éleves
santé constituant un parcours éducati
santé conduit dans
prévues au dernier alinéa dull
larticle L.121-4-1 du code
I'éducation. »

bénéficie

bénéficie
également d’actions de promotion dg

les conditiq

d

du

gst

nt
la
fde
er

€

tdu
-1
frée

if de

Article 2 bis AA

alinéa ainsi rédigé :

professionnels de santé concou

cibles acteurs de leur propre santé
favorisées. Elles visent, dans

démarche de responsabilisation,
permettre I'appropriation des outils
prévention et d’éducation a la santé.

Article 2 bis AB

Aprés la troisitme phrase

Le Il de larticle L. 121-4-1 d
code de I'éducation est complété pa
« Des acteurs de proximité nq

également a la promotion de la sa
Des actions tendant & rendre les pub

y

Texte adopté par la Commission

veille également a  sensibiliser
I'environnement familial des éléves afin
d’assurer une appropriation large des
problématiques de santé publique. » ;

2° Apreés la troisieme phrase du
premier alinéa de l'article L. 541-1, est
insérée une phrase ainsi rédigée :

«Les éleves bénéficient
également d’actions de promotion de la
santé constituant un parcours éducatif
de santé conduit conformément au
dernier alinéa du Il de l'article L. 121-
4-1.»

Il. — Aprés la troisieme phrase
du deuxiéme alinéa de l'article L. 2325-
1 du code de la santé publique, est
insérée une phrase ainsi rédigée :

«Les éléves bénéficient
également d’actions de promotion de la
santé constituant un parcours éducatif
de santé conduit dans les conditions
prévues au dernier alinéa dull de

premier alinéa de larticle L. 541-1 dlu

larticle L.121-4-1 du code de
I'éducation. ».
Amendement AS390
Article 2 bis AA
I
un
n- «Des ...
ent
nté. ... santéa I'école
iEes .
ont
ne
a
He
... santé»
Amendement AS371
Article 2 bis AB
flu Supprimé
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Article 2 bis A

L’article L.831-1 du code d

I'éducation est complété par un alin

ainsi rédigé :

« Lorsgu’ils sont autorisés
dispenser des soins en tant que ce
de santé, au sens de larticle L. 632
du code de la santé publique,
contribuent a l'accés aux soins
premiers recours, notamment
étudiants de I'établissement auquel
sont rattachés. »

Article 2 bis B

Aprés le troisieme alinéa
l'article L. 5314-2 du code du travail,
est inséré un alinéa ainsi rédigé :

« A ce titre, les missions local
sont reconnues comme participant
repérage des situations qui nécess
un accés aux droits sociaux, a
prévention et aux soins, et com
mettant ainsi en ceuvre les actiong
orientant les jeunes vers des serv
compétents qui permettent la prise
charge du jeune concerné par le syst
de santé de droit commun et la prisq
compte par le jeune lui-méme de §
capital santé. »

Atrticle 2 bis

La section1 du chapitr€ Idu
titre I du livre ' de la premiere parti

— 15 —
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phrase ainsi rédigée :

«Les éléves bénéficie
également d'un suivi de leur couvert
vaccinale. »

Article 2 bis A

Supprimé

tres
B-1
ils
de
es
ils

Article 2 bis B

Supprimé

ps
au
tent
la
ne
et
ces
en
Bme
en

Article 2 bis

I.—La section1 du chapitré
edu titre F du livre f" de la premiér

du code de la santé publique est dipsirtie du code de la santé publique

modifiée :

1° Le premier alinéa de l'artic

ainsi modifiée :

e 1° Le premier alinéa de l'artic

L. 1111-5 est ainsi modifié :

Texte adopté par la Commission

code de I'éducation, est insérée line

Amendement AS396

Article 2 bis A

L'article L.831-1 du code de
I'éducation est complété par un alinéa

ainsi rédigé :

« Lors

qu'ils sont autorisés a

dispenser des soins en tant que centres

de santé au

du code de la santé publique,

contribuent
premiers

recours,

sens de l'article L. 6323-1
ils
'acces aux soins de
notamment des

a

étudiants de I'établissement auquel ils
sont rattachés. »

Amendement AS372 et AS4

Apres
I"article L. 53

Atrticle 2 bis B

le troisitme alinéa de
14 2 du code du travalil, il

est inséré un alinéa ainsi rédigé :

« A ce titre, les missions locales
sont reconnues comme participant au
repérage des situations qui nécessitent
un acces aux droits sociaux, a la
prévention et aux soins, et comme
mettant ainsi en ceuvre les actions et
orientant les jeunes vers des services

compétents
charge du

qui permettent la prise en
jeune concerné par le

systeme de santé de droit commun et la
prise en compte par le jeune lui-méme
de son capital santé. »

Amendement AS208

Article 2 bis

(Sans modification)

est

L. 1111-5 est ainsi modifié :
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a) Aux trois premiéres phrasg
aprés le mot : « médecin », sont insg
les mots : « ou la sage-femme » ;

b) Aux premiére et avan
derniére phrases, les mots:
traitement » sont remplacés par
mots : «l'action de prévention,
dépistage, le diagnostic, le traitement

2°Aprées le méme artic
L.1111-5, il est inséré un artid
L. 1111-5-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 1111-5-1. — Par

dérogation a [larticle 371-1 du co

— 16 —
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aa) A la premiére phrase,
référence : « 371-2 » est remplacée
la référence : « 371-1 » ;

bS, a) Aux trois premiéres phrasg
@wes le mot : « médecin », sont insg
les mots : « ou la sage-femme » ;

- b) Aux premiére et troisiem
tdrases, les mots : « le traitement »
lesmplacés par les mots: «l'action
Ierévention, le dépistage, le diagnog
e traitement » ;

e 2° Aprées  le méme artic
l&. 1111-5, il est inséré un artig
L. 1111-5-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 1111-5-1. — Par

fldérogation a [larticle 371-1 du co

civil, un infirmier, sous la responsabil
d'un médecin, peut
d’obtenir le consentement du ou

titulaires de l'autorité parentale sur |d®utorité parentale sur les décision
décisions a prendre lorsque I'action|geendre lorsque I'action de préventi

prévention, le dépistage ou le traite

s'impose pour sauvegarder la saméur sauvegarder la santé sexuelld
sexuelle et reproductive d’'une personneproductive d’'une personne miney

mineure agée de quinze ans ou
dans le cas ou cette derniére s’opg
expressément a la consultation du

des titulaires de l'autorité parentale dfae garder le secret sur son état de s

de garder le secret sur son état de s
Toutefois, linfirmier doit, dans u
premier temps, s'efforcer d'obtenir
consentement du mineur a cd
consultation. Dans le cas ou le min
maintient son opposition, linfirmie
sous la responsabilité d'un méde
peut mettre en oceuvre laction

prévention, le dépistage ou le traitem
Dans ce cas, le mineur se f
accompagner d'une personne majg
de son choix. »

se dispensdu médecin, peut se dispenser d’'obt

€ivil, 'infirmier, sous la responsabilit

&s consentement du ou des titulaires

et dépistage ou le traitement s'imp

ldsins le cas ou cette derniére s’opq
@eressément a la consultation du
das titulaires de l'autorité parentale g

aigutefois, linfirmier doit, dans u
hpremier temps, s’efforcer d’obtenir
leonsentement du mineur a cq
t®nsultation. Dans le cas ou le min
eOoraintient son  opposition, linfirmie
sous la responsabilité du médecin,
imettre en ceuvre l'action de préventi
de dépistage ou le traitement. Dans|
ohs, le mineur se fait accompag
@fune personne majeure de 9
wfeoix. » ;

cinquiéme alinéa de l'article L. 1111
les mots: «des dispositions
I'article L. 1111-5 » sont remplacés [
les mots: «des articles L. 1111-5
L.1111-5-1 »;

cinquiéme alinéa de l'article L. 1111
les mots : «a larticle L. 1111-5 » sq

3°A la premiére phrase dqu

4°A la premiére phrase dqu

Texte adopté par la Commission
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Article 2 ter

Le deuxieme alinéa de lartic]

L. 114-3 du code du service national
complété par une phrase ainsi rédigé

« Par ailleurs, une informatig

est dispensée sur la prévention
conduites a risque pour la sal
notamment celles susceptibles de cal
des troubles de I'audition. »

Article 2 quater

I. — L'article L. 321-3 du code d

la sécurité sociale est complété par
alinéa ainsi rédigé :

« Les personnes admises d
une école de la deuxiéme chance,
volontaires  effectuant un servi
civique, les apprentis, les stagiaires
service militaire adapté et les person
sous contrat de professionnalisation §
automatiquement informés  de
possibilité d'effectuer I'examen pré
au premier alinéa. »

Il. — Le dernier alinéa de l'artic|
L. 120-4 du code du service national
complété par une phrase ainsi rédigé

«La personne volontaire ¢

Texte du Sénat

L.1111-5et L. 1111-5-1 ».

Il. = Au 2°de larticle 49 de |
loi n° 2009-1436 du 24 novembre 2(Q
pénitentiaire, les
«a larticle L. 1111-5 » sont remplad
par les mots : « aux articles L. 1111-§
L. 1111-5-1 ».

Article 2 ter

Supprimé
lest

n
des
té,
luser

Article 2 quater

e I. — L'article L. 321-3 du code d
lansécurité sociale est complété par
alinéa ainsi rédigé :

Ans  « Les personnes admises d
lese école de la deuxieme cha
rmentionnée a l'article L. 214 14 du co
de I'éducation, les jeunes effectuant
nEsrvice civigue en application du Il
darticle L. 120 1 du code du servi
laational, les apprentis mentionnég
liarticle L. 6221 1 du code du travail, |
volontaires  stagiaires du  servi
militaire adapté mentionnés a l'article
4132 12 du code de la défense et
titulaires d'un contrat d
professionnalisation mentionnés au
de larticle L. 6325 1 du code du trav|
sont informés, dans des conditig
définies par voie réglementaire, de
possibilité d'effectuer I'examen pré
au premier alinéa. »

e
est

.-

Il. — Supprimé

St
la

automatiquement informée  de

1

Texte adopté par la Commission

moty :

Article 2 ter

Le deuxieme alinéa de l'article
L. 114-3 du code du service national est
complété par une phrase ainsi rédigée :

« Par ailleurs, une information
est dispensée sur la prévention des
conduites a risque pour la santé,
notamment celles susceptibles de causer
des addictions et des troubles de
I'audition. »

Amendement AS45

Article 2 quater

(Sans modification)
un

ans
nce
de
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te
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1°
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ns
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possibilité d'effectuer un examen
santé gratuit en application du der
alinéa de l'article L. 321-3 du code de¢
sécurité sociale. »

Article 3 bis

Au début de larticle L. 5134
du code de la santé publique, il
ajouté un | A ainsi rédigé :

« | A. — Toute personne a le dr
d’étre informée sur les méthod
contraceptives et den choisir u
librement.

« Cette information incombe
tout professionnel de santé dans le c
de ses compétences et dans le reg
des regles professionnelles qui lui s
applicables. Seules I'urgence
I'impossibilité d’informer peuvent l'e
dispenser. »

Article 4

I.— Le livre Il du code pénal €
ainsi modifie :

1° A larticle 225-16-1, aprés
mot : « dégradants », sont insérés
mots : « ou & consommer de l'alcool
maniére excessive, » ;

2° L'article 227-19
modifié :

est ain

a) Le premier alinéa est remplg
par deux alinéas ainsi rédigés :

«Le fait de provoqug
directement un  mineur &
consommation excessive d'alcool
puni d'un an d’emprisonnement
de 15 000 € d’amende.

«Le fait de provoqug
directement un  mineur a
consommation habituelle d’alcool ¢

— 18 —
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Article 3 bis

Supprimé

a
adre
pect
ont
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Article 4

—

5 I. — (Non modifié)

les
de
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Article 3 bis

Au début de larticle L.5134-1
du code de la santé publique, il est
ajouté un | A ainsi rédigé :

«|A.—En application des
articles L.1111-2 et L.1111-4, toute
personne a le droit d’étre informée sur
I'ensemble des méthodes contraceptives
et d’en choisir une librement.

« Cette information incombe a
tout professionnel de santé dans le
cadre de ses compétences et dans le
respect des regles professionnelles qui
lui sont applicables. Seules I'urgence ou
'impossibilité d'informer peuvent I'en
dispenser. »

Amendement AS157 et
sous-amendement AS402

Article 4
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puni de deux ans d’emprisonnemen
de 45 000 € d’amende. » ;

b) Aprés la seconde occurren
du mot : «locaux », la fin du seco|
alinéa est ainsi rédigée : « le fait de
rendre coupable de I'une des infracti
définies au présent article porte
double le maximum des pein
encourues. »

Il. — Le livre lll de la troisiémg
partie du code de la santé publique
ainsi modifié :

1° A L'article L. 3311-3 e
complété par un alinéa ainsi rédigé :

« Ces campagnes doivent ay
porter sur la prévention de I'alcoolisr]
des jeunes afin de lutter contre |
consommation excessive d'alcool. » ;

1° B (Supprimé)

1° L'article L. 3342-1 est ain
modifié :

a) A la derniére phrase, les mo
« peut exiger » sont remplacés pal
mot : « exige » ;

b) Il est ajouté un alinéa air
rédigé :

«L'offre, a titre gratuit o
onéreux, a un mineur de tout ol
incitant directement a la consommati
excessive d'alcool est égalem
interdite. Un décret en Conseil d’E|
fixe les types et les caractéristiques|
ces objets. » ;

2° L’article L. 3353-3 est ain
modifié :

— 19 —
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et

ce
nd

Il. —Le livre lll de la troisiemg
@stitie du code de la santé publique
ainsi modifié :

t 1° A (Non modifié)

ssi
ne
Bur

1° B L'article L. 3322-9
complété par un alinéa ainsi rédigé :

€

« Le prix unitaire de vente d
boissons alcoolisées pratiqué par
commergants lors d'opérations
promotion ponctuelle dans le temps
peut étre inférieur a un seuil, fixé g
décret, correspondant a une fraction|
prix de vente unitaire affiché dal
I'établissement. »

1° (Non modifié)

]

e

jet
on
ant
at
de

2° (Non modifié)

Texte adopté par la Commission
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st 1° B Supprimé
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a) Aprés le mot : « publics, », [la

fin de la seconde phrase du pren
alinéa est ainsi rédigée : « ou I'offre

titre gratuit ou onéreux, & un mineur|de

tout objet incitant directement a
consommation excessive d'alcool d

les conditions fixées a l'article L. 334p-

1 sont punies de la méme peine. » ;

b) Aprés le mot : « chapitre », |la

fin du deuxiéme alinéa est ai

rédigée : « porte au double le maximpm

des peines encourues. » ;
3° L'article L.3353-4 est ain
rédigé :

«Art. L. 3353-4. — Le
provoquer directement un mineur a
consommation excessive d'alcool et]

fait de provoquer directement un mingur

a la consommation habituelle d’alcg

sont réprimés par larticle 227-19 ¢u

code pénal. »

Article 5

| A. — A ravant-dernier alinéa d
l'article L. 2133-1 du code de la sal

fait de

— 20 —
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ier

Si

i 3° (Non modifié)

la
le

ol

Article 4 ter

Apres larticle L. 3323-3 du cod
de la santé publique, il est inséré
article L. 3323-3-1 ainsi rédigé :

considérés comme une publicité ou
propagande, au sens du présent cha

descriptions,
références relatifs a une région
production, a une toponymie, a
référence ou & une
géographique, a un terroir, a
itinéraire, a une zone de production,
savoir-faire, a [I'histoire ou a
patrimoine culturel, gastronomique
paysager liés a une boisson alcooli
disposant d’'une identification de
qualité ou de l'origine, ou protégée
titre de larticle L. 665-6 du code ruf
et de la péche maritime. »

Article 5

e I A. — (Non modifié)

Texte adopté par la Commission

«Art. L. 3323-3-1. — Ne sont pas

les contenus, images, représentatipns,
commentaires pu

indicatipn

pu
flue
la
au
al

Article 4 ter

(Sans modification)

Article 5
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publique, aprés le mot : « conditions
sont insérés les mots: «de révig
réguliere de linformation a caractg
sanitaire et ».

I. — Le chapitre Il du titre uniqu
du livre Il bis de la troisieme partie
code de la santé publique est comp
par un article L. 3232-8 ainsi rédigé :

«Art. L. 3232-8. — Afin dg
faciliter le choix du consommateur
regard de l'apport en énergie et
nutriments & son régime alimenta
sans préjudice des articles 9, 16 et 3
reglement (UE) n°1169/2011
Parlement européen et du Conseil,
25 octobre 2011, concerng
linformation des consommateurs sur
denrées alimentaires, modifiant
reglements (CE) n° 1924/2006 et (Q
n° 1925/2006 du Parlement europée
du Conseil et abrogeant la direct|
87/250/CEE de la Commission,
directive 90/496/CEE du Conseil,
directive 1999/10/CE de
Commission, la directive 2000/13/(
du Parlement européen et du Con
les directives 2002/67/CE et 2008/5/
de la Commission et le réglement ({
n° 608/2004 de la Commission,
déclaration nutritionnelle  obligatoi
prévue par le méme réglement peut
accompagnée d'une présentation
d'une expression complémentaire
moyen de graphiques ou de symbo|
dans les conditions prévues a l'article
dudit reglement.

« Les modalités selon lesquel
les recommandations de
administrative prévues au2 du mé
article 35 sont établies et font I'ob
d'une évaluation sont définies, ap
avis de I'Agence nationale de sécu
sanitaire de I'alimentation, g
'environnement et du travail, par déc
en Conseil d’Etat. »

'autorftés

Texte du Sénat

M

ion
re

e I. — Le chapitre Il du titre uniqu
éde de la santé publique est comp)
par un article L. 3232-8 ainsi rédigé :

« Art. L. 3232-8. — (Non
aonodifié)
en
re,
du
flu
du
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E)
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ve
la
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E
eil,
CE
E)
la
e
Btre
ou
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les,
35

« Les modalités selon lesquel
recommandations de [l'autol
raelministrative prévues au 2 du mé
edrticle 35 sont établies et font I'obj
&dune évaluation sont définies, apl
is&is de I'Agence nationale de sécu
esanitaire de I'alimentation, qd
réenvironnement et du travail et

Conseil national de I'alimentation, p
décret en Conseil d’Etat.

es

« Ce méme décret peut préci
les catégories de produits d'alimentat]
particuliéere  pour lesquelles ¢
informations ne sont pas pertinentes|
fait de besoins nutritionnels spécifiqy

es

différents de ceux de la populati
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e
idu livre Il bis de la troisieme partie ¢u

été

«Les ...

et du travail, par décret en

aConseil d’Etat.

Amendement AS374
ser Alinéa supprimé
on
es
du Amendement AS375
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pn



Texte de '’Assemblée nationale

IIl. — Le chapitre Il du titre®l du
livre 1°" du code de la consommation
complété par un article L. 112-13 ai
rédigé :

«Art. L. 112-13. — Les
conditions dans lesquelles la déclarat
nutritionnelle obligatoire prévue par
reglement (UE) n°1169/2011

Texte du Sénat

générale. »

Il. — (Non modifié)
st
nsi

ion
le
fu

Parlement européen et du Condeil,

du 25 octobre 2011, concern
l'information des consommateurs sur
denrées alimentaires, modifiant
reglements (CE) n° 1924/2006 et (
n° 1925/2006 du Parlement europée
du Conseil et abrogeant la direct
87/250/CEE de la Commission,
directive 90/496/CEE du Conseil,
directive 1999/10/CE de
Commission, la directive 2000/13/(
du Parlement européen et du Con
les directives 2002/67/CE et 2008/5/
de la Commission et le réglement (C
n° 608/2004 de la Commission peut §
accompagnée d'une présentation

ant
es
es
E)
n et
ve
la
la
a
E
eil,
CE
E)
tre
ou

d'une expression complémentaire spnt

fixées a I'article L. 3232-8 du code de
santé publique. »

la

publique, les mots: «des minist
la consommation et» sont rempla

par les mot : « du ministre charg ».

Article 5 bis AA

Le Gouvernement remet
compter de la promulgation de
présente  loi, un rapport

I'amélioration de l'informatiol
nutritionnelle dans la restaurati
collective. Cette mesure s'intégre d
un projet de santé publique qui artic
la qualit¢  d'accueil
restaurations collectives avec un pr
d’éducation a la santé permettant
usagers de la restauration collective

scolaires fréquentant la cantine, de f:
des choix nutritionnels adaptés a |

santé et & leur activité physique.

lll. — Au deuxieme alinéa de
I'article L. 3232-6 du code de la sar

chargés de la santé, de I'agriculture,

premier lieu les éléves des établissen

Texte adopté par la Commission
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Ill. — Supprimé

Amendement AS376

Article 5 bis AA

(Sans modification)
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Article 5 bis A Article 5 bis A Article 5 bis A
Le chapitre lll du titre IIl dy I. — Le chapitre Il du titre unique (Sans modification)

livre I*" de la deuxiéme partie du cogddu livre Il bis de la troisiéme partie glu
de la santé publique est complété pafeode de la santé publiqgue est compjété
article L. 2133-2 ainsi rédigé : par un article L. 3232-9 ainsi rédigé :

«Art. L. 2133-2. —La mise [a «Art. L. 3232-9. —La mise |a
disposition en libre service, payant (alisposition de fontaines proposant dine
non, de fontaines proposant dedfre a volonté de boissons avec ajquts
boissons avec ajout de sucres |da sucres ou d'édulcorants de synthése
d’édulcorants de synthése est interglgst interdite dans tous les lieux ouverts
en tous lieux ouverts au public pau public ou recevant du public
recevant du public.

« Un arrété des ministres chargés « Un arrété des ministres chargés
de la santé, de lindustrjele la santé, de l'agriculture et de|la
agroalimentaire et de la consommatjoonsommation fixe la liste des
fixe la liste des catégories de boisspoatégories de boissons mentionnées au
dont la mise & disposition est interdite]. premier alinéa. »

Article 5 bis B Article 5 bis B Article 5 bis B

Le premier alinéa de [larticle Supprimé (Suppression maintenue)
L. 3231-1 du code de la santé publique
est complété par les mots: «,|en
concertation avec I'Union nationale des
caisses d'assurance maladie et I'Unjon
nationale des organismes d'assurgnce
maladie complémentaire ».

Article 5 ter Article 5 ter Article 5 ter

Apres l'article L. 3232-4 du code Supprimé (Suppression maintenue)
de la santé publique, il est inséré|un
article L. 3232-4-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 3232-4-1. — Les
campagnes mentionnées a lartic
L. 3232-3 encouragent l'activité
physique réguliére et intégrent un vqlet
de promotion des modes (e
déplacement actifs, notamment |la
marche et le vélo. »

e

Article 5 quater Article 5 quater Article 5 quater

Le chapitre Il du titre unique du I. — Le titre unique du livre Il bis Avant l'article L. 3231-1 du code
livre 11 bis de la troisieme partie du cofiée la troisieme partie du code de la sanig la santé publique, il est inséré un
de la santé publique est complété paf publique est complété par un chapitre] Htticle L. 3231-1-A ainsi rédigé :
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article L. 3232-9 ainsi rédigé :

«Art. L. 3232-9. — La politiqu
de santé contribue a la prévention e
diagnostic précoce de [l'anore
mentale et des troubles des condu
alimentaires, notamment en lutt
contre la valorisation de la mince
excessive. »

— 24 —
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ainsi rédigé :

« CHAPITRE I

« Lutte la

excessiv

contre

b

«Art. L. 3233-1. — La politiqu
de santé contribue a la lutte contre
iealorisation de la maigreur excessive,
ites
ant
ur

«Art. L. 3233-2. — Toute imag
publicitaire sur laquelle apparait
mannequin  mentionné & lartig
L. 7123-2 du code du travail et dont
silhouette a été affinée par un logiciel
traitement d'image doit comporter u
mention qui indique que cette imagg
été retouché

« L'obligation prévue au premig
alinéa s'impose a toute promotig
destinée au public, par voie d’imprim
et de publications périodiques. Dans
cas des messages publicitaires
internet ou télévisés, elle ne s’applid
qu'aux messages émis et diffusés
partir du territoire francais et recus
ce territoire.

« Le fait pour tout annonceur
promoteur de se soustraire a c
obligation est puni d'une amende
30 000 €.

« Les conditions d’application d
présent article sont déterminées
décret. »

Il. - L'article  L.3233-2 dy
méme code, dans sa rédaction résu
du | du présent article, entre en vigu
a la date de publication du déc
mentionné au dernier alinéa du mé
article L. 3233-2 et au plus tard €'
janvier 2017.

maigreyr

Br
n,
és
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sur
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«Art. L. 3231-1-A. - La
politique de santé contribue a la
prévention et au diagnostic précoce des
troubles du comportement
alimentaire. »

Alinéa supprimé

a

Alinéa supprimé

un

la

de
ne

Alinéa supprimé

a

ur

Alinéa supprimé

btte
de

Alinéa supprimé

par

Alinéa supprimé

tant
eur
ret
me
i

Amendement AS377
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Article 5 quinquies A

I.— La section 1 du chapitre
du titre Il du livre Il du code pénal €
complétée par un article 223-2-1 ai
rédigé :

«Art. 223-2-1. — Le fait d
provoquer une personne a recher
une maigreur excessive en encourag
des restrictions alimentaires prolong
ayant pour effet de I'exposer a
danger de mort ou de comprome
directement sa santé est puni d'un
d’emprisonnement et  de 10 00
d’amende. »

Il - Le livre Il bis de la troisiem
partie du code de la santé publique
complété par un titre Il ainsi rédigé :

« TITRE Il

« LUTTE CONTRE LA
MAIGREUR EXCESSIVE

« Chapitre unique

«Art. L. 3232-11. — Le fait d
provoquer directement une personn
rechercher une maigreur excessive
réprimé par [larticle 223-3 du co
pénal. »

Article 5 quinquies B

Le chapitre lll du titre Ill dy
livre 1°" de la deuxiéme partie du co
de la santé publique est complété pa
article L. 2133-3 ainsi rédigé :

«Art. L. 2133-3. — Les
photographies a usage commercial
mannequins, définis a l'article L. 712
2 du code du travail, dont I'apparer
corporelle a été modifiée par un logid
de traitement d’'image afin d’'affiner
d'épaissir la silhouette du manneq
doivent étre accompagnées de
mention : “Photographie retouchée”.

— 25 —
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Article 5 quinquies A

1l Supprimé

[72]
-

nsi

Y

her
pant
fes
un
tre
an
€

est

e a
est
e

Article 5 quinquies B

Supprimé
de
un

de
13-
ce
iel
u
in
la

« Les modalités d'application

Texte adopté par la Commission

Artic quinquies A

I. — La section 1 du chapitre Il
du titre Il du livre Il du code pénal est
complétée par un article 223-2-1 ainsi
rédigé :

«Art. 223-2-1. —Le fait de
provoquer une personne a rechercher
une maigreur excessive en
encourageant des restrictions
alimentaires prolongées ayant pour effet
de I'exposer a un danger de mort ou de
compromettre directement sa santé est
puni d'un an demprisonnement et
de 10 000 € d’amende. »

Il — Le livre Il bis de la troisieme
partie du code de la santé publique est
complété par un titre Il ainsi rédigé :

«TITRE Il

« LUTTE CONTRE LA
MAIGREUR EXCESSIVE

« Chapitre unique

«Art. L. 3232-11. — Le fait de
provoquer directement une personne a
rechercher une maigreur excessive est
réprimé par l'article 223-2-1 du code
pénal. »

Amendement AS231 (Rect)

Artickequinquies B

Le chapitre Ill du titre lll du
livre 1° de la deuxiéme partie du code
de la santé publique est complété par un
article L. 2133-3 ainsi rédigé :

«Art. L. 2133-3. — Les
photographies a usage commercial de
mannequins, définis a  [larticle
L. 7123-2 du code du travail, dont
I'apparence corporelle a été modifiée
par un logiciel de traitement d’'image
afin d’affiner ou d’épaissir la silhouette
du mannequin doivent étre
accompagnées de la  mention:
“Photographie retouchée”.

« Les modalités d’application et
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de contrdle permettant la mise en oey
du premier alinéa du présent article
déterminées par décret en Con
d’Etat, pris aprés consultation
lautorité de régulation professionne
de la publicité et de I'Institut national
prévention et d’éducation pour la sant

«Le présent article entre
vigueur a la date de publication
décret mentionné au deuxieme alinég
au plus tard le®ljanvier 2017.

«Le non-respect du prése
article est puni dune amen
de 37 500 €, le montant de cette ams
pouvant étre porté a 30 % des dépe
consacrées a la publicité. »

Article 5 quinquies C

Le chapitre Il du titre unique d
livre 11 bis de la troisieme partie du co
de la santé publique est complété pa
article L. 3232-10 ainsi rédigé :

« Art. L. 3232-10. — La politiqu
de santé contribue & la prévention,
traitement et a la lutte contre
dénutrition, notamment & travers le s
nutritionnel des établisseme
d’hébergement pour les personnes &g
dépendantes. »

Article 5 quinquies D

Le chapitre lll du titre Il dy
livre 1°" de la septiéme partie du code
travail est ainsi modifié :

1°La sous-section2 de
section 1 est complétée par un art
L. 7123-2-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 7123-2-1. — L'exercice
d’une activité de mannequin est inte|

a toute personne dont l'indice de mal

corporelle, établi en divisant son po
par sa taille élevée au carré, est infér|
a des niveaux définis, sur proposition

la Haute Autorité de santé, par arr
des ministres chargés de la santé ¢
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Article 5 quinquies D

Le chapitre Ill du titre Il dy
diure 1°" de la septiéme partie du code
travail est ainsi modifié :

la 1° La sous-section 1 de la secti
Qe est complétée par
article L. 7123-16 ainsi rétabli :

«Art. L. 7123-16. — En
dipplication des articles L. 4121-1
ss@ivants, toute personne qui explg
dsie agence de mannequins ou
eiassure, moyennant rémunération,
dencours d’'un mannequin, veille a
Bt@e I'exercice du métier de manneq

Texte adopté par la Commission

de contrdle permettant la mise en ceuvre
du premier alinéa du présent article
sont déterminées par décret en Conseil
d’Etat, pris aprés consultation de
l'autorité de régulation professionnelle
de la publicité et de I'Institut national
de prévention et d'éducation pour la
santé.

«Le présent article entre en
vigueur a la date de publication du
décret mentionné au deuxiéme alinéa, et
au plus tard le 1 janvier 2017.

«Le non-respect du présent
article est puni dune amende
de 37 500 €, le montant de cette amende
pouvant étre porté a 30 % des dépenses
consacrées a la publicité. »

Amendement AS237

Articlequinquies C

(Suppression maintenue)

Artecb quinquies D

du

on 1°La sous-sectio@ de la

usectionl est complétée par un article

L. 7123-2-1ainsirédigé:

«Art. L. 7123-2-1. — L'exercice
efune activité de mannequin est
itmnditionné & la délivrance d'un
auartificat médical. Ce certificat atteste
dee lindice de masse corporelle du
geannequin  est compatible avec
Lilexercice de son métier.
ne

tedules exigences propres a celui-ci
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travail.

«Un décret en Conseil d’Ef
définit les conditions dans lesquel
toute personne qui exploite une age|
de mannequins ou qui s'assy
moyennant rémunération, le conco
d’'un mannequin veille au respect
linterdiction  définie au premig
alinéa. » ;

2° L'article L. 7123-27 est ain
rétabli :

«Art L. 7123-27. — Le fait poy
toute personne qui exploite une agel
de mannequins ou qui s'assu
moyennant rémunération, le conco
d'un mannequin de ne pas veiller
respect de [linterdiction définie

d

premier alinéa de l'article L. 7123-2}

est puni d'un emprisonnement de
mois et d'une amende de 75 000 €. »

Article 5 quinquies E

I.—Le présent article
applicable aux appareils émettant
rayonnements ultraviolets destinés
exercer une action sur la peau a des
esthétiques, dénommés « appareils
bronzage ».

e

Il. = II est interdit de mettre y

appareil de bronzage a la disposition

d’'une personne agée de moins de
huit ans. La personne mettant a
disposition du public un appareil
bronzage peut exiger que [lintére:
établisse la preuve de sa majo
notamment par la production d'u
piéce d'identité.

Texte du Sénat

mettent pas en danger la santé
l'intéressé.

At «La médecine du travg
aontrole que les conditions de travail
nTEnnequin ne mettent pas en danger,
rétat de santé et sa croissance et
lpsescrire dans le cadre d
dmticles L. 4624-1 et L.4624-3 tout
rmesures pertinentes. » ;

bl

2° (Non modifié)

Article 5 quinquies E

bt I. — Hors usage médical, la ven
flas mise a disposition a titre gratuit
oaéreux et l'utilisation d'appareils
fovenzage, définis comme les appar
éfaettant des rayonnements ultravio
destinés & exercer une action sur la g
a des fins esthétiques, sont interdites
n Il — Supprimé
Hix-

la

fle

sé

té,

he

pEautté,
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de

il «Un arrété des ministres
dinargés de la santé et du travail, pris
spnés avis de la Haute Autorité de
définit les modalités
abapplication du premier alinéa.

es

Amendement AS401

Articlequinquies E

te, I.—Le présent article est
papplicable aux appareils émettant des
eayonnements ultraviolets destinés a
pdgercer une action sur la peau a des fins
atsthétiques, dénommés « appareils de
dmanzage ».

Il. — Sont interdites

1° La mise a disposition d'un
appareil de bronzage & une personne
agée de moins de dix-huit ans. La
personne mettant a la disposition du
public un appareil de bronzage exige
que l'intéressé établisse la preuve de sa
majorité par la production d’'une piéce
d’identité ;

2° Toute pratique commerciale
visant a promouvoir ou a proposer une
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IIl. — La publicité pour la vent
d'un appareil de bronzage ou p
l'offre d'une prestation de servi
incluant l'utilisation, a titre onéreux q
gratuit, d'un appareil de bronzage
interdite.

IV.—La vente ou la cession,
compris a titre gratuit, d’'un appareil
bronzage pour un usage autre
professionnel est interdite.

y
He

fue
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IV. — Supprimé
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offre de prestation de service incluant
l'utilisation, & volonté ou gratuite, d'un
appareil de bronzage ;

3° Toute pratique commerciale
visant a promouvoir ou a proposer des
tarifs préférentiels ou des offres
promotionnelles de prestation de service
incluant ['utilisation d’'un appareil de
bronzage ;

4° Toute pratique commerciale
visant a faire croire que I'exposition
aux rayonnements ultraviolets émis par
un appareil de bronzage a un effet
bénéfique pour la santé ;

5°La vente ou la cession, y
compris a titre gratuit, d’'un appareil de
bronzage pour un usage autre que
professionnel. Le décret en Conseil
d’Etat mentionné au IV- du présent
article  détermine les  modalités
d’'application de cette interdiction.

Ill. — Toute pratique
commerciale visant & promouvoir ou a
proposer la vente d'un appareil de
bronzage ou une offre de prestation de
service incluant [I'utilisation d'un
appareil de bronzage, est
accompagnée d’'une information claire
sur les risques pour la santé liés au
bronzage artificiel. Cette information
est délivrée oralement et au moyen d’'un
support écrit, selon des modalités
définies par décret en Conseil d’'E

IV.—Un décret en Conseil
d’Etat, pris en application des articles
L.221-1 et L.221-3 du code de la
consommation, fixe notamment :

1° Les catégories d'appareils de
bronzage qui peuvent étre utilisés a des
fins esthétiques et leurs spécifications
techniques ;

2° Les conditions de mise a la
disposition du public d'un appareil de
bronzage, notamment le régime
d’'autorisation ou de déclaration des
appareils ou des établissements qui les
mettent a dispositic ;

3° Le contenu et les modalités
d’'information et d'attestation de
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V. — Un décret en Conseil d’Etat,
pris en application des articles L. 22]-1
et L. 221-3 du code de a
consommation, fixe notamment :

1° Les catégories d'appareils de
bronzage qui peuvent étre utilisés a [des
fins esthétiques et leurs spécifications
techniques ;

2° Les conditions de mise a [la
disposition du public d'un appareil de
bronzage, notamment le régimne
d’autorisation ou de déclaration des
appareils ou des établissements qui| les
mettent a disposition ;

3° Les modalités d'information
et d’avertissement de [l'utilisateur d’'tin
appareil de bronzage sur les dangers|liés
a son utilisation ;

4° Les modalités de contrble fe
l'appareil et de [Iétablissement dgns
lequel il est mis a la disposition ¢u
public.

Un arrété des ministres chargés
de la santé et de la consommation
définit la formation exigée de tout
professionnel qui met a la disposition |du
public un appareil de bronzage [ou
participe a cette mise a disposition .

Un arrété du ministre chargé de
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V. — Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Il. = Un arrété du ministre chargé
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délivrance de cette information, ainsi
que l'avertissement de I'utilisateur, sur
les risques pour la santé liés a
I'utilisation d’un appareil de bronzage ;

4° Les modalités de contrble de
'appareil et de [I'établissement dans
lequel il est mis & la disposition du
public.

V. —Tout professionnel qui met a
la disposition du public un appareil de
bronzage ou participe a cette mise a
disposition atteste au préalable d’'une
formation selon les modalités fixées par
un décret en Conseil d’Etat.

VI.—1°Le  non-respect de
l'interdiction prévue au 1° du Il est puni
d’une amende de 7 500 €.

Le fait de se rendre coupable de
l'infraction prévue au 1° du Il en ayant
été condamné depuis moins de cing ans
pour une telle infraction est puni d'un
an d'emprisonnement et de 15000 €
d’amende.

Les personnes morales
coupables de linfraction prévue au 1°
du Il encourent les peines
complémentaires prévues aux 2°, 4°, 8°
et 9° de l'article 131-39 du code pénal.

2° Le non-respect des
interdictions prévues aux 2°, 3°, 4° et 5°
dull est puni dune amende
de 100 000 €.

Le maximum de I'amende peut
étre porté a50% du montant des
dépenses consacrées a I'opération
illégale.

En cas de récidive, le tribunal

'environnement fixe les conditions ¢lde I'environnement fixe les conditioppeut interdire pendant une durée de un
récupération, de destruction et de njide récupération, de destruction et|decing ans la vente des produits qui ont
au rebut des appareils de bronzagdse au rebut des appareils de bronzdait I'objet de I'opération illégale.

mentionnés au présent article
VIl. — Le IV entre en vigueur lg

promulgation de la présente loi.

loi.

mentionnés au I.

Ill. — Les

et

entrent en
premier jour du second mois suivanf\égueur dans le délai de deux

Le tribunal peut, compte tenu des
aefrconstances,  décider que les

suivant la promulgation de la préseppersonnes morales sont en totalité ou en

partie solidairement responsables du
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VIIl. - A. —Le non-respect d|

I'interdiction prévue au Il est puni d'uf

amende de 7 500 €.

Le fait de se rendre coupable

condamné depuis moins de cing

pour une telle infraction est puni d
an d’emprisonnement et de 15 00
d’amende.

l'infraction prévue aull en ayant ?é
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VIII. — A. — Supprimé

[]
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Les personnes morales coupables

de linfraction prévue au Il encourent

les peines complémentaires préy|
aux 2°, 4°, 8° et9° de larticle 131-
du code pénal.

B.-Le non-respect q
linterdiction prévue aulll est pu
d’une amende (10C 00CE£.

Le maximum de I'amende p

les
B9

e B. —Supprimé

t

étre porté a50% du montant des
dépenses consacrées a l'opérafion
illégale.

En cas de récidive, le tribunal
peut interdire pendant une durée de ¢in a

cing ans la vente des produits qui
fait I'objet de I'opération illégale.

Le tribunal ordonne, s'’il y a lie
la suppression, Il'enlévement ou
confiscation de la publicité interdite al
frais des délinquants.

Le tribunal peut, compte tenu d
circonstances, décider que les persol
morales sont en totalité ou en pal
solidairement responsables du paien
des amendes et des frais de justice n
la charge de leurs dirigeants ou de lg
préposeés.

pnt

la
uX

es
nes
tie

isa
urs

La cessation de la publicité pg
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paiement des amendes et des frais de
justice mis a la charge de leurs
dirigeants ou de leurs préposés.

VIl. —Les agents mentionnés
au 1° du | de l'article L. 215-1 du code
de la consommation ont qualité pour
rechercher et constater les infractions
aux Il a V du présent article ainsi
qu'aux mesures prises pour leur
application. « A cet effet, ils disposent
des pouvoirs prévus au livre Il du code
de la consommation.
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étre ordonnée soit sur réquisition
ministére public, soit d'office par
tribunal saisi des poursuites. La meg
ainsi prise est exécutoire nonobst
toutes voies de recours. Mainlevée f
en étre donnée par la juridiction qui

ordonnée ou qui est saisie du dossier,

mesure cesse d'avoir effet en cas
décision de relaxe.

Les décisions statuant sur
demandes de mainlevée peuvent f
l'objet d'un recours devant la co
d’appel.

La chambre de l'instruction ou
cour d'appel statue dans un délai de
jours a compter de la réception
piéces.

C.-Le non-respect q
linterdiction prévue aulV est pu
d’une amende de 100 000 €.

Le maximum de l'amende pe

étre porté a50% du montant
dépenses consacrées a l'opéral
illégale.

En cas de récidive, le tribun

peut interdire pendant une durée de yin a

cing ans la vente des appareils qui
fait I'objet de I'opération illégalt

Le tribunal peut, compte tenu d
circonstances, décider que les persol
morales sont en totalité ou en pal
solidairement responsables du paien
des amendes et des frais de justice n|
la charge de leurs dirigeants ou de lg
préposés.

IX.—Les agents mentionn
au 1° du | de larticle L. 215-1 du co
de la consommation ont qualité p
rechercher et constater les infracti
aux Il, Il etV et a lavant-dernig
alinéa duV du présent article ai
gu'aux mesures prises pour g
application. A cet effet, ils disposent d
pouvoirs prévus au livre 1l du code dg
consommation.
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e V.- Le non-respect de IV. — Supprimé
nl'interdiction prévue au | est puni d'une

amende de 100 000 €.
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£S V. — Les agents mentionnés au/ 1° V. —Supprimé
fldu | de larticle L. 215-1 du code de|la

gonsommation ont qualit¢é  pou
prechercher et constater les infractipns
rau | du présent article, ainsi qu'aux
nelesures prises pour leur application| A

wet effet, ils disposent des pouvairs

ggévus au livrell du code de |la

tonsommation.

VI. — Les modalités d’'application VI. — Supprimé

du présent article sont définies par

décret en Conseil d’Etat. Amendement AS395
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CHAPITRE I*" BIS
Lutter contre le tabagisme

Article 5 quinquies

I. — Le chapitre¥ du titre f' du
livre V de la troisieme partie du code
la santé publique est ainsi modifié :

1° Le dernier alinéa de lartic
L. 3511-2 est supprin;

2° Apres larticle L. 3511-2-2,
est inséré un article L.3511-2-3 ai
rédigé :

«Art. L. 3511-2-3. — Sont
interdites la vente, la distribution
I'offre & titre gratuit de cigarettes et
tabac a rouler :

« 1° Aromatisés ayant une odg
ou un goQt clairement identifiable av3
ou pendant la consommation, autre
ceux du tabac ;

« 2° Dont les filtres, le papier, |
capsules, le conditionnement ou t
autre composant contiennent du taf
de la nicotine ou des ardbmes ;

« 3° Contenant tout disposifi

technigue permettant de modif
'odeur ou le goQt des produits du tal
ou leur intensité de combustion ;

« 4° Contenant des vitamines
d’autres additifs laissant entendre qu
produit du tabac a des effets bénéfiq
sur la santé ou que les risques q

présente pour la santé ont été réduits|;

«5° Contenant de la caféine,
la taurine ou dautres additifs
stimulants associés a I'énergie et §
vitalité ;

« 6° Contenant des additifs ¢
conféerent des propriétés colorantes
émissions de fumée ;

« 7° Contenant des additifs ¢
facilitent I'inhalation ou I'absorption d
nicotine ;
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« 8° Contenant des additifs q
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CHAPITRE IF" BIS
Lutter contre le tabagisme

Article miqquies
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sans combustion, ont des proprig
cancérogenes, mutagénes ou toxig
pour la reproduction humaine.

«Les2° et3° sapplique
également aux papiers et aux filt
vendus, distribués ou offer
séparément.

«Un  décret précise g

conditions d'application du présg
article. »

I.—Lel entre en vigueur
20 mai 2016, a l'exception du 1°
l'article L. 3511-2-3 du code de la sal
publique qui entre en vigueur le 20 n

2020 pour les produits du tab)
contenant un ardbme  clairemg
identifiable dont le volume des ven
représente, au sein de [I'Uni

européenne, a la date du 20 mai 2

Texte du Sénat
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e Il. —Le | entre en vigueur le 2
dmai 2016, a I'exception des 1° a 3°
té@rticle L. 3511-2-3 du code de la sal
naublique qui entrent en vigueur le
lamai 2020 pour les produits du tah
gbntenant  un  ardme  clairemg
adentifiable dont le volume des vent
oreprésente, au sein de [I'Uni
eBropéenne, a la date du 20 mai 2(
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3 % ou plus d'une catégorie de prodliiBs¥% ou plus d'une catégorie de produits

du tabac déterminée.

Article 5 sexies A

Aprés larticle L.3511-2-2 d

code de la santé publique, il est ingéré

un article L. 3511-2-5 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-2-5. — Sont
interdites la vente, la distribution
loffre a titre gratuit de cigarettq
contenant des capsules ou tout a
dispositif technique permettant
transformer la cigarette. Un déc|
précise les conditions d'application
cet article. »

Article 5 sexies

|. - Larticle L.3511-3 du cod
de la santé publique est ainsi modifié

1° Au premier alinéa, les mot
«ou des ingrédients définis
deuxiéme alinéa de l'article L. 3511-1
sont remplacés par les mots: «,

ingrédients définis au deuxiéme aliné

de Tlarticle L. 3511-1, des disposit
électroniques de vapotage et des flag

du tabac déterminée.

Article 5 sexies A

U Supprimé

bu

s
utre
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et
de

Article 5 sexies

v

>
des

ifs
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de recharge qui leur sont associés, »

e I.— Larticle L.3511-3 du cod
.de la santé publique est ainsi modifié |:
5 1° (Non modifié)

AU

Il.-Le ...
...I'exceptiondu 1° de ...

.. quientreen ...

.. déterminée.

Amendement AS379

Article 5 sex A

(Suppression maintenue)

Article 5 sexies



Texte de '’Assemblée nationale

2° Au deuxiéme alinéa, ¢
mots : « ni aux affichettes disposée
lintérieur de ces établissements, 1
visibles de l'extérieur » et les mot|
« ou ces affichettes » sont supprimés

2° bis Aprés la secon(
occurrence du mot : « tabac », la fin
dernier alinéa est ainsi rédigée : «,
ingrédients définis au deuxieme ali
de Tlarticle L. 3511-1, des disposit
électroniques de vapotage et des flag
de recharge qui leur sont associés. »

3° Le 1° est ainsi modifié :

a) Aprés les deux occurrences
mot : « tabac », sont insérés les mq
«et des dispositifs électroniques
vapotage ou des flacons de recharge
leur sont associés » ;

b) Est ajoutée une phrase ai
rédigée :

« Le présent 1° ne s’applique
aux  publications  diffusées
accessibles en dehors du rég

professionnel ou ne comportant pas
avertissements sanitaires prévus

— 34 —
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2° (Non modifié)

2° bis A Apres le 2°, il est insé
un 3° ainsi rédigé :

« 3° Aux affichettes relatives a
dispositifs électroniques de vapotage
aux flacons de recharges qui leur g
associés, disposées a lintérieur
établissements les commercialisant]
non visibles de I'extérieur. » ;

2° bis Le dernier alinéa est ai
modifié :

a) Aprés le mot : « parrainage
sont insérés les mots: «ou
mécénat » ;

b) Aprés le mot: «interdite
sont insérés les mots : « lorsqu’elle
effectuée par les fabricants,
importateurs ou les distributeurs
produits du tabac ou » ;

e c) Aprés la seconde occurrer
diw mot : « tabac », la fin de l'alinéa
deissi rédigée : «, des ingrédients défi
@ deuxieme alinéa de [lartid
fe. 3511-1, des dispositifs électroniqy
ales vapotage et des flacons de rech
qui leur sont associés. »

3° Le 1° est ainsi rifiéd

du
ts :
de
qui

a) (Non modifié)
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b) Supprimé
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c) Apres ...

Amendement AS380

| bis. — A la deuxiéme phrase du
premier alinéa de I'article L. 3512-2 du
code de la santé publigue et au
deuxiéme alinéa de larticle L. 3512-3
du méme code, substituer aux mots :

«ou de publicité interdite », les mots :
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Il. = L'article 573  du  cod
général des impots est abrogé.

ll.—Le1l° et lea du3° dull

entrent en vigueur le 20 mai 2016.

Article 5 septies A

L'article L. 3511-2-1 du code de

la santé publique est complété par
alinéa ainsi rédigé :

« La personne qui délivre I'un

ces produits exige du client qu

établisse la preuve de sa majorité. »

Article 5 septies

Aprés larticle L.3511-2-2 d

e

code de la santé publique, il est ingéré

un article L. 3511-2-4 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-2-4. — Par
dérogation a l'article L. 3335-1 et sq
préjudice des droits acquis, un débit
tabac ne peut étre établi autour d|
établissement d'instruction publigy
d'un établissement scolaire privé
d’'un établissement de formation ou
loisirs de la jeunesse a une distal
inférieure a un seuil fixé par décret
Conseil d’Etat. »

Article 5 octies

Le titre P du livreV de I3
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Il et Ill. — (Non modifiés)

Article 5 septies A
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«, de parrainage, de publicité ou de
mécénat interdits »

Amendement AS381

Article Bties A

L'article L. 3511-2-1 du code de L'article L. 3511-2-1 du code de

lan santé publique est complété par
alinéa ainsi rédigé :

lansanté publique est ainsi modifié :

« Lors de la vente de I'un de des 1° Le 2° est ainsi rédigé : « Des

ibroduits, il est exigé du client qu
établisse la preuve de sa majorité. »

Article 5 septies

Supprimé

Article 5 octies

Supprimé

idispositifs électroniques de vapotage ou
des flacons de recharge qui leur sont
associés » ;

2° Cet article est complété par
un alinéa ainsi rédigé :

« La personne qui délivre I'un de
ces produits exige du client qu'il
établisse la preuve de sa majorité. »

Amendement AS382

Article 5 segti

Apres larticle L.3511-2-2 du
code de la santé publique, il est inséré
un article L. 3511-2-4 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-2-4. — Par
dérogation a l'article L. 3335-1 et sans
préjudice des droits acquis, un débit de
tabac ne peut étre établi autour d'un
établissement d'instruction publique,
d'un établissement scolaire privé ou
d’'un établissement de formation ou de
loisirs de la jeunesse a une distance
inférieure a un seuil fixé par arrété du
représentant de I'Etat dans le
département. »

Amendement AS243

Article 5 octies

(Suppression maintenue)
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troisitme partie du code de la sa
publigue est ainsi modifié :

1° Le dernier alinéa de lartic
L. 3511-3 est remplacé par trois alin
ainsi rédigés :

« Sont interdites :

« a) Les opérations de parraing
ou de mécénat lorsqu'elles ont p
objet ou pour effet la propagande oy
publicité, directe ou indirecte, en fave
du tabac, des produits du tabac,
ingrédients mentionnés au deuxié
alinéa de Tlarticle L.3511-1 ou d
dispositifs électroniques de vapotags
des flacons de recharge qui leurs §
associés ;

« b) Les opérations de parraing
ou de mécénat effectuées par
fabricants, les importateurs ou
distributeurs de produits du tabac. » ;

2° Au début de la seconde phr,
du premier alinéa de l'article L. 3512
les mots : « En cas de propagande o
publicité interdite, » sont supprimés.

Article 5 nonies

Aprés l'article L. 3511-3 du cod
de la santé publique, il est inséré
article L. 3511-3-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-3-1. — |. — Les
fabricants, les importateurs et
distributeurs de produits du tabac, a
que les entreprises, les organisati
professionnelles ou les associations
représentant publient et adresg
chaque année au ministre chargé d
santé un rapport détaillant 'ensemble]
leurs dépenses de publicité,
propagande et de promotion en fa
de leurs produits, réalisées en Frang
I'égard de personnes physiques rési
en France ou a I'égard de person|
morales dont le siége social est situd
France.

«2°Les achats de prestatig
aupres de sociétés de conseil en acti
d'influence  ou de représentati
d'intéréts ;

Texte du Sénat
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Article 5 nonies

e I. — Aprés larticle L. 3511-3 d
wode de la santé publique, il est ing
un article L. 3511-3-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-3-1. — |. — Les
dabricants, importateurs et distribute
e produits du tabac ainsi que le
porganisations professionnelles

das avantages en nature ou en esp
eptacurés directement ou indirecteme
des associations ainsi qu'aux person
deentionnées a l'article L O. 135-1

ecode électoral et aux articles 4 et 11|
dadoi n°2013-907 du 11 octobre 20
leglative a la transparence de la

n@sblique.
en
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ités
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«2°Supprimé
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Article 5 nonies

u I. — Aprés larticleL. 3511-4du
dréde de la santé publique, il est inséré
un articleL. 3511-4-1ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-4-1. — |. — Les

ufabricants, les importateurs et les
udsstributeurs de produits du tabac, ainsi
ayue les entreprises, les organisations

Essociations sont tenus de rendre publicsfessionnelles ou les associations les

aegsésentant adressent chaque année au
ndnistre chargé de la santé un rapport

rtaillant I'ensemble des dépenses liées

ga des activitts d'influence ou de
tEprésentation d'intéréts.

n3
ie

«|l.— Sont considérées comme
des dépenses lites a des activités
d’influence ou de représentation
d'intéréts :
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« 3° Les avantages en nature(ou
en espéces, sous quelque forme qug
soit, d’'une facon directe ou indirecte,
dont la valeur dépasse 10 €, procurég a :

«a) Des membres du

Gouvernement ;

«b) Des membres de cabinet
ministériel ;

« c) Des parlementaires ;

«d) Des personnes chargées
d’'une mission de service public que lgur
mission ou la nature de leur fonctipn
appelle a prendre ou a préparer |les
décisions et les avis des autorités
publiques relatifs aux produits du tabgc ;

«e)Des experts, personres
physiqgues ou morales, chargés, [par
convention avec une personne publique,
d’une mission de conseil pour le compte
d'une personne publique qui a pour
mission de prendre ou de préparer|les
décisions et les avis des autorités
publiques relatifs aux produits du tabgc ;

« 4° Les contributions ou doms
bénéficiant a des partis ou a des
groupements politiques, a des candiglats

a des mandats électifs ou |au
financement de campagnes politiques.

« Ill. — Le rapport mentionné ay
indique, pour chaque entreprise tenu¢ de
I'établir :

«1°Le montant total des
rémunérations mentionnées au 1° du Il
et le nombre des personnes concernéges ;
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« 3°Supprimé

« . - Supprimé

Texte adopté par la Commission

«1°Les  rémunérations de
personnels employés en totalité ou en
partie pour exercer des activités
d'influence ou de représentation
d'intéréts ;

«2°Les achats de prestations
auprés de sociétés de conseil en
activités d'influence ou de
représentation d'intéréts ;

« 3° Les avantages en nature ou
en especes, sous quelque forme que ce
soit, d’'une facon directe ou indirecte,
dont la valeur dépasse 10 €, procurés
a:

« a) Des membres du
Gouvernement ;

« b) Des membres des cabinet
ministériels ou a des collaborateurs du
Président de la République ;

«c) Des collaborateurs du
Président de I'’Assemblée nationale et
du Sénat ;

« d) Des parlementaires ;

«e)Des personnes chargées
d’une mission de service public que leur
mission ou la nature de leur fonction
appelle & prendre ou a préparer les
décisions et les avis des autorités
publiques relatifs aux produits du
tabac ;

«f)Des experts, personnes
physiques ou morales, chargés, par
convention avec une personne publique,
d’une mission de conseil pour le compte
d’'une personne publique qui a pour
mission de prendre ou de préparer les
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« 2° Le montant total et l'identi
des  bénéficiaires des  dépen
mentionnées au 2° du méme Il ;

«3°La nature et lidentité d
bénéficiaire de chaque dépe
mentionnée aux 3° et 4° dudit Il.

«IV.—Un décret en Consg
d’Etat fixe les conditions d’applicatig
du présent article, notamment le mod
du rapport, ses modalités
transmission, la nature des informati
qui sont rendues publiques et
modalités selon lesquelles elles
sont. »

Texte du Sénat

ses

[

se

Il . — Aprés l'article L. 3512-2 d
méme code, il est inséré un arti
L. 3512-2-1 ainsi rédigé :

sciemment de rendre publics
avantages en nature ou en esp
mentionnés a l'article L. 3511-3-1. »

Il.— A la fin du premier aliné
de l'article L. 3512-3 du méme code,

remplacée par les références: «
articles L. 3512-2 et L. 3512-2-1 ».

il «ll.=Un décret fixe le
rconditions d’application d
gledsent article. »

de

ns

es

le
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décisions et les avis des autorités
publiques relatifs aux produits du
tabac.

«lll.—Le rapport mentionné
au | indique, pour chaque entreprise
tenue de I'établir :

«1°Le montant total des
rémunérations mentionnées au 1° du Il
et le nombre des personnes concernées ;

5 « 2° Le montant total et I'identité
udes  bénéficiaires des  dépenses
mentionnées au 2° du méme Il ;

1] «3°La nature et lidentité du
cleénéficiaire de chaque dépense
mentionnée au 3° dudit Il.

«Art. L. 3512-2-1. —Est puni de =~ «IV.—Un décret en Conseil
45000 € d'amende le fait d'ometird’Etat fixe les conditions d’application

et présent article, notamment le modeéle
edes rapport, ses modalités de
transmission, la nature des informations
qui sont rendues publigues et les
modalités selon lesquelles elles le
sont. »

A Il. — Aprés l'article L. 3512-2 du
Iméme code, il est inséré un article

référence : «a larticle L. 3512-2 » &t 3512-2-1 ainsi rédigé :

des

«Art. L. 3512-2-1—- Est puni de
45000 € d'amende le fait pour les
fabricants, les importateurs et les
distributeurs de produits du tabac, ainsi
que les entreprises, les organisations
professionnelles ou les associations les
représentant de ne pas adresser au
ministre chargé de la santé le rapport
prévu a larticle L.3511-4-1 ou
d'omettre  sciemment de rendre
publiques les dépenses qui doivent y
étre inclues en application du méme
article. »

ll. = A la fin du premier alinéa
de l'article L. 3512-3 du méme code, la

référence : « a l'article L. 3512-2 » est
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Article 5 decies

I.— Aprés larticle L.3511-6 d
code de la santé publique, il est ing
unarticle L. 3511-6-1 ainsi rédig :

«Art. L. 3511-6-1. — Les  unitd
de conditionnement, les emballag
extérieurs et les suremballages
cigarettes et du tabac a rouler, le pal
a cigarette et le papier a rouler
cigarettes sont neutres et uniformisés|

«Un décret en Conseil d'Ef]
fixe leurs conditions de neutralité
d’uniformisation, notamment de forn
de taille, de texture et de couleur, et
modalités d'inscription des marques|
des dénominations commerciales sur
supports. »

II.—Lel entre en vigueur
20 mai 2016.

Article 5 undecies

Aprés l'article L. 3511-7 du cod

de la santé publique, il est inséré
article L. 3511-7-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-7-1. — |l
interdit de vapoter dans :

eg

« 1° Les établissements scolai
et les établissements destinés a I'acc
a la formation et a I'hnébergement g
mineurs, notamment ceux mentionné
l'article L.312-1 du code de l'actig
sociale et des familles ;

«2°Les moyens de transp
collectif fermés ;

« 3° Les lieux de travail fermg

prt

£S

Texte du Sénat

Article 5 decies

I. — Lavant-dernier alinéa d
digrticle L. 3511-6 du code de la sal
publique est ainsi rédi :

T

S « Les unités de conditionneme
jes les emballages extérieurs

Heigarettes et du tabac a rouler port
pékms des conditions fixées par un ar
ekl ministre chargé de la santé,

avertissements sanitaires associant
message d'avertissement et une p
ou une illustration correspondante
recouvrent 65% de leur surfa
extérieure avant et arriere. »

At
et
€,

Alinéa supprimé

les
et
ces
e Il. — (Non modifié)
Article 5 undecies
e Aprés l'article L. 3511-7 du cod

ule la santé publique, il est inséré
article L. 3511-7-1 ainsi rédigé :

t «Art. L. 3511-7-1. — |l
interdit de vapoter dans :

es

es « 1° Les établissements scolai
etl]es établissements destinés a l'acc
a@sla formation et a I'hébergement d
STéneurs ;

n

«2° (Non modifié)

« 3° Les lieux tavail fermés

e

pRKtérieurs et

Texte adopté par la Commission

remplacée par les références: «aux
articles L. 3512-2 et L. 3512-2-1 »

Amendement AS383

Article 5 decies

I. —Apres larticle L. 3511-6 du
ode de la santé publiqui estinséré
un article L 3511-6-1 ainsi rédig :

nt «Art. L. 3511-6-1. — Les  unités

de conditionnement, les emballages
les suremballages des
&igarettes et du tabac a rouler, le papier

fdascigarette et le papier a rouler les

aigarettes sont neutres et uniformisés
oto

ui
ce

«Un décret en Conseil d’Etat
fixe leurs conditions de neutralité et
d’uniformisation, notamment de forme,
de taille, de texture et de couleur, et les
modalités d'inscription des marques et
des dénominations commerciales sur
ces supports. »

Amendements AS236 et 384

Article 5 ewxtes
e (Sans modification)
un
es
eil,
es
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et couverts a usage collectif.

« Des emplacements réservé
l'usage des dispositifs électroniques
vapotage sont mis a la disposition
vapoteurs dans les lieux mention
aux 1°a 3°.

«Un décret en Conseil d’Ef
fixe les conditions d'application d
présent article, notamment les modal
d'aménagement des emplacemg
réservés a l'usage des disposi
électroniques de vapotage. »

Article 5 terdecies

I.—A la premiére phrase
premier alinéa de l'article L. 3512-2
code de la santé publique, la référen|
«et L.3511-6 » est remplacée par
références : «, L. 3511-6 et L. 3511
1 »,

Il. —Le | entre en vigueur le 2
mai 2016.

Article 5 quaterdecies

Apres l'article L. 3512-2 du cod
de la santé publique, il est inséré
article L. 3512-2-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 3512-2-1. — Est puni d
45 000 € d'amende le fait pour |
fabricants, les importateurs et
distributeurs de produits du tabac, a
que les entreprises, les organisati
professionnelles ou les associations
représentant de ne pas adresser
ministre chargé de la santé le rapy
prévu a Tlarticle L.3511-3-1 o
d’'omettre  sciemment de rend
publiques les dépenses qui doiven
étre inclues en application du mé
article. »

Article 5 quindecies

— 40 —
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et couverts a usatjectif.
5 a «Des emplacements réservé
tlesage des dispositifs électroniques
fleapotage sont mis a la disposition
néapoteurs dans les lieux mention
aux 1°et3 .

At «Un décret en Conseil d’Et
dixe les conditions d'application d
tgeesent article. »

nts

tifs

Article 5 terdecies

u
fu
ce :
les
16-

Supprimé

Article 5 quaterdecies

Supprimé

[

es
es
nsi
pns
les
au

Article 5 quindecies

Ala fin du premier alinéa d

Texte adopté par la Commission

Articleésdecies
I.—A la premiére phrase du
premier alinéa de l'article L. 3512-2 du
code de la santé publique, la référence :
«et L.3511-6 » est remplacée par les
références : «,L.3511-6 et
L. 3511-6-1 ».

Il. —Le | entre en vigueur le 20
mai 2016.

Amendement AS385

Aetis quaterdecies

(Suppression maintenue)

ArticlegGindecies

Supprimé

(Suppression maintenue)
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l'article L. 3512-3 du code de la sal
publique, la référence:«a Tlartig
L.3512-2 » est remplacée par
références : « aux articles L. 3512-2
L. 3512-2-1 ».

Article 5 sexdecies

L'article L. 3512-4 du code de
santé publique est ainsi mod :

1°Au  premier alinéa, |
référence : « des dispositions de I'arti
L.3511-7 » est remplacée par
références : « des articles L. 3511-7
L. 3511-7-1 »;

2° Sont ajoutés deux alinéas ai
rédigés :

«Les agents de poli
municipale, les gardes champétres,
agents de surveillance de Paris ainsi
les agents de la ville de Paris char
d’'un service de police mentionn
respectivement, aux articles L.511
L.521-1, L. 531-1 et L. 532-1 du co|
de la sécurité intérieure peuvg
constater par procés-verbaux
infractions aux articles L. 3511-2-
L.3511-7 et L.3511-7-1 du présg
code et des reglements pris pour |
application lorsqu’elles sont commig
sur le territoire communal, sur
territoire de la ville de Paris ou sur
territoire  pour lesquels ils sO|
assermentés et qu'elles ne nécess|
pas de leur part d’actes d’enquéte.

«Ces agents peuvent, p
constater une infraction a [lartig
L. 3511-2-1, exiger que le clig|
établisse la preuve de sa majorité, pg
production de tout document offici
muni d'une photographie. »

I'article 568 du code général des impd
nsi

e «Les agents mentionnés g
Erdicles L. 8112-1, L.8112-3

— 41 —
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té
le
es
et
Article 5 sexdecies
a L'article L. 3512-4 du code de

santé publique est ainsi réd:

R «Art. L. 3512-4. — Les agen|
aleentionnés a l'article L. 1312
egillent, dans les conditions prévues
reéme article L. 1312-1, au respect

articles L. 3511-2-1, L.3511-7

L. 3511-7-7 et des reglements pris p
leur application, ainsi qu’au respect d
de l'article 565 et du premier alinéa

pespect des articles L. 3511-7
26, 3511-7-1 du présent code dans
-tonditions  prévues aux articl
fde. 8113-1 & L. 8113-5 et L. 8113-7
ebde du travail. »

les

tent

ur Alinéa supprimé
le

nt

rla

e
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Articleexdecies

a
ts 1°Au  premier alinéa, la
Yéférence: «des dispositions de
Harticle L. 3511-7 », est remplacée par
des références : «des articles
et. 3511-2-1, L. 3511-7 et
our3511-7-1 » ;
L 2
de
ts.

2° Sont ajoutés deux alinéas
ainsi rédigés :
ux «Les agents de  police

etunicipale, les gardes champétres, les

dueB112-5 du code du travail veillent pagents de surveillance de Paris ainsi

gue les agents de la ville de Paris
lesargés d'un service de police
ementionnés, respectivement, aux articles
du. 511-1, L. 521-1, L. 523-1 et L. 531-1
du code de la sécurité intérieure
peuvent constater par procés-verbaux
les infractions aux
articles L. 3511-2-1, L. 3511-7 et
L.3511-7-1 du présent code et des
reglements pris pour leur application,
lorsqu’elles sont commises sur le
territoire communal, sur le territoire de
la ville de Paris ou sur le territoire pour
lesquels ils sont assermentés et qu’elles
ne nécessitent pas de leur part d'actes
d’enquéte.

« Ces agents peuvent, pour
constater une infraction a [Iarticle
L. 3511-2-1, exiger que le client

établisse la preuve de sa majorité, par
la production de tout document officiel
muni d’'une photographie. »

Amendement AS386
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Article 5 septdecies

Le dernier alinéa de l'article 41
du code des douanes est ainsi mo:

1° Le mot : «dix » est rempla
par le mot : « quinze » ;

2° Le mot : « cing » est remplal
par le mot : « dix ».

Article 5 vicies

l.—Lell de la sectionl d
chapitre IV du titre lll de la premie
partie du livre§" du code général d
impbts  est
article 57¢ E ter ainsi rédig :

« Art. 575 E ter. — Lorsque
chiffre d'affaires réalisé en Fran
métropolitaine et dans les départems
d’outre-mer, au cours de l'année civ
au titre de la vente au détail des tah
manufacturés a évolué, par rapport
méme chiffre d’'affaires réalisé I'ann
précédente, de plus d’'un taux T, fixé
la loi afin datteindre les objecti
déterminés par la stratégie nationale
santé mentionnée a larticle L. 1411
du code de la santé publique,
fournisseurs et les fabricants de
produits, au sens de [larticle 565
présent code, sont assujettis a
contribution.

« L'assiette de la contribution ¢
égale au chiffre d'affaires annuel h
taxes de lannée civile, diminué
'ensemble des taxes et droits
consommation acquittés.

complété  par Un

>

U
e
S

e
re
BNts
le,
acs
au
fe
par
§
de
-1
les
res
du
lne

St
rs

e

de

« Le taux de la contribution gst

fixé chaque année par la loi de financ

« Le recouvrement et le contrg
de la contribution sont assurés selon
procédures, slretés, garanties
sanctions applicables en matiére de
sur le chiffre d'affaires.

axe
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Article 5 septdecies

Conforme

Article 5 vicies

Supprimé

Texte adopté par la Commission

Article 5 septdecies

Le dernier alinéa de l'article 414
du code des douanes est ainsi mo :

1° (Supprimé)
Amendement AS403

2° Le mot : « cing » est remplacé
par le mot : « dix ».

Article 5 vicies

(Suppression maintenue)
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« Le produit de la contribution
est affecté a [Institut national de
prévention et d'éducation a la sapté
mentionné a l'article L. 1417-1 du cofle

de la santé publique. »

D

II.—Le taux T mentionné
l'article 575 E ter du code général des
impots est fixé a -3 %.

Article 5 unvicies
Au premier alinéa de

larticle 1810 du code général des
impots, les mots: «dun an» sgnt

remplacés par les mots : « de trois ans ».

Article 5 duovicies

Le Gouvernement remet qu
Parlement, avant le 20 novembre 2417,
un rapport présentant les amélioratipns
de la situation sanitaire permises par
lapplication des dispositions de
l'article L. 3511-6-1 du code de la santé
publique, ainsi que leffet de ces
dispositions sur l'activité des débitants
de tabac

— 43 —
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Article 5 unvicies

Supprimé

Article 5 duovicies

Supprimé

Texte adopté par la Commission

Article 5 uinies

(Suppression maintenue)

Article fudvicies

Le Gouvernement remet au
Parlement, avant le 20 novembre 2017,
un rapport présentant les améliorations
de la situation sanitaire permises par
I'application de l'article L. 3511-6-1 du
code de la santé publique, ainsi que
I'effet de ces dispositions sur I'activité
des débitants de tabac.

Ce rapport comprend également
des données sur le respect de la baisse
de la consommation du tabac de 10 %
sur les cing prochaines années,
annoncée dans le programme national
de réduction du tabagisme, ainsi que
sur le suivi des politiques européennes
en matiere de réduction du tabagisme,
I'harmonisation des prix par le haut, la
lutte contre le sur-approvisionnement de
certains pays et I'harmonisation des
techniques et pratiques de vente.

Pour remettre ce rapport, le
Gouvernement peut s'appuyer sur une
commission ad hoc: la commission
nationale sur I'économie du tabac et le
tabagisme, créée par décret, qui a
vocation a exister uniguement le temps
de la mise en ceuvre du programme
national de réduction du tabagisme. On
y retrouve les directions de [I'Etat
concernées, direction générale de la
santé, direction générale des douanes et
des droits indirects, mais aussi
I'Observatoire frangais des drogues et
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CHAPITREII

Soutenir les services de santé au
travail

CHAPITREII

Soutenir et valoriser les initiatives des

acteurs pour faciliter I'accés de

chacun a la prévention et a la
promotion de la santé

Article 7

I.— L'article L.6211-3 du cod
de la santé publique est complété
deux alinéas ainsi rédigés :

« Cet arrété définit notamme
les conditions dans lesquelles des f
rapides d'orientation diagnostiqy
effectués par un professionnel de sg

ou par du personnel ayant recu une

formation adaptée et relevant

structures de prévention et associati
contribuent au dépistage de malag
infectieuses transmissibles.

«Cet arrété précise également
les  conditions  particuliéres e
réalisation de ces tests ainsi que |les

modalités dans lesquelles la perso
est informée de ces conditions et
conséquences du test. »

| bis. — Aprés le méme artic
L.6211-3, il est inséré un artid
L. 6211-3-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 6211-3-1. — Le
dépistage de maladies infectieu
transmissibles au moyen d'un t
rapide d’orientation diagnostique pg

sedifié)
pst

— 44 —
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CHAPITREII

Soutenir les services de santé au
travail

CHAPITREII

Soutenir et valoriser les initiatives des

acteurs pour faciliter 'accés de

chacun a la prévention et a la
promotion de la santé

Article 7

I. — (Non modifié)
par

nt
ests
e,
nté

de
es,
ies

hne
es

e | bis. — Aprés Tlarticle L. 6211-
ldu code de la santé publique, il
inséré unarticle L.6211-3-1 air|
rédigé :

«Art. L. 6211-3-1. — (Non

ut

étre réalisé sur une personne ming

ure

S

toxicomanies,
francais,

Texte adopté par la Commission

les parlementaires

la  Confédération des

buralistes et les associations anti-tabac

telles que la Commission nationale de
lutte

contre le tabagisme et

I'association Droit des non-fumeurs.

Amendement AS306

CHAPITREII

Soutenir les services de santé au
travail

CHAPITREII

Soutenir et valoriser les initiatives des

acteurs pour faciliter I'accés de
chacun a la prévention et a la
promotion de la santé
Article 7

(Sans modification)

est
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par du personnel des structyl
mentionnées au troisieme alinéa
l'article L. 6211-3.

« Par dérogation a l'article 371
du code civil et dans les départemg
dont la liste est fixée par arrété
ministre chargé de la santé apres avi
Haut Conseil de santé publique,

— 45 —
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es
de

F1 « Par dérogation a l'article 371,
nts code civil, le personnel mentionné
daremier alinéa du présent article peu
saispenser d’obtenir le consentement
1 des titulaires de l'autorité parent

personnel mentionné au premier alinEasque ce dépistage s'impose p

du présent article peut se dispen
d’obtenir le consentement du ou (¢
titulaires de l'autorité parentale lorsq
ce dépistage s'impose pour sauvegal
la santé d'une personne mineure
quinze ans ou plus et que cette dern
s’oppose expressément a la consulta
du ou des titulaires de Tlautori
parentale afin de garder le secret sur
état de santé. Toutefois, ce perso
doit dans un premier temps s’effor
d’obtenir le consentement du mineu
cette consultation. Dans le cas ol
mineur maintient son opposition,

personnel peut mettre en ceuvre
dépistage. Dans ce cas, le mineur se
accompagner d’'une personne majg
de son choix. »

IIl. — Le titre Il du livre f' de Ia|
troisieme partie du code de la sa
publique st ainsi modifir :

1° A l'intitulé, le mot : « le » eg
remplacé par le mot : « les » ;

2° Au premier alinéa de l'artic
L.3121-1, la premiére occurrence
mot : «le » est remplacée par le m
«les »;

3°Aul® dul de [Tlarticlg
L. 3121-2, dans sa rédaction résultan
l'article 47 de la loi n°2014-1554 (
22 décembre 2014 de financement d
sécurité sociale pour 2015, aprés
mot : « hépatites », il est inséré le m
«virales » ;

4° Apres larticle L. 3121-2-1,
est inséré un article L.3121-2-2 ai
rédigé :

«Art. L. 3121-2-2. — Par
dérogation au 8° de l'article L. 4211
les dispositifs médicaux de diagnog

sauvegarder la santé d'une persol
@sineure et qui s'oppose expresséme
Ua consultation du ou des titulaires
tlautorité parentale afin de garder
decret sur son état de santé. Toute
ttemps, s’efforcer d’obtenir |
[€onsentement du mineur
smmsultation. Dans le cas ou le min
nahintient son opposition, ce person

ce
le

fait

ure

IIl. — Le titre Il du livre f' de la
modifié :

1° (Non modifié)
e

du
pt :

2° (Non modifié)

3° Au troisieme alinéa du 3° dd
dee I'article 47 de la loi n° 2014-1554
22 décembre 2014 de financement d
eskecurité sociale pour 2015, aprés
feot :  « hépatites », sont insérés
pirots : « virales, leur traitement po
exposition » ;

|
nsi

4° (Non modifié)

1,
tic

in vitro destinés a réaliser des autot

psts

iée personnel doit, dans un prem
a ce
@eut mettre en ceuvre le dépistage. O

& cas, le mineur se fait accompag
déune personne majeure de son choix.
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de détection de maladies infectieu
transmissibles mis sur le marg
conformément au titre Il du livre Il de
cinquiéme partie du présent code ef
la directive 98/79/CE du Parlems
européen et du Conseil, du 27 octg
1988, relative aux dispositifs médica
de diagnostic in vitro et dont la liste
fixée par arrété du ministre chargé d
santé pris aprés avis de [I'Agen
nationale de sécurité du médicamen
des produits de santé, peuvent
délivrés par :

« 1° Les établissements de sq
et les organismes désignés
application de l'article L. 3121-2 ;

«2°Les  établissements
organismes habilités en application
larticle L.3121-1 ou de [larticl
L. 3121-2-1;

«3° Les organismes
prévention sanitaire habilités, dans
conditions fixées par arrété du minig
chargé de la santé, a réaliser des
rapides  d'orientation  diagnostiq
détectant Tlinfection aux virus d
limmunodéficience humaine ;

«4°Les centres de soif
d’accompagnement et de prévention|
addictologie, les centres d’'accueil
d’accompagnement a la réduction
risques pour usagers de drogue et
appartements de coordinati
thérapeutiqgue mentionnés au 9° du |
larticle L.312-1 du code de [l'actid
sociale et des familles.

«Cet arrété précise égalem
les conditions particulieres de
délivrance de ces autotests ainsi qug
modalités selon lesquelles la perso|
est conseillée, accompagnée, inforn
des conditions de réalisation du tes
de ses conséquences et prise
charge »

Il bis. — Au premier alinéa du |
au Il de l'article L. 4211-2-1 du code
la santé publique, aprés le mot : « a
traitement », sont insérés les mots :
les utilisateurs des autotests mentior]
a l'article L. 3121-2-2 ».

ses
hé
la
de
nt
bre
ux
Bst
2 la
ce
[ et
Btre

en

pu
de

e
fles
itre
ests

e

fles
les
pbn
de
n

ent

les
hne
née
et
en

Pt

e

< et
nés

— 46 —

Texte du Sénat

I bis, 11l et IV. — (Non modifiés)
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IIl. — Aprés larticle L. 162-1-14
du code de la sécurité sociale, il
inséré un article L.162-1-18-1 ai
rédigé :

«Art. L. 162-1-18-1. —
Lorsqu'un ayant droit mineur a f3
usage, pour certains actes et prestat
du droit défini au premier alinéa
larticle L. 1111-5 et & l'article L. 1111
5-1 du code de la santé publique,
prise en charge par les organis
d’assurance maladie de certai
dépenses est protégée par le secrel
liste de ces actes et prestations et d¢
dépenses est définie par arrété conj
des ministres chargés de la santé et
sécurité sociale.

«Ce secret est égalem
protégé, dans les mémes conditid
pour layant droit majeur qui |
demande. »

V.- A compter dd
1% janvier 2016, l'article L. 3121-2-2 d
code de la santé publique, dans
rédaction résultant du4° dull
présent article, est ainsi modifié :

1° Au 1°, les
« établissements de santé et
organismes » sont remplacés par
mots : « centres gratuits d’informatid
de dépistage et de diagnostic » ;

2° Le 2° est abrog

mots|:
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Article 7 ter

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° L'article L.1221-5 est ain
modifié :

a) A la fin du premier alinéa, le
mots : « OuU SUr une personne maje
faisant l'objet d'une mesure
protection légale » sont supprimés ;

b) A la fin du deuxiéme aliné

les mots : « s’agissant des mineur

Texte adopté par la Commission

Article 7 ter
est Supprimé

Amendement AS351
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sont supprimés ;

Texte adopté par la Commission

2° Au second alinéa de [l'article
L.1271-2, les mots: «ou sur une
personne majeure faisant I'objet d’une
mesure de protection légale » spnt
supprimés.
Article 8 Article 8 Article 8
La troisiéme partie du code de|la La troisieme partie du code de|la
santé publique est ainsi modifiée : santé publique est ainsi modifiée :
1° A A rlarticle L.3121-3, qu 1° A L'article L. 3121-3 devient
devient [larticle L.3411-6, aprés [#article L.3411-6 et aprés le mot:
mot : « risques », sont insérés les mgtsrisques », sont insérés les mots : et
« et des dommages » ; des dommages » ;
1° L'article L. 3121-4 est 1° (Non modifié)
abrogé ;
1° bis A Le chapitre®l du titre ' 1° bis A Le chapitre®l du titre F'
du livre IV est complété par un artigldu livre IV est complété par un artigle
L. 3411-7 ainsi rédigé : L. 3411-7 ainsi rédigé :
«Art. L. 3411-7. - I. — La «Art. L. 3411-7. - |. — La «Art. L. 3411-7. - |. — La

politique de réduction des risques et
dommages en direction des usager
drogue vise a prévenir les domma
sanitaires, psychologiques et sociau

peslitique de réduction des risques et
dienmages en direction des usagers
gdeogue vise a prévenir les domma
,danitaires, médicaux, psychologiques

fdeslitique de réduction des risques et des
dienmages en direction des usagers de
pdeogue vise a prévenir les dommages
snitaires, psychologiques et sociaux, la

transmission des infections et |kociaux, la transmission des infectioftsansmission des infections et la
mortalité par surdose liés a |[les risques de morbi-mortalité panortalité par surdose liés a la
consommation de substan¢esirdose _ou mésusage liés a | dansommation de substances
psychoactives ou classées confreensommation de substan¢@sychoactives ou  classées comme
stupéfiants. psychoactives ou classées commeipéfiants.

stupéfiants, et a orienter les usagers yers

un parcours de soins tout en faisant face

a la diversité des publi¢s

consommateurs, a I'évolution des

modes de consommation et des produits

consommes.

«Il.—Sa mise en ceuvfe «Il.—Sa mise en ceuvre

comprend et permet les actions visasimprend et permet les actions visant

a.

« 1° Délivrer des information
sur les risques et les dommages ass
a la consommation de substan
psychoactives ou classées coni
stupéfiants ;

«2° Orienter les usagers
drogue vers les services sociaux et
services de soins généraux ou de sl
spécialisés, afin de mettre en ceuvrg

a:
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«1° (Non modifié)
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«2° (Non modifié)
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parcours de santé adapté a leur situgtion

spécifique et d’améliorer leur état
santé physique et psychique et |
insertion sociale ;

« 3° Promouvoir et distribuer d
matériels et produits de santé destin
la réduction des risques ;

« 4° Promouvoir et superviser |
comportements, les gestes et
procédures de prévention des risq
La supervision consiste a mettre
garde les usagers contre les pratiqu
risques, a les accompagner et a
prodiguer des conseils
modalités  de
substances mentionnées aul afin
prévenir ou de réduire les risques
transmission des infections et les au
complications  sanitaires. Elle
comporte aucune participation act|
aux gestes de consommation ;

« 5° Participer a l'analyse, a
veille et a linformation, a destinatid
des pouvoirs publics et des usagers,
la composition, sur les usages
matiere de transformation et
consommation et sur la dangerosité
substances consommées.

« Il bis. — L'intervenant agissa
conformément a sa mission de réduc
des risques et des dommages béné
a ce titre, de la protection mentionné
l'article 122-4 du code pénal.

«lll. — La politique de réductio
des risques et des dommages s’appl
également aux personnes déten
selon des modalités adaptées au m
carcéral. » ;

1° bis Larticle L. 3121-5 devie
l'article L. 3411-8 et est ainsi modifié

a) La premiéere phrase du prem
alinéa est complétée par les mots :
des dommag » ;

b) Au troisiéme alinéa, apres
mot : « risques », sont insérés les m

relatifs guwe conscience des usagers a I'égard
consommation  dewatiques a risques, a les accompagn

— 49 —
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de

pur

£S « 3° (Non modifié)

Bs a

es «4° Promouvoir et superviser |
lesmportements, les gestes et

psocédures de_ consommation et
@névention des risques et a vis
pédhicative et thérapeutique.
awpervision consiste & favoriser la pi|

#deur prodiguer des conseils relatifs
deodalités de  consommation d
|gstances mentionnées aul afin
nprévenir ou de réduire les risques
\teansmission des infections et les au
complications  sanitaires. Elle
comporte aucune participation act
aux gestes de consommation ;

la
mes substances en circulation ef
Banalyse, a la veille et a I'information,
elestination des pouvoirs publics et

Hesagers, sur la composition, sur

desages en matiere de transformatiol
de consommation et sur la dangero
des substances consommées

« 5° Participer _au _recensems

nt
ion
icie,
ea

« I bis. — (Non modifié)

n «[ll. - La politique de réductio
gles risques et des dommages s’appl
Légalement aux personnes détenues.
lieu

t 1° bis (Non modifié)

ier
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« et des dommages » ;
2° (Supprimé)

3° Le titre f' du livre IV est ains|
modifié :

a) Aprés le neuviéme alinéa
l'article L. 3411-3, il est inséré un alin
ainsi rédigé :

«—la politique de réduction d
risques et des dommages en direc
des usagers de drogue mentionné
l'article L. 3411-7 ; »

b) Aprés le chapitre€”| il est
inséré un chapitré'bis  intitulé :
« Réduction des risques et
dommages » et comprenant les arti
L.3411-6 a L.3411-8, tels quii
résultent des 1°A, 1° bis A et 1° bis
présent article ;

c) Le méme chapitré'bis est
complété par un article L. 3411-9 ai
rédigé :

«Art. L. 3411-9. — Sauf

dispositions contraires, les modalifés

d’'application du présent chapitre s
déterminées par décret en Con
d’Etat. »

Texte du Sénat

2° (Supprimé)

3° (Non modifié)
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Article 8 bis A

I. — L'article L.3421-1 du cod

1°Le premier alinéa e
complété par une phrase ainsi rédigé

« Toutefois, sous réserve
dernier alinéa, la premiére infracti
constatée est punie de 'amende pré
pour les contraventions de la troisié
classe. » ;

2° Au deuxieme alinéa, e
mots : « de ce délit » sont remplacés
les mots : «du délit prévu au prem
alinéa ».

de la santé publique est ainsi modifié |;

Texte adopté par la Commission

du
ONn
vue

par
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Il. — Aprés larticle L. 3421-1 d

Article 8 bis A
Supprimé

Amendements AS106, AS247 et
AS353
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Atrticle 8 bis

Le chapitre? du titre f' du
livre IV de la troisieme partie du col
de la santé publique est complété pa
article L. 3411-5-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 3411-5-1. — Les centr
de soins, d’accompagnement et
prévention en addictologie assur
obligatoirement des missio
d’accompagnement médico-psyc
social, de soins, de réduction des risd
et des dommages et de préven
individuelle et collective. »

Article 9

— 5] —

Texte du Sénat

méme code, il est inséré un arti
L. 3421-1-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 3421-1-1. — Dans le ¢
prévu a la seconde phrase du pre|
alinéa de [larticle L.3421-1,
contravention est accompagnée
coordonnées des centres spécialisé
soins aux toxicomanes les pl
proches. »

Ill.—Au second alinéa d
'article L.3421-2 du méme code, |
mots : « lorsque le délit a été constat
sont remplacés par les mots : « lors
l'infraction a été constatée ».

IV. — Au début du premier aliné
de l'article L. 3421-4 du méme code,
mots : « La provocation au délit prévy
sont remplacés par les mots: «
provocation a l'infraction prévue ».

V.- Le conseil communal
intercommunal de sécurité et
prévention de la délinquance est infor
du nombre d'infractions constatées p
le premier usage de stupéfiants.

q

Article 8 bis

Le chapitre? du titre f' du
iivre IV de la troisiéme partie du co
dm la santé publique est complété pa
article L. 3411-5-1 ainsi rédigé :

LS «Art. L. 3411-5-1. — Les centr
de soins, d’accompagnement et
eptévention en addictologie assure
npour les  personnes ayant
gensommation a risque, un usage n
s présentant une dépendance

isabstances psychoactives ainsi que
leur entourage, des missions de prisg
charge médicale, psychologique, soc|

lls assurent également une mission
prévention des pratiques addictives. »

Article 9

I. — A titre expérimental et po

une durée maximale de six ans|u®me durée maximale de six ans

compter de la date d'ouverture

premier espace, les centres d'accuejlpeemier espace, les centres d’accue

r I. — A titre expérimental et pol

mpter de la date d'ouverture

et éducative et de réduction des risques.
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PS «Art. L. 3411-5-1. — Les centres
de soins, d'accompagnement et de
mrévention en addictologie assurent

rbligatoirement des missions
pdihccompagnement médico-psycho-
a@ocial, de soins, de réduction des
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d’accompagnement a la réduction
risques et des dommages pour usal
de drogue mentionnés a [larti
L. 3411-8 du code de la santé publig
désignés par arrété du ministre chg
de la santé aprés avis du direct
général de 'agence régionale de sd
ouvrent, dans des locaux distincts
ceux habituellement utilisés dans
cadre des autres missions, une sall
consommation & moindre risque, qui
un espace de réduction des risques
usage supervisé, dans le respect

cahier des charges national arrété pg
ministre chargé de la santé.

Il. — Ces espaces sont destiné
accueillir des majeurs usagers
substances psychoactives ou clas!
comme stupéfiants qui souhait
bénéficier de conseils en réduction
risques dans le cadre d'usa
supervisés mentionnés a larti
L. 3411-7 du méme code. Dans
espaces, ces usagers sont unique
autorisés a détenir les produits dest
a leur consommation personnelle et §
consommer sur place dans le respect
conditions fixées dans le cahier
charges mentionné aul du prég
article et sous la supervision d'ul
équipe pluridisciplinaire compreng
des professionnels de santé et du se
médico-social, également chargée
faciliter leur accés aux soins.

La personne qui détient pour g
seul usage personnel et consomme
stupéfiants a lintérieur d’'une salle
consommation & moindre risque cr
en application du présent article ne p
étre poursuivie pour usage illicite

détention illicite de stupéfiants.

Le professionnel intervenant
l'intérieur de la salle de consommatio

— 52
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fld|mccompagnement a la réduction
gesgues et des dommages pour usal
lde drogue mentionnés
Uirticle L. 3411-8 du code de la saf
néblique, désignés par arrété du mini
ethtargé de la santé aprés avis
ndéecteur général de I'agence région
de santé et en concertation avec le m
e la commune concernée, et a P
lgen et Marseille, en concertation ay
detmaire d’arrondissement ou de sect
pancerné, ouvrent, dans des loc
iatégrés a un établissement de santé,
sédle de consommation & moing
risque, qui est un espace de réduc
des risques par usage supervisé, dal
respect d'un cahier des charges nati
arrété par le ministre chargé de la sal

s & Il.—Ces espaces sont destiné
@ecueillir des majeurs usagers
séabstances psychoactives ou clas
sgbmme  stupéfiants qui  souhaitg
teénéficier de conseils en réduction
jesques dans le cadre d'usa
lsupervisés mentionnés

tEarticle L. 3411-7 du méme code. Dg
lest  espaces, ces  usagers
nésquement autorisés a détenir

dessonnelle et a les consommer
ptace dans le respect des conditi
dinées dans le cahier des char
naentionné au | du présent article et s
Ha  responsabilité  d'une
f@uridisciplinaire  comprenant  dg¢
deofessionnels de santé et du sec
médico-social, également chargée
faciliter leur acces aux soins.

on La personne qui détient pour s
desl usage personnel et consomme
pstupéfiants a l'intérieur d’'une salle
péensommation & moindre risque cr¢
e2rt application du présent article ne p
dtre poursuivie pour usage illicite

détention illicite de stupéfiants.

a Le professionnel intervenant
nldntérieur de la salle de consommatio

moindre  risque et  qui
conformément a sa mission

supervision ne peut étre poursuivi ppsupervision ne peut étre poursuivi p

aditmoindre

risque et  qui ad
nformément a sa mission
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Texte du Sénat

complicité d'usage illicite de stupéfiantsomplicité d'usage illicite de stupéfiar)

et pour facilitation de l'usage illicite d
stupéfiants.

Ill. — Les centres d’accueil
d’accompagnement a la réduction
risques pour usagers de dro
mentionnés au | adressent chaque a
un rapport sur le déroulement
I'expérimentation au directeur géné
de I'agence régionale de santé dan
ressort de laquelle ils sont implantés,
maire de la commune et au minig
chargé de la santé.

IV. — Dans un délai de six mo
avant le terme de I'expérimentation,
Gouvernement adresse au Parlemen
rapport d’évaluation d
I'expérimentation, portant notamme
sur son impact sur la santé publiqug
sur la réduction des nuisances d|
I'espace public.

V.- Les articles L.313-1-1
L. 313-3 a L. 313-6 du code de l'acti
sociale et des familles ne s’appliqu
pas aux projets de mise en place d’
salle de consommation a moindre ris
mentionnée au |.

et pour facilitation de l'usage illicite d
stupéfiants.
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Article 9 ter

I. — Aux 3°des articles 221-6-
222-19-1 et 222-20-1 du code pé
aprés le mot : « sanguine », sont ins
les mots : « ou salivaire ».

Il. = Au premier alinéa du | d
I'article L. 235-1 du code de la rouf
apres le mot : « sanguine », sont ins
les mots : « ou salivaire ».

Il.— A la premiére phrase d
cinquiéme alinéa de larticle L. 3421
du code de la santé publique, les mq
«et examens » sont remplacés par|
mots : « ou examens ».

IV. — A la fin du neuviéme aliné
de l'article 1018 A du code général d
impots, les mots : « dans le sang »
supprimés

g
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CHAPITRE IV

Informer et protéger les populations
face aux risques sanitaires liés a
I'environnement

Article 10

Le code de I'environnement ¢
ainsi modifié :

1° L'article L.221-1 est ain
modifié :

a) Le | est complété par un aliné

ainsi rédigé :

«Un objectif pluriannuel d
diminution de la moyenne annuelle
concentrations journaliéres de particy
atmosphériques est fixé par arrété
ministres chargés de I'environnemen
de la santé, pris aprés avis de I'Age

— 54 —
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CHAPITRE IV

Informer et protéger les populations
face aux risques sanitaires liés a
I’environnement

Article 10

st Le code de l'environnement €
ainsi modifié :

i 1° (Non modifié)

e
es
les
des
et
hce

nationale chargée de la sécurité sanifaire

de l'alimentation, de I'environnement
du travail. » ;

b) Le Il est ainsi rétabli :

«ll. — Afin de prévenir leur
effets sur la santé, une surveillance
pollens et des moisissures de |
extérieur est coordonnée par
organismes désignés par arrété
ministres chargés de I'environnemen
de la santé. Les résultats de c
surveillance  font  I'objet
information du public et des actel
concernés. » ;

2° L'article L.221-6 est ain
modifié :

aa) Le premier alinéa est ai
modifié :

—aprés les deux occurrences
mot : « atmosphérique », sont iNsérés
mots: «et aux rayonneme
ionisants » ;

d'ung

et

P
des
lair
les
des
et
ptte

B

rs

modifié :

Si aa) Aprés le premier alinéa, il ¢
inséré un alinéa ainsi rédigé :

du «Les résultats d’étudg
gsidémiologiques liées ay
fsyonnements ionisants, les

d’études sur I'environnement liées g
rayonnements ionisants ainsi _que
informations et prévisions relatives 3
surveillance de la qualité de I'air, a
émissions dans I'atmosphére et

i 2° L'article L.221-6 est ainsi

2S

consommations d’énergie font I'obj

Texte adopté par la Commission

CHAPITRE IV

Informer et protéger les populations
face aux risques sanitaires liés a
I’environnement

Article 10

st

«Il. — Afin ...

... lairambiantest ...

... concernés. » ;

Amendement AS358

«Les résultats d'études
¥pidémiologiques et d'études sur

résultdsnvironnementiées aux rayonnements
uanisantsfont I'objet d'une publication

Ipar I'Institut de radioprotection et de
Eireté nucléaire et I'Institut de veille

Usanitaire, en fonction des missions qui
aleur sont respectivement attribuées. » ;
et
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d’'une publication par [Ilnstitut de Amendement AS359
radioprotection et de s(reté nucléaire et

I'Institut de veille sanitaire, en fonctig
des missions qui leur sont attribuges
respectivement. » ;

=}

—sont ajoutés les mots: «|,
I'Institut de radioprotection et de sdret
nucléaire et a [IInstitut de veil
sanitaire, en fonction des missions pui
leur sont attribuées respectivement » |;

o o

1)

a) Le deuxiéme alinéa est aipsi a) (Non modifié)
modifié :

—la deuxiéeme phrase gst
complétée par les mots : « et les risques
qui en résultent » ;

—a la derniére phrase, les mots :
«le rapport sur la qualité de I'air, spn
évolution possible et ses effets suf la
santé et [I'environnement»  sgnt
remplacés par les mots : « ce rapport|» ;

™
Y

b) Le troisiéeme alinéa est ainsi b)A la deuxiéme phrase du
rédigé : troisieme alinéa, aprés le maqt:
« polluants, », sont insérés les mats :
«les risques sur la santé |et
'environnement, » et le mot :
« réglementaires » est supprimé ;

« Lorsque les normes de qualité
de I'air mentionnées a l'article L. 2211
ne sont pas respectées ou risquent de ne
pas [I'étre, le public en ept
immédiatement informé par l'autorité
administrative compétente. Celte
information porte également sur les
niveaux de concentration de polluants,
les risques sur la santé |et
'environnement, les conseils apix
populations concernées et es
dispositions arrétées. L'autorité
administrative compétente peut déléguer
la mise en ceuvre de cette informaton
aux organismes agréés prévus a l'article
L. 221-3. »;

3°A la premiére phrase dup° 3° (Non modifié)
dul de Tlarticle L.222-1, le mot:
« mentionnées » est remplacé par|les
mots : «et [objectif pluriannuel de
diminution de la moyenne annuelle des
concentrations journaliéres de particyles
atmosphériques mentionnés ».
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Article 11

I. — Le chapitre IV du titre lll du

livre 11l de la premiére partie du code
la santé publique est ainsi modifié :

1° Est ajoutée une sectio
intitulée : « Lutte contre la présence
plomb » et comprenant les artic
L.1334-1aL.1334-12;

1° bis Apres le
«concernés », la fin de la premi
phrase de [lavant-dernier alinéa
l'article L. 1334-1 est remplacée par
mots et une phrase ainsi rédigée : «,
familles et, le cas échéant, des fem
enceintes. Il incite les parents ou
titulaires  de  l'autorité
d’enfants mineurs a adresser

mot|:

parenta|

Texte du Sénat

Article 10 bis
Le Il de larticle L. 1331-28 d
par un alinéa ainsi rédigé :

« Lorsque
inoccupé et libre de location apres
date de l'arrété prévu au premier alif

et ne constitue pas un danger pou
santé ou la sécurité des voisins,
propriétaire n'est plus tenu de réali
les mesures prescrites dans le délai
par l'arrété. Les mesures prescrites f
remédier a l'insalubrité doivent, en tq
état de cause, étre exécutées avant
nouvelle occupation, remise

disposition ou remise en location, s
peine des sanctions prévues au Il
l'article L. 1337-4, et la mainlevée

I'arrété est prononcée selon la procéd
prévue a l'article L. 1331-28-3. »

Article 11

I. — Le chapitre IV du titre Ill d
devre 11l de la premiéere partie du code
la santé publique est ainsi modifié :

1
de
es

1° (Non modifié)

1° bis a 5 (Non modifiés)
ere

de

es

des

mes

les

e

ces

un

derniers en consultation auprés d

code de la santé publique est comp|é

limmeuble devient

]

c
p

Parlement un

[of

p
S
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Il. —Dans un délai d'un an a
ompter de la promulgation de la
résente loi, le Gouvernement remet au
rapport relatif a la
ontribution du transport aérien a la
ollution atmosphérique et a ses effets
ur la santé humaine.

Amendement AS388

Article 10 bis

(Sans modification)
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Article 11
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médecin. » ;

1°ter Au premier alinéa d
larticle L. 1334-12, la référence : «
présent chapitre » est remplacée pd
référence : « de la présente section »

2° Est ajoutée une section
intitulée : « Lutte contre la présen
d’amiante » et comprenant les artig
L. 1334-12-1 a L. 1334-17 ;

3° L'article L. 1334-14 est ain
rédigé :

«Art. L. 1334-14. — Les
organismes réalisant les repérages €
opérations de contrdle communiqu
aux ministres chargés de la santé et g

construction et au représentant de '

dans le département les informati
nécessaires a l'observation de I'état
parc immobilier et les informatio
nécessaires a la gestion des risques.

4° L'article L. 1334-15 est ain
modifié :

a) Au premier alinéa, les mot
« prescrire au » sont remplacés par
mots : « mettre en demeure le » e
seconde occurrence du mot: «a»
supprimée ;

b) Au 1°, les mots : « La mise
sont remplacés par les mots: «
mettre » et, aprés le mot: « ceuvr
sont insérés les mots : «, dans un d
qu'il fixe, » ;

c) Au début du2° les mot
« La réalisation d’'une » sont rempla

les

bl

t les
ent
ela
tat
ns
du
s

M

bl

es
la
est

De
£ »,
élai

par les mots : « De faire réaliser, d

ans
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« Les résultats de I'exploitation
des données recueilies en vue de
'observation du parc immobilier sont
mis a la disposition du public, par le
ministre chargé de la santé, sous format
dématérialisé.

« Les informations recueillies en
vue de la gestion des risques sont mises
a la dispositon des maires

concernés. » ;

Amendement AS360
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un délai qu'il fixe, une » ;

5° Aprés larticle L. 1334-1§
sont insérés des articles L. 1334-16-
L. 1334-16-2 ainsi rédigés :

«Art. L. 1334-16-1. — Si,
I'expiration du délai fixé dans la mi
en demeure en application de larti
L. 1334-15, le  propriétaire  d
I'exploitant de I'immeuble bati n'a p3
mis en ceuvre les mesures prescrite
n'a pas fait réaliser I'expertise visan
déterminer les mesures nécessaires
les vérifier, le représentant de I'E
dans le département peut, en cas|
danger grave pour la santé, suspe
laccés et I'exercice de toute activ
dans les locaux concernés et pre
toutes mesures pour limiter I'accés &
locaux dans lattente de leur mise
conformité.

«Art. L. 1334-16-2. — Si [}

population est exposée a des fil
d’amiante résultant d'une activi
humaine, le représentant de I'Etat d
le département peut, en cas de da
grave pour la santé, ordonner, dans
délais qu'il fixe, la mise en ceuvre d
mesures propres a évaluer et a f
cesser I'exposition. Faute d'exécuti
par la personne responsable de I'acti
émettrice, le représentant de I'Etat d
le département y procede d'office g
frais de celle-ci.

«La créance publiqgue ¢
recouvrée comme en matiere
contributions directes. » ;

6° L'article L. 1334-17 est ain
modifié :

a) Au premier alinéa, g

références : « des articles L. 1334-1
a L.1334-16 » sont remplacées pai

référence : « de la présente section »|;

b) Le 5° est ainsi rédigé :

«5° Les conditions dal
lesquelles les organismes réalisant
repérages et les opérations de cont
communiquent :

Texte du Sénat
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5i 6° L'article L. 1334-17 est ain
modifié :
S a) (Non modifié)
P-1

la

b) Le 5° est ainsigédi

S «5°Les conditions da

lesquelles les organismes réalisant
rédpérages et les opérations de cont
communiquent :

«a) Aux ministres chargés de

Texte adopté par la Commission
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santé et de

la construction et |au
représentant de [I'Etat dans [le
département les informations
nécessaires a I'observation de I'état|du
parc immobilier et les informations
nécessaires a la gestion des risques
mentionnées a l'article L. 1334-14 ;
«b) Au directeur général de
lagence régionale de santé, sur|sa

demande, les informations nécessairgs a
I'exercice des missions prévues au 11 de
l'article L. 1431-2 et a l'article L. 143§-

7. »

Il. — Sont rendues publiques [
les ministéres concernés :

1° La liste des installations
stockage de déchets dangereux ;

e

2° La liste des installations de
stockage de déchets non dangerfeux
pouvant recueillir les déchets d’amiante
liés a des matériaux inertes dont
lintégrité est maintenue ainsi que [es
déchets naturels de terrains amiantiféfres.

lll. —La liste des centres (
valorisation et d'apport des déch
encombrants par département pou
recueillir des déchets amiantés ainsi
les informations disponibles sur |la
collecte de ces déchets auprés |des
particuliers sont rendues publiques spus
un format réutilisable.

e
Bts

ant
nue

Texte du Sénat

« b) (Non modifié)

«CAu maire de

valorisation et d'apport des déch
encombrants pouvant
déchets amiantés ;

recueillir

2° (Non modifié)

3° La liste des installations

stockage de déchets dangereux ;

4° Les informations disponibl

sur la collecte des déchets amia
aupres des particuliers.

Ill. — Supprimé

IV . — La direction générale de

la commune
concernée les informations nécessairgs a

Texte adopté par la Commission

« cSupprimé

I'observation de I'état du
parc immobilier. »
ar Il. —Sont rendues publiques, Il. - L'article L.541-30-1 du
sous un format réutilisable, par leode de [I'environnement est ainsi
ministeres concernés : rétabli :

1°La liste des centres de « Art. L. 541-30-1. — La liste des

ehsstallations de stockage des déchets
dgmouvant accueillir de 'amiante ainsi
que les informations relatives a la
collecte des déchets amiantés auprés
des particuliers sont rendues publiques

par le ministre chargé de
I'environnemer. »
2°Supprimé
e 3° Supprimé
es 4° Supprimé
tés
Amendement AS361
la IV .Supprimé
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Article 11 bis B

Le chapitre Il du titre® du
livre 11l de la premiere partie du code
la santé publique est ainsi modifié :

1° L'article L.1313-1 est ain
modifié :

a) Aprés le septieme alinéa, il
inséré un alinéa ainsi rédigé :

«—la protection d
'environnement, en évaluant I'impg
des produits réglementés sur
milieux, la faune et la flore. » ;

b) Au neuvieme alinéa, le mo
«également » est supprimé, les mqg
«et, pour» sont remplacés par
mots : « ainsi que pour » et, apres
deuxieme occurrence du mot : « cod
la fin de I'alinéa est supprimée ;

c) Aprées le méme neuvien
alinéa, il est inséré un alinéa ai
rédigé :

« Elle exerce également d
missions relatives a la délivrance, 3
modification et au retrait dg
autorisations préalables a la mise sy
marché et a I'expérimentation pour
produits biocides mentionnés a l'arti
L. 522-1 du code d
'environnement. » ;

2° Au 1° de l'article L. 1313-3-1
le mot : « neuvieme » est remplacé
le mot : « dixieme » ;

3° L'article L. 1313-5 est ain
modifié :

a)A la seconde phrase

Texte du Sénat

santé s'assure que la liste des rapp
annuels d'activité des diagnostique|
amiante transmis par les représent
de I'Etat dans les départements ainsi
les résultats de leur analyse, sont m|
disposition du public sur un site interr
en acces libre.

Article 11 bis B

Supprimé

pSt
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par

du

premier alinéa, la référence: «
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(Suppression maintenue)
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neuviéme alinéa » est remplacée pal
références : « des dixieme et onzig
alinéas » ;

b)A la deuxiéme phrase
second alinéa, apres le mot : « génér.
sont insérés les mots: « prise
application du dixiéme alinéa
l'article L. 1313-1 » ;

c) Le méme second alinéa

complété par une phrase ainsi rédigée

«Le ministre chargé (
'environnement ou le ministre char
du travail peuvent s'opposer, dans
mémes conditions, aux décisions pri
en application du onziéme alinéa
méme article. » ;

4° Au  deuxieme alinéa
l'article L. 1313-6-1, le
« neuvieme » est remplacé par le m
« dixieme ».

q

Article 11 bis E

Le chapitre VII du titre Il dy
livre 11l de la premiére partie du code
la santé publique est ainsi modifié :

1° Lintitulé est ainsi
« Sanctions » ;

2° Au début, est ajoutée u
section 1 ainsi rédigée :

« Section 1
« Sanctions administratives

«Art. L. 1337-1 A. — En ca
d’'inobservation des articles L. 1332-]
L. 1332-4 et des articles L. 1332-6
L. 1332-9, l'autorité administrative m
en demeure I'exploitant ou, a défaut
propriétaire d'y satisfaire dans un dé
déterminé. Elle peut prescrire td
contrles, expertises ou analy
nécessaires, les dépenses étant
charge de [l'exploitant ou
propriétaire.

g

mot |:

rédigé|:

— 61 —
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Article 11 bis E
Le chapitre VII du titre Il dU
devre 11l de la premiéere partie du code
la santé publique est ainsi modifié :

1° a 3 (Non modifiés)

ne

le

ses
la

« Si, a I'expiration du délai fixq

Texte adopté par la Commission

Article 11 bis E

(Sans modification)
de




Texte de '’Assemblée nationale

lintéressé
injonction,
peut :

n'a pas obtempéré a c
l'autorité

«l®
somme correspondant a I'estimation

montant des travaux a réaliser, laqu
est restituée au fur et a mesure de

exécution. A défaut de réalisation (

f
la somni

travaux avant [I'échéance fixée
l'autorité administrative,
consignée est définitivement acquis
lEtat afin de régler
entrainées par I'exécution des trav
en lieu et place de lintéressé. Il

procédé a son recouvrement comme

matiére de créances de I'Etat étrang
a I'impo6t et au domaine ;

« 2° Faire procéder d'office, ¢
lieu et place de I'exploitant ou, a défg

du propriétaire et a ses frais,
I'exécution des mesures prescrites ;

«3° Suspendre, sl y a lie
I'exploitation des installations ou d
ouvrages, I'exercice des
jusqu'a exécution des
imposées. » ;

conditio

3° Est
intitulée :
comprenant
L. 1337-10;

« Sanctions  pénales »
les articles L.1337-1

4° La section 2,
résulte du3° du présent article,
complétée par un article L.1337-
ainsi rédigé :

«Art. L. 1337-11. — Est puni d
15 000 € d’amende le fait de ne pas

conformer a la mesure d'interdicti
d'utilisation mentionnée a larticl
L. 1335-2-2. »

Article 11 bis

L'article L. 1311-7 du code de
santé publigue est complété par
alinéa ainsi rédigé :

administrativ

L'obliger a consigner, ent
les mains d'un comptable public, u

les dépens

activit

insérée une sectiof

telle qu'elle
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Article 11 bis

a L'article L. 1311-7 du code de
santé publique est complété par d
alinéas ainsi rédigés :

« Les collectivités territoriales

Texte adopté par la Commission

Article 11 bis

a L'article L. 1311-7 du code de la
esanté publique est complété par un
alinéa ainsi rédigé :

v « Le plan national de prévention
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« Le plan national de préventi
des risques pour la santé liés
'environnement est décliné au nive
régional sous forme de plans région
santé environnement. Ces plans ont
objectif la territorialisation  de
politiques définies dans le domaine d
santé et de I'environnement. Ces pl
régionaux s'appuient sur les enjd
prioritaires définis dans le plan natio
tout en veillant & prendre en compte
facteurs de risques spécifiques
régions. lls sont mis en ceuvre par
services déconcentrés de [I'Etat,
agences régionales de santé et
conseils régionaux, en association g
les autres collectivités territoriales. »

atacteurs de

\veanseils régionaux, en association g

Texte du Sénat

participent par des actions spécifiq
pouvant étre intégrées au contrat Iq
de santé.

DN « Le plan national de préventi
ds risques pour la santé liés
dienvironnement est décliné au nive
ardgional sous forme de plans région
santé environnement. Ces plans ont g
objectif la  territorialisation
epalitiques définies dans le domaine dg
asanté et de I'environnement. Ces pl
uggionaux s'appuient sur les enjg
glioritaires définis dans le plan natio
lesut en veillant & prendre en compte
risques spécifiques

legions. lls sont mis en ceuvre par
lesrvices déconcentrés de [I'Etat,

&ences régionales de santé et

)

|
l
[
|

les autres collectivités territoriales. »

Article 11 ter A

Le deuxieme alinéa de lartic|
L. 111-6 du code de la recherche
complété par une phrase ainsi rédigé

«Il veille également a |
cohérence de la stratégie nationale
recherche avec la stratégie nationale
santé définie
code de la santé publique, notamm
en matiere de risques pour la santé li
des facteurs d’environnement. »

&

bn

des

a larticle L. 1411-1 dlu
ent

Texte adopté par la Commission

des risques pour la santé liés a
da&nvironnement est décliné au niveau
régional sous forme de plans régionaux
"santé environnement". Ces plans ont
pour objectif la territorialisation des
politiques définies dans le domaine de
la santé et de I'environnement. Ces
plans régionaux s'appuient sur les
enjeux prioritaires définis dans le plan
national tout en veillant & prendre en
compte les facteurs de risques
spécifiques aux régions. lls sont mis en
ceuvre par les services déconcentrés de
I'Etat, les agences régionales de santé
et les conseils régionaux, en association
avec les autres collectivités
territoriales, notamment par le biais des
contrats locaux de santé. »

Alinéa supprimé
Amendement AS364
our
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Article 11 quater A

Le titrelll du livre Il de

publigue est complété
chapitre VIII ainsi rédigé :

par

« Chapitre VIII
« Lutte contre les
végétales et animalg
dont la prolifération est nuisible a
santé humaine

«Art. L. 1338-1. —Un  décre
pris aprés avis du Haut Conseil de
santé publique, du Conseil national
protection de la nature et du Con
national d'orientation de la politiqy
sanitaire animale et végétale, fixe la li
des especes végétales et animales
la prolifération constitue une mend
pour la santé humaine et définit
mesures susceptibles d’'étre prises f
prévenir leur apparition ou lutter con
leur prolifération.

«Art. L. 1338-2. — Les
infractions aux réglements pris
application du présent chapitre s
recherchées et constatées par
officiers et les agents de poli
judiciaire conformément au code
procédure pénale et par les ags
mentionnés aux articles L. 1421-1
L. 1435-7 du présent code, les age
mentionnés aux 1° a 7° du | de l'arti
L. 231-2 et a l'article L. 250-2 du co
rural et de la péche maritime, les age
de I'Etat agréés et commissionnés pa
ministre de [lagriculture, les age
mentionnés a l'article L. 172-1 du co
de l'environnement et les agents
collectivités territoriales habilités
assermentés dans des conditions fi
par décret en Conseil d’Etat. Les prod

lal
premiére partie du code de la sg

esped

re

de
fles

et
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Article 11 quater A

modifié :

1°Au  premier alinéa d
l'article L. 1312-1, aprés la référenc
«L.1337-1-1», est insérée
référence : « L. 1338-2 » ;

chapitre VIII ainsi rédigé :
« Chapitre VIII

es «Lutte contre les espec

rgégétales et animalg

ldont la prolifération est nuisible a
santé humaine

t «Art. L. 1338-1. — Sous réser]
dees articles L. 3114-5 et L. 3114-7,
diécret, pris aprés avis du Haut Con
€lé la santé publique, du Conseil natig
ele la protection de la nature et
[s@onseil national d’orientation de
(miitiqgue sanitaire animale et végéts
dixe la liste des especes végétaleg
emimales dont la prolifération constit|
oume menace pour la santé humaing
rééfinit les mesures susceptibles d'é
prises pour prévenir leur apparition
lutter contre leur prolifération.

« Art. L. 1338-2. — (Non
emodifié)

bnt

les
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verbaux dressés par ces officiers et

Le livre Il de la premiere parti
rdé code de la santé publique est ainsi

2° Le titre 11l est complété par |
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Article Huater A

e (Sans modification)
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agents font foi jusqu'a preuve
contraire.

«Art. L. 1338-3. —I. = Un arré
des ministres chargés de la santé
'environnement et de I'agriculture pe
limiter ou interdire lintroduction, |
transport, I'utilisation, la mise en ven
la vente ou l'achat, sous quelque for
que ce soit, d'une espece figurant d|
la liste fixée par le décret mentionng
l'article L. 1338-1.

«|l. — Les agents mentionnés
l'article L. 1338-2 du présent code et
agents mentionnés au 1° du | de l'art
L. 215-1 du code de la consommat|
ont qualité pour rechercher et const
les infractions au | du présent article
cet effet, ils disposent des pouvq
définis au livrell du code de
consommation.

«Art. L. 1338-4. —En tant qy
de besoin, les conditions d'applicati
du présent chapitre sont déterminées|
décret en Conseil d’Etat. »

Texte du Sénat

flu

dmistres chargés de la santé,

eéransport, l'utilisation, la mise en ven

bla liste fixée par le décret mentionné
l'article L. 1338-1.

a «|l. = (Non modifié)
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e « Art. L. 1338-4. — (Non
omodifié)
par

« Art. L. 1338-5. — Tout
distributeur ou vendeur de végéta

humaine est tenu d’informe
préalablement & la conclusion de
vente, 'acquéreur des risques poulr
santé humaine et, le cas échéant,

Conseil de la santé publique et
fixe la liste des végétaux concernés

chacun deux, la nature de d
informations, le contenu et le format d
mentions  devant
documents
végétaux concernés.

«Art. L. 1338-6. — Les
mentionnés au 1° du |
larticle L. 215-1 du code de
consommation et a l'article L. 250-2
code rural et de la péche maritime
qualité pour rechercher et constater
infractions  aux  dispositions @
I'article L. 1338-5 du présent code ai

qu'aux mesures prises pour le

Utenvironnement et de I'agriculture peut
tlimiter ou interdire lintroduction, le

Texte adopté par la Commission

] «Art. L. 1338-3. — Un arrété des

nee vente ou l'achat, sous quelque forme
anse ce soit, d'une espéce figurant dans

ux

susceptibles de porter atteinte a la santé

r
la
la
des

moyens de s’en prémunir. Un arrété fes
ministres chargés de la santé et de la
consommation, pris aprés avis du Haut

du

Conseil national de la consommation,

par

ces dispositions et détermine, pour

figurer sur les
d’accompagnement  des

agents

e
a
du
ont
les
e
nsi
ur
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Article 11 quater

L'article L. 5231-2 du code de
santé publique est complété par urf
ainsi rédigé :

« 3°Des jouets ou amuset
comportant du bisphénol A. »

Texte du Sénat

application. A cet effet, ils disposent d
pouvoirs prévus au livre Il du code de
consommation. »

Article 11 quater B

Dans un délai d'un an a comp
de la promulgation de la présente
'Agence nationale de la sécuri
sanitaire de I'alimentation, qg
'environnement et du travail remet
Gouvernement un  rapport  §
I'identification des substances ayant
effet de perturbateur endocrinien
mesure leurs effets cumulatifs.
rapport vise a formuler
recommandations en vue de :

de

1° Définir des critéres visant
déterminer les propriétés
perturbateurs endocriniens en se fong
sur une analyse globale des risques ;

2° Diminuer les doses autorisé
voire interdire les substances nociveg
cas de niveau de risque important,
du fait des modalités d'utilisatiq
particuliéres, soit du fait du profil d
consommateurs vulnérables ;

3° Encadrer de manié
réglementaire I'utilisation des mentio|
valorisantes par un étiquetage fiable.

Article 11 quater
a L'article L. 5231-2 du code de
&nté publique est complété par u
ainsi rédigé :

es
comportant

«3°Des jouets ou amusett
du  bisphénol A 1

respectant pas la limite de concentrafi

ou la limite de migration pour cet
substance définies par arrété
ministres chargés de la santé, de
consommation, de [lindustrie et
'environnement. »

Texte adopté par la Commission

es
la

Article 11 quater B
er Dans un délai d'un an a compter

ale la promulgation de la présente lei,
t&ouvernementemet au Parlement un
eapport  sur les perturbateurs

aendocriniens et leurs effets sur la santé

trumaine.
un

et Amendement AS387

Ce

S
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ant

es,

en

50it

n
e
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Article 11 gemat

Il. —Dans un délai d'un an a
compter de la promulgation de la
présente loi, le Gouvernement remet au
Parlement un rapport relatif aux effets
sur la santé du bisphénol A non chauffé.
Ce rapport étudie en particulier les
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effets sur la santé liés a la présence de
cette substance dans I'environnement
des personnes a risque, notamment des

Article 11 quinquies A

Dans un délai de dix-huit mois|
compter de la promulgation de
présente loi, le Gouvernement remet
Parlement un rapport sur I'applicati
en France des réglements européeng
« cosmétiques », « biocides »
« alimentation » en matiére d’'étiquetd
sur la présence de nanomatériaux
les produits concernés.

Article 11 quinquies

L'article L. 5232-1 du code de
santé publique est ainsi rédigé :

«Art. L. 5232-1. — Tout apparg
portable permettant I'écoute de son
l'intermédiaire d’écouteurs fo
d'oreillettes ainsi que tout écouteur
oreillette mis sur le marché, détenus|
vue de la vente, vendus ou distribug
titre gratuit sont concus de fagon & 4
sans danger pour [l'audition
l'utilisateur dans des conditio
normales d'utilisation ou d'utilisatio
raisonnablement prévisibles.

« Ces appareils portables s
accompagnés de messages a carg
sanitaire sur les risques liés a |
utilisation et sur la maniére de préve
ces risques.

« Les dispositifs qui ne sont p
conformes & ces obligations ne peu

Article 11 quinquies A

Supprimé
la

au

pn

dits

et

ge

ans

Article 11 quinquies B

Dans un délai de dix-huit mois|
compter de la promulgation de
présente loi, le Gouvernement remet
Parlement un rapport
nanomatériaux dans les médicament
dispositifs médicaux.

Article 11 quinquies

a I. - L'article L.5232-1 du cod
de la santé publique est ainsi rédigé :

peortable permettant I'écoute de sons
W'intermédiaire d'un dispositif d'écout
ainsi que tout dispositif d’écoute mis s
Enmarché, détenus en vue de la ve
s/@ndus ou distribués a titre gratuit s
encus de fagon a étre sans danger
Baudition de [I'utilisateur dans de
sonditions normales d'utilisation @
nd'utilisation raisonnableme
prévisibles.

bnt « Ces appareils portables s
chemmpagnés de messages a caral
bganitaire sur les risques liés a |
nitilisation et sur la maniére de préve
ces risques.

as «Les appareils portables
elispositifs d'écoute qui ne sont p

étre commercialisés.

il «Art. L. 5232-1. — Tout apparei

a
la
au

sur les

S et

1

pour
S
u
t

bnt
ctere
BuUr

conformes a ces obligations ne peuy

jeunes enfants.

Amendement AS393

Artic1l quinquies A

(Suppression maintenue)

Article 11 quinquies B

(Sans modification)

Articld fuinquies
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« Les modalités d'application
présent article sont définies par arrété

CHAPITREV
Informer et protéger les populations
face aux risques liés aux accidents d
la vie courante

u « Les modalités d’application d
présent article sont définies par arrété. »

e face aux risques liés aux accidents d

Texte du Sénat

étre commercialisés.

[=]

II. —Le premier alinéa de
I'article L. 5232-1-1 du méme code est
ainsi modifié :

1° A la premiére phrase, aprés le
mot : « dispositif », sont insérés les
mots : « d’écoute » ;

2° Au début de la secongle

phrase, les mots : « L'accessoire » gont
remplacés par les mots : « Le dispositif
d’écoute ».

Ill. = L'article L. 5232-1-3 dy
méme code devient l'article L. 5232-3-1

et le mot: «accessoire » est rempleet...

par les mots : « dispositif d’écoute ».

Article 11 sexies A

A la fin de 'avant-dernier alinda
de Tlarticle L.1311-1 du code de

Texte adopté par la Commission

Ill. - Larticle ...
l'articlel. 5231-3-1

... d’écoute ».

Amendement AS365

Article 11 sexies A

L’avant-dernier alinéa de

IHarticle L. 1311-1 du code de la santé

santé publique, les mots : « d'origingublique est ainsi rédigé :

domestique » sont supprimés.

CHAPITREV
Informer et protéger les populations

la vie courante

sonores et la
atmosphérique ; »

« —de lutte contre les nuisances
pollution

Amendement AS389

CHAPITREV

Informer et protéger les populations
e face aux risques liés aux accidents de

la vie courante
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TITRE Il

FACILITER AU QUOTIDIEN LES
PARCOURS DE SANTE

CHAPITRE I
Promouvoir les soins primaires et
favoriser la structuration des
parcours de santé

Article 12
& IV. — (Supprimés)

V.- Aprés larticle L.1411-1
du code de la santé publique, il
inséré un article L.1411-11-1 ain
rédigé :

«Art. L. 1411-11-1. — Une
équipe de soins primaires est
ensemble de professionnels de s
constitué autour  de médec
généralistes de premier recoy
choisissant d'assurer leurs activités
soins de premier recours définis
larticle L.1411-11 sur la base d’
projet de santé qu’ils élaborent. H|
peut prendre la forme d'un centre
santé ou d’'une maison de santé.

« L'équipe de soins primairg
contribue & la structuration des parcq
de santé, mentionnés a l'article L. 14
1, des usagers. Son projet de san
pour objet, par une meilleu
coordination des acteurs, la préventi
'amélioration et la protection de I'ét
de santé de la population, ainsi qug
réduction des inégalités sociales
territoriales de santé. »

Article 12 bis

I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1° Le titre Ill du livre IV de Ig
premiére partie est ainsi modifié :

a) La premiére phrase du c du
de l'article L. 1431-2 est complétée f
les mots : «et elles contribuent a
constitution de communaut
professionnelles territoriales de sa

|
edti code de la santé publique, il

anté
ns

de

b
wrsntribue & la structuration des parcq
lde santé. Son projet de santé a

diamélioration et la protection de I'ét
atle santé de la population, ainsi que

ue

P8 la constitution des pdles de sd
méentionnés a l'article L. 1411-11-2 »
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TITRE I

FACILITER AU QUOTIDIEN LES
PARCOURS DE SANTE

CHAPITRE I*F
Promouvoir les soins primaires et
favoriser la structuration des
parcours de santé

Article 12
& IV. — (Supprimés)

V.- Aprés larticle L.1411-11
$nséré un article L.1411-11-1 ai
rédigé :

«Art. L. 1411-11-1. — (Non
umodifié)

rs,
de
a
n
le

©bget, par une meilleure coordinati
ees acteurs, la préventiq

rieduction des inégalités sociales
rritoriales de santé. »

Article 12 bis
I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :
1° Le titre Ill du livre IV de Ig

premiére partie est ainsi modifié :

2° a) La premiére phrase du c du
ae l'article L. 1431-2 est complétée
les mots : « et elles apportent leur ap

« L'équipe de soins primairgs
urs
our
on

20
ar
pui mots : «, ellescontribuent a la
nténstitution
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TITRE Il

FACILITER AU QUOTIDIEN LES
PARCOURS DE SANTE

CHAPITRE I*F
Promouvoir les soins primaires et
favoriser la structuration des
parcours de santé
Article 12

(Sans modification)

est

—

la
et

Article 12 bis

a)la...

de communautés
professionnelles territoriales de santé



Texte de '’Assemblée nationale

mentionnées a l'article L. 1434-11 » ;

b) Le chapitre IV, tel qu’i
résulte de l'article 38 de la présente
est complété par une section4 a
rédigée :

« Section 4

« Communautés professionnel
territoriales de santé

« Art. L. 1434-11. — Afin
d’assurer une meilleure coordination
leur action et ainsi concourir a
structuration des parcours de sg
mentionnés a l'article L. 1411-1 et &
réalisation des objectifs du pro)
régional de santé mentionné a l'arti
L. 1434-1, des professionnels de s4
peuvent décider de se constituer
communauté professionnelle territori
de santé.

«La communaut
professionnelle territoriale de santé
composée de professionnels de s
regroupés, le cas échéant, sous la fd
d’'une ou de plusieurs équipes de s

— 70 —

Texte du Sénat

b) Apres Tlarticle L.1411-11-1
ael qu'il résulte de larticle 12 de
meiésente loi, il est inséré un arti
L. 1411-11-2 ainsi rédigé :

Alinéa supprimé

es Alinéa supprimé

«Art. L. 1411-11-2. — Afin
dkassurer une meilleure coordination
leeur action et ainsi concourir a
rdtucturation des parcours de santé,
lrofessionnels de santé peuvent dég
ate se constituer en pdle de santé.
cle
nté
en
ale

]

« Le pble de santé est comp
et professionnels de santé assurant
asténs de premier ou de deuxiél
maeours au sens des articles L. 1411
ielsL. 1411-12, le cas échéant regrou

primaires, d'acteurs assurant des s
de premier ou de second
définis, respectivement,

médico-sociaux et sociaux concoural
la réalisation des objectifs du pro|
régional de santé.

«Les membres de
communauté professionnelle territori
de santé formalisent, a cet effet,

recoliEgjuipes de soins primaires.
aux articles
L.1411-11 et L.1411-12 et d'acteyrs

pBus la forme d'une ou de plusiel

ta
et

« Peuvent participer au podle
santé les établissements de santé €
établissements et services médi
sociaux, le cas échéant, les actg
médico-sociaux et sociaux, les servi
départementaux de protecti
maternelle et infantile mentionnés
larticle L.2112-1, ainsi que g
groupements de professionnels d
constitués sur son territoire d'acti
sous la forme de maisons de santé|

groupements de coopération sanitaire
de groupements de coopération sog
et médico-sociale.

a « Les membres du pdle de sal
atdaborent un projet de santé précisan
yoarticulier son territoire d’action.

Texte adopté par la Commission

mentionnées a l'article L. 1434-24;

s b) Le chapitre IV, tel quiil
aésulte de I'article 38 de la présente loi,
lest complété par une section 4 ainsi
rédigée :

« Section 4

« Communautés professionnelles
territoriales de santé

« Art. L. 1434-11 - Afin
dkassurer une meilleure coordination de
lEeur action et ainsi concourir a la
désicturation des parcours de santé
idezntionnés a l'article L. 1411-1 et a la
réalisation des objectifs du projet
régional de santé mentionné a l'article
L. 1434-1, des professionnels de santé
peuvent décider de se constituen
communauté professionnelle territoriale
de santé.

Sé «La communauté
pesfessionnelle territorialede santé est
nuemposée de professionnels de santé
1EDroupés, le cas échéant, sous la forme
rfsne ou de plusieurs équipes de soins
upsimaires, d’acteursassurant des soins
de premier ou de deuxiéme recours,
définis, respectivement, auwarticles
L.1411-11 et L. 1411-12t d’'acteurs
médico-sociaux et sociaux concourant a
la réalisation des objectifs du projet
régional de santé.

de
t les

Alinéa supprimé

ICO-

urs
ces
on
a
s
éja
on
de

centres de santé, de réseaux de santé, de

ou
iale

nté « Les membres de la
t@mmunauté professionnelle territoriale
de santéformalisent, a cet effetun

projet de santé, qu'ils transmetten

a

projet de santéqu’ils transmettent a
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I'agence régionale de santé.

« Le projet de santé précise
particulier le territoire d'action de
communauté professionnelle territori
de santé.

« A défaut dinitiative de
professionnels, I'agence régionale
santé prend, en concertation avec
unions régionales des professionnelg
santé et les représentants des centrg
santé, les initiatives nécessaires §
constitution de communaut
professionnelles territoriales de santé

« Art. L. 1434-12. — Pour
répondre aux besoins identifiés dan
cadre des diagnostics territoria
mentionnés au lll de l'article L. 1434
et sur la base des projets de santé
équipes de soins primaires et
communautés professionnel
territoriales de santé, I'agence régior
de santé peut conclure des cont]
territoriaux de sant

« Le contrat territorial de san|
définit l'action assurée par s
signataires, leurs missions et le
engagements, les moyens qu'ils
consacrent et les modalités
financement, de suivi et d'évaluation.|
cet effet, le directeur général de I'age
régionale de santé peut attribuer
crédits du fonds d'intervention régio
mentionné a l'article | 143¢-8.

« Le contrat territorial de san
est publié sur le site de l'agen
régionale de santé afin de permettre
établissements de santé publics
privés, aux structures médico-social
aux professions libérales de la sant
aux représentants d’'associati
d’'usagers agréées de pren|
connaissance des actions et des mo
financiers du proje

« Les équipes de soins primai

— 71 —
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en « Ce projet de santé est trans
gpour information a I'agence régionale
aanté. 1l est compatible avec
orientations du projet régional de sa
mentionné a l'article L. 1434-1.

5 « Les professionnels de sa
garticipant au pble de santé peuv
lEganiser entre eux une activité

té€médecine.

s de

la

es

c) Le chapitre 1V, tel qu'il résult
de larticle 38 de la présente loi,
complété par un article L. 1434-11 ai
rédigé :

« Art. L. 1434-11. — Pour
rigpondre aux besoins identifiés dan
woadre des diagnostics territorig
@nentionnés au Il de l'article L. 1434
desur la base des projets de santé|
léquipes de soins primaires et des p
afe santé, l'agence régionale de sg
gleut conclure des contrats territorig
ais santé.

té « Le contrat territorial de san
edéfinit I'action assurée par s
bsfnataires, leurs missions et le
gngagements, les moyens qu'ils
dmnsacrent et les modalités
Anancement, de suivi et d’évaluation.
ncet effet, le directeur général de I'age
Hegionale de santé peut attribuer
a@rédits du fonds d'intervention régior)
mentionné a l'article | 143£-8.

té « Le contrat territorial de san
oest publié sur le site de l'agen
négionale de santé afin de permettre
é&bblissements de santé publics
qwjvés, aux structures médico-socia
saetx professions libérales de la sant
AasIX représentants d’'associati
waisagers agréées de pren
yeoisnaissance des actions et des mo
financiers du proje

es « Les équipes de soins primai

et les acteurs des communay

tésles acteurs des podles de santé pey
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I'agence régionale de santé.

mis  «Le projet de santérécise en
darticulier le territoire d’action de la
eommunauté professionnelle territoriale
ndé santé.

nté  « A défaut dinitiative  des
gmfessionnels, l'agence régionale de
danté prend, en concertation avec les
unions régionales des professionnels de
santé et les représentants des centres de
santé, les initiatives nécessaires a la
constitution de communautés
professionnelles territoriales de santé.

2

ast
nsi

¢) Supprimé

«Art. L. 1434-12— Pour ...

le

ux

9

des

Oles

cEmMmunautés
uerritoriales de santé, ...
... santé.

des
professionnelles

té
es
urs

de
A
nce
des
al

té
ce
aux
et
es,
2 et
ns
dre
yens

es « Les équipes de soins primaires
\ent les acteurs descommunautés
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professionnelles territoriales de sa
peuvent bénéficier des fonctions
plates-formes territoriales d’appui a
coordination du parcours de sa
complexe prévues a larticle L. 632
2.»;

2° Le chapitre lll ter du titre
du livre Ill de la sixiéme partie ¢
abrogé.

Il. —Les  regroupements
professionnels qui, avant la publicati
de la présente loi, répondaient a
définition des poles de santé au sen
l'article L. 6323-4 du code de la sa
publique deviennent, sauf opposition
leur part, des communaut
professionnelles territoriales de santé
sens de larticle L.1434-11 du mé
code, dans sa rédaction résultant d
présente loi.

ne

2)
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bénéficier des fonctions des plat
éxrmes territoriales  d'appui  a

leoordination des parcours de sa
hedmplexes prévues a lartig
1-. 6327-2. » ;

I 2° (Non modifié)

le Il.—Les  regroupements
qprofessionnels qui, avant la publicati
d& la présente loi, répondaient a
scdinition des poles de santé au sen
téarticle L. 6323-4 du code de la sa
gubligue  disposent d'une pério
@sansitoire d’'un an pour s’adapter g
digpositions du présent article.

la

Article 12 ter A

I.—A Trarticle L.1411-12 du
code de la santé publique, le m
«second » est remplacé par le m
«deuxiéme ».

IIl. — Le chapitre préliminaire d
titre 11l du livre premier de la quatrien
partie du méme code est ainsi modifié

1° L'intitulé est ainsi
« Médecin  généraliste de prem
recours et médecins spécialistes
premier et deuxiéme recours » ;

2° Aprés larticle L.4130-1, i
est inséré un article L.4130-2 ai
rédigé :

«Art. L. 4130-2. — Les mission
du médecin spécialiste de premier oy
deuxiéeme recours comprennent
actions suivantes :

« 1° Compléter la prise en chal
du patient par la réalisation d'u
analyse diagnostique et thérapeuti
d’expertise, la mise en ceuvre
traitement approprié ainsi que le sy

rédigé|:

Texte adopté par la Commission

eprofessionnelles territorialede ...

a

nté

le

... L.6327-2. »;

e Il.—Les ...
on

la
5 de

té
de. publiquedeviennent, sauf opposition
we leur part, des communautés

professionnelles territoriales de santé
au sens de l'article L. 1434-11 du méme
code, dans sa rédaction résultant de la
présente lai

Amendement AS331

Article 12 ter A

=3

pL

.- @

er
de

nsi

s
de
les

ge
ne

que
du

ivi

pres

des patients, selon des modalités pro
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Article 12 ter

Le chapitre IV du titre Il d{
livre 1V de la premiére partie du code
la santé publique, tel qu'il résulte
larticle 38 de la présente loi, €
complété par une section5 ai
rédigée :

« Section 5

« Pacte territoire-santé

«Art. L. 1434-13. — Le pac
territoire-santé a pour objet d’améliol

'accés aux soins de proximité, en t
point du territoire.
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aux compétences de chaque discipling ;

« 2° Contribuer a la prévention et
a I'éducation pour la santé ;

« 3° Participer & la mission de
dans les conditions fixées a lartigle
L. 6314-1;

« 4° Contribuer a 'accueil et a |a
formation des stagiaires de deuxieme et
troisiéme cycles d'études médicales.

«Le médecin spécialiste de
deuxiéme recours peut intervenir en ant
que médecin correspondant, en lien gvec
le médecin généraliste, pour le syivi
conjoint du patient et I'élaboration ¢u
projet de soins.

«Le médecin spécialiste de
premier ou de deuxieme recours
intervient en coopération avec les
établissements de santé et contribue|a la
prévention des hospitalisations inutiles
ou évitables. »

Article 12 ter B

Le Gouvernement remet au
Parlement, six mois apres |la
promulgation de la présente loi, un

rapport présentant des propositions gour
rendre le contrat d’engagement de santé
publique plus attractif.

Article 12 ter

Le chapitre IV du titre Ill dy
dizre IV de la premiére partie du code |de
ta santé publique, tel qu'il résulte de
dtarticle 38 de la présente loi, est
hsomplété par une section5 ainsi
rédigée :

« Section 5
« Pacte territoire-santé
e «Art. L. 1434-13. — (Non

enodifié)
but

Texte adopté par la Commission

« 3° Participer a la mission de

service public de permanence des spggsvice public de permanence des soins ;

Amendement AS332

Article 12 ter B
Supprimé

Amendement AS333

Article 12 ter

(Sans modification)
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«Ce pacte comporte d
dispositions visant notamment a :

« 1° Promouvoir la formation
l'installation des professionnels de sa
et des centres de santé en fonction
besoins des territoires ;

« 2° Accompagner  I'évolutio
des conditions  d'exercice d
professionnels de santé, notamni

dans le cadre des équipes de s
primaires mentionnées a [lartig
L.1411-11-1 et des communau
professionnelles mentionnées a larti
L. 1434-11.

«Le pacte peut prévoir d
actions spécifiguement destinées
territoires particuliérement isolés et g
quartiers prioritaires de la politique dg
ville, et des dispositions particulié
pour les collectivités d’outre-mer.

«Ce pacte est arrété par
ministre chargé de la santé. Les age
régionales de santé le mettent en ce
aprés concertation avec les actg
concernés et associent les cong
territoriaux de santé mentionnés
l'article L. 1434-9.

«Un comité national est char
d’assurer le suivi de la mise en ceuvrg

ce pacte et d'établir un bilan annuel flesise en ceuvre de ce pacte et d'étq

actions engagées. Il est compg
notamment, de représentants
professionnels de santé et d'élus, s¢
des modalités définies par décret. »
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es «Ce pacte comporte d
dispositions visant notamment a :

pt «1° (Non modifié)

nté

des

n « 2° Accompagner  I'évolutio
edes conditions  d'exercice  d
qgnbfessionnels de santé, notamm

pidiens le cadre des équipes de s
lerimaires  mentionnées a lartig
€s1411-11-1 et des communau
aerofessionnelles mentionnées a larti
L. 1434-11.

S «Le pacte peut prévoir d
pastions spécifiquement destinées
ugrritoires particuliérement isolés et g
fuartiers prioritaires de la politique de
pdlle, et des dispositions particuliér,
pour les collectivités d’outre-mer.

le «Ce pacte est arrété par
agisistre chargé de la santé. Les age
Urdgionales de santé le mettent en cel
@grés concertation avec les acte
aittncernés et associent les cong
tarritoriaux de santé mentionnés
I'article L. 1434-9.

pé «Un comité national est char
diélaborer et d'assurer le suivi de

3é) bilan annuel des actions engagée
det composé, notamment,

sl@présentants de professionnels de d
et d'élus, selon des modalités défin
par décret. »

Article 12 quater A

La sous-section 1 de la sectiol
du chapitre Il du titre VI du livr
premier du code de la sécurité soc
est complétée par un article L. 162-
ainsi rétabli :

«Art. L. 162-5-5. — La
négociation des conventions nationd
mentionnées a larticle L.162-5

I'offre de soins, sur |
conventionnement a I'assurance malg
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Amendement AS334
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Article 13

I.— Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1°AlLa premiére phrase dy
du2° de Tlarticle L.1431-2 e
mise en place du projet territorial
santé mentale mentionné a [larti
L. 3221-2 »;

1° (Supprimé)

2°A la premiére phrase
larticle  L.3211-2-3, les
«n'exerce pas la mission de sery
public mentionnée au 11°de [artig
L.6112-1 » sont remplacés par
mots : « n'assure pas, en application
l'article L.3222-1, la prise en char
des personnes faisant I'objet de sq
psychiatriques au titre des chapitre
a IV du présent titre ou de l'article 7Q
135 du code de procédure pénale » ;

2° bis L'article L. 3212-5 ey
ainsi modifié :

a) Le | est ainsi rédigé :

«l.—Le directeur d

I'établissement d’'accueil transmet s
délai au représentant de I'Etat dang
département ou, a Paris, au préfet
police, et a la commissid
départementale des soins psychiatrig
mentionnée a larticle L. 3222-5 toy
décision d’admission d’'une personne
soins psychiatriques en application
présent chapitre. Il transmet égalem

ue

stu 2°
complétée par les mots : « et assurentéanplétée par les mots : « et assure|
fdmise en place du projet territorial
cEanté mentale mentionné a

e
mots|:

je
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définies par les agences régionales
santé en application des 1° et 2°
l'article L. 1434-4 du code de la sa
publique. »

Article 13

I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1° AlLa premiére phrase dy
de Tlarticle L.1431-2 e

c

larti
L. 3221-2 »;

1° (Supprimé)
2° a 2 sexies (Non modifiés)

ice

le

es
de

ins
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e
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n
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sans délai a cette commission une c

ppie

Texte adopté par la Commission

de
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Article 13

c

b

t la

de
Cle

2° bis A A la deuxiéme phrase de
I'avant-dernier alinéa de [larticle
L. 3211-11-1, aprés le mot : « écrite »,
sont insérés les mots : « et motivée » ;

Amendement AS357
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du certificat médical d’admission,

bulletin d'entrée et de chacun d
certificats médicaux mentionnés 4
deuxieme et troisieme alinéas

l'article L. 3211-2-2. » ;

b) Le Il est abrogé ;

2°ter Au dernier alinéa
larticle L.3212-7, les mots:
représentant de I'Etat dans
département ou, a Paris, au préfet
police, et » sont supprimés ;

g

« g

2° quater Au deuxiéme alinéa
larticle L.3212-8, les mots: «, Ig
procureurs de la République mention
aull de Tlarticle L.3212-5»
supprimés ;

2° quinquies A la  deuxiém
phrase dull de larticle L.3214-1,
référence : « Il » est remplacée pa
référence : « | »;

2°sexies Aul® de Tlarticl
L. 3215-1, la référence: «du dern
alinéa de larticle L 3212-8 ou » §
supprimée ;

3° Le chapitre¥ du titre Il du
livre Il de la troisieme partie est ai
modifié :

a) L'intitulé est ainsi
«Politique de santé mentale
organisation de la psychiatrie » ;

b) Les articles L.3221-1
L. 3221-4 sont ainsi rédigés :

«Art. L. 3221-1. — La  politiqu
de santé mentale, a laquelle I'ensen;
des acteurs sanitaires, sociaux
médico-sociaux concernés, notammni

sont

rédigé|:
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2° septies Au
l'article L. 3215-2, la référence :
l'article L. 3212-7, » est supprimée ;

«

3° Le chapitre® du titre Il du
divre Il de la troisieme partie est ai
modifié :

a) (Non modifié)

a b) Les articles L.3221-1
L. 3221-4 sont ainsi rédigés :
] «Art. L. 3221-1. — (Non
bhedifié)

et
lent

les  établissements  autorisés

en

4° de

Texte adopté par la Commission

2° quater l'article L. 3212-8est
ainsi modifié :

a) Au deuxiéme alinéa, les mots :
«,les procureurs de la République
mentionnés au Il de l'article L. 3212-5 »
sont supprimés ;
dernier  alinéa

b) Le est

supprimé ;

Amendement AS350

.

«Art. L. 3221-1. — La politique
de santé mentale comprend des actions
de prévention, de diagnostic, de soins,
de réadaptation et de réinsertion

sociale. Elle est mise en ceuvre par des
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psychiatrie et les acteurs de |la acteurs diversifiés intervenant dans ces
prévention, du logement, le domaines, notamment les établissements
'hébergement et de [linsertiop, de santé autorisés en psychiatrie, les
contribue, est mise en ceuvre par [des médecins libéraux, les psychologues et
actions de prévention, de diagnostic,| de I'ensemble des acteurs de la prévention,
soins, de réadaptation et de réinserfion du logement, de I'hébergement et de
sociale. l'insertion.

«Art. L. 3221-2. — I. — Un projegt «Art. L. 3221-2. — I. — (Non
territorial de santé mentale, dont 'objebodifié)
est I'amélioration continue de l'acces
des personnes concernées & des pargours
de santé et de vie de qualité, sécurisg¢s et
sans rupture, est élaboré et mis en ceuvre
a linitiative des professionnels gt
établissements travaillant dans le chgmp
de la sant¢ mentale a un niveau
territorial  suffisant pour permettre
l'association de I'ensemble des actdurs
mentionnés & larticle L.3221-1 gt
laccés a des modalités et techniques de
prise en charge diversifiées.

«ll tient compte dep «ll tient compte des
caractéristiques  socio-démographiqpuesractéristiques socio-démographiglies
de la population, des caractéristiqlds la population, des caractéristiques
géographiques des territoires et |déographiques des territoires et |de
lofffe de soins et de serviceboffre de soins et de services
contribuant a la réponse aux besoins|adestribuant a la réponse aux besoins|des
personnes  souffrant de troublgeersonnes souffrant de  troubles
psychiques. psychiques.

«En l'absence dinitiative dgs Alinéa supprimé « En l'absence d'initiative des
professionnels, le directeur général|de professionnels, le directeur général de
'agence régionale de santé prend |les 'agence régionale de santé prend les
dispositions nécessaires pour que dispositions nécessaires pour que
'ensemble du territoire de la régipn 'ensemble du territoire de la région
bénéficie d'un projet territorial de sarjté bénéficie d'un projet territorial de santé
mentale. mentale.

Amendement AS350

«ll.—Le projet territorial egt «ll.—Le projet territorial egt
défini sur la base dun diagnos}idéfini sur la base d'un diagnostic
territorial partagé en santé mentglerritorial partagé en santé mentale
établi par les acteurs de santé |dtabli par les acteurs de santé |du
territoire. Le projet territorial assodi¢erritoire. Le projet territorial associe
notamment les représentants [lestamment les représentants (les
usagers, les professionnels esagers, les professionnels et |les
établissements de santé, lésablissements de santé, les
établissements et services sociauf éthblissements et les services sociayx et
médico-sociaux, les organismes locameédico-sociaux, les organismes locaux
d'assurance maladie et les services etdémssurance maladie et les services ef les
établissements  publics de [I'Efditablissements publics de [I'Efat
concernés, les collectivités territorialespncernés, les collectivités territoriales,
ainsi que les conseils locaux de sanwdnsi que les conseils locaux de santé,
les conseils locaux de santé de salgé conseils locaux de santé mentalg ou
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mentale ou toute autre commiss|
créée par les collectivités territorial
pour traiter des sujets de santé men
dés lors qu’ils comprennent en leur s
les représentants des usagers et
professionnels de santé, sociaux
médico-sociaux.

« Les diagnostics et les proj
territoriaux tiennent compte des proj

des équipes de soins primai
mentionnées & l'article L. 1411-11-1
des communautés  professionne]

territoriales de santé mentionnéeg
l'article L. 1434-11.

« Le diagnostic, qui comprend
état des ressources disponibles, a
objet d'identifier les insuffisances dq
l'offre de prévention et de servic
sanitaires, sociaux et médico-sociau
dans l'accessibilité, la coordination et
continuité de ces services, et
préconiser des actions pour y remé:

«lll. - Le projet territorial d
santé mentale organise la coordinal
territoriale de second niveau. Il défi
les actions a entreprendre afin
répondre aux besoins identifiés pal
diagnostic territorial partagé.

« Il organise les conditior]
d'accés de la population :

«1°A la prévention et ¢
particulier au repérage, au diagnosti
a lintervention précoce sur |
troubles ;

«2° A I'ensemble des modalit
et techniques de soins et de priseg
charge spécifiques ;

« 3° Aux modalité
d'’accompagnement et  d'inserti
sociale

« A cet effet, il organise l'accq
de la population a un ensemble
dispositifs et de services répondant a
priorités définies par voie réglements
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doute autre commission créée par
eollectivités territoriales pour traiter d
aejets de santé mentale, des lors q
etomprennent en leur sein
rgsrésentants des usagers et
mbfessionnels de santé, sociaux
médico-sociaux.

2ts « Les diagnostics et les projg
eterritoriaux tiennent compte des proj
ees équipes de soins primai
ehentionnées a larticle L. 1411-11-1
ldes pobles de santé mentionnés
l'article L. 1411-11-2.

un « Le diagnostic, qui comprend
pétat des ressources disponibles, a
nsbjet d'identifier les insuffisances da|
poffre de prévention et de servic
snitaires, sociaux et médico-sociau
Bans I'accessibilité, la coordination ef
dentinuité de ces services, et
préconiser des actions pour y remé:
b «lll. —Le projet territorial dg
isanté mentale organise la coordina
nterritoriale de second niveau. Il défi
des actions a entreprendre afin
flépondre aux besoins identifiés par|
diagnostic territorial partagé.

S « Il organise les conditior|
d’'acceés de la population :
n « 1° (Non modifié)

et
2S
13 « 2° (Non modifié)

en

« 3° Aux modalités

pd'accompagnement et  d'inserti
sociale

S « A cet effet, il organise l'accg
de la population a un ensemble
dBspositifs et de services répondant a
priorités définies par voie réglementz

«Il  précise les objecti
poursuivis, les évolutions de I'offre

«Il  précise les objectif
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soins et de services et des organisajsoins et de services et des organisations

nécessaires ainsi que les indicateurg réeessaires ainsi que les indicateurs de
suivi du projet. Il s’appuie sur |suivi du projet. Il s’appuie sur la
transmission et le partage des savdiransmission et le partage des savpirs
acquis et des bonnes pratiquesquis et des bonnes pratiques
professionnelles, le développemeptofessionnelles, le développement
professionnel continu et @rofessionnel continu et e
développement de la recherche clinigb@éveloppement de la recherche clinigue.
«Un programme relatif au
maintien dans le logement et d’acceg au
logement et a I'hébergement
accompagné est développé pour |les
personnes en souffrance psychique |qui
en ont besoin.

« La coordination territoriale de « La coordination territoriale de
second niveau est déclinée dasscond niveau est déclinée dans
I'organisation des parcours de proxinfitédrganisation des parcours de proxiniité
pour assurer a chaque patigmpur assurer a chaque patient,
notamment aux patients pris en chgmyetamment aux patients pris en chgrge
dans le cadre de la mission |dans le cadre de la mission |(de
psychiatrie de secteur, l'acces a [gg$ychiatrie de secteur, l'accés a |[cet

ensemble de dispositifs et de serviceg

«|V.—Le diagnostic territorig
partagé et le projet territorial de sa
mentale sont arrétés par le direct
général de l'agence régionale de s
aprés avis des conseils locaux de s
mentale et du conseil territorial de sal
mentionné a larticle L.1434-9. U
diagnostic et le projet territorial de sa
mentale peuvent étre révisés
complétés a tout moment.

«Le directeur général
'agence régionale de santé informe
diagnostics et des projets territoriaux
santé la conférence régionale de la s

q

et de [lautonomie et assure I¢g
publication.
«V.-Les actions tendant

mettre en ceuvre le projet territorial
santé mentale font I'objet d'un cont
territorial de santé mentale conclu e
I'agence régionale de santé et les act
du territoire participant a la mise
ceuvre de ces actions.

« Le contrat territorial de san|

mentale définit I'action assurée par
signataires, leurs missions

| « V.- Le diagnostic territorig
hpartagé est arrété par le direct
egenéral de I'agence régionale de sg
afgrés avis des conseils locaux de s
amténtale. Le diagnostic territorial partg
péut étre révisé ou complété a t
enoment.

nté

ou

e «Le directeur général d
Hksgence régionale de santé informe
diéagnostics et des projets territoriaux

headité la conférence régionale de la s

@t de [lautonomie et assure le
publication.
a «V.—Les actions tendant

deettre en ceuvre le projet territorial
#anté mentale peuvent faire I'objet d]
tentrat territorial de santé ment
poosiclu entre 'agence régionale de s§
pet les acteurs du territoire participan
la mise en ceuvre de ces actions.

té « Le contrat territorial de san
seentale définit 'action assurée par
signataires, leurs missions

engagements, les moyens qu'ils

ensemble de dispositifs et de services.

| « V.- Le diagnostic territorial
epartagéet le projet territorial de santé
méntale sont arrétépar le directeur
agéhéral de I'agence régionale de santé

ootentaleet du conseil territorial de santé
mentionné a larticle L. 1434:9 Le
diagnosticet le projetterritorialde santé
mentale peuvent étre révisés ou
complétésa tout moment.

e
des

de
anté

«V.—-Les ...

...mentalefont 'objet ...

... actions.
Amendement AS350
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Texte de '’Assemblée nationale

consacrent et les modalités
financement, de suivi et d'évaluation.

« Selon leur

d’application, ces actions peuvent €

déclinées au sein de conseils locau
santé mentale. Le conseil territorial

santé mentionné & larticle L. 1434
comprend une commission spéciali

en santé mentale.

«VI. —Les établissements
service public hospitalier signatai
d'un méme contrat territorial de sal
mentale peuvent constituer entre
une communauté psychiatriqgue
territoire pour la définition et la mise
ceuvre de leur projet
d’établissement, selon des modal
définies par décret.

«Art. L. 3221-3. - . — Au  sel
de l'activité de psychiatrie, la missi

de psychiatrie de secteur, qui concourt &
la politigue de santé mentgle
mentionnée a larticle L.3221-[,

consiste a garantir a I'ensemble de

population :

« 1° Un recours de proximité
soins psychiatrigues, notamment
I'organisation de soins ambulatoires
proximité, y compris sous
d’intervention a domicile, assuré par
équipes pluriprofessionnelles,
coopération avec les équipes de s
primaires mentionnées a
L.1411-11-1 et les communau
professionnelles de territoi
mentionnées a l'article L. 1434-11 ;

« 2° L'accessibilité territoriale ¢

financiére des soins psychiatriques ;

«3°La continuité des soins

psychiatriques, notamment pour
patients dont les parcours de santé

particulierement complexes, y comp

par recours a I'hospitalisation, avec
sans consentement,
nécessaire l'orientation vers d'aut
acteurs afin de garantir I'accés a
prises en charge non disponibles au

territoir

médig

forn

I"artid

en assurant
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dmnsacrent et les modalités
financement, de suivi et d’évaluation.

b

P « Selon leur territoir

digclinées au sein de conseils locaux
dmnté mentale.
-9

sée

fe «VI.—Les établissements

eservice public hospitalier signatai
tun méme contrat territorial de sar
smentale peuvent constituer entre ¢
dme communauté psychiatrique
ererritoire pour la définition et la mise
akuvre de leur projet médiqg
téd&%tablissement, selon des modali
définies par décret.

n «Art. L. 3221-3. — I. — (Non
bmodifié)

a

BN « 1° Un recours de proximité ¢
psoins psychiatriques, notamment
derganisation de soins ambulatoires
@roximité, y compris sous form
edntervention a domicile, assuré par ¢
péguipes pluriprofessionnelles,
brmopération avec les équipes de s
lerimaires mentionnées
darticle L. 1411-11-1 et les pole
enentionnés a l'article L. 1411-11-2 ;

ot « 2° (Non modifié)

« 3° (Non modifié)
es
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tdéapplication, ces actions peuvent é
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« Selon ...

... mentale Le conseil territorial
de santé mentionné a Il'article L. 1434-9
comprend une commission spécialisée
en santé mentale.

tés

«Art. L. 3221-3. — |- L'activité
de psychiatrie peut étre exercée par
'ensemble des établissements de santé,
universitaires ou non, indépendamment
de leur statut juridiqueAu sein decette
activitg la ...

... population:
BN «l°Un ...
par
de
e
es
en
DiNs
a
S ... L. 1411-11-1 et les
communautés professionnelles
territoriales de santé mentionnées a
I'article L. 1434-11;

Amendement AS350

sein
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des établissements assurant la mission
de psychiatrie de secteur.
« La mission de psychiatrie e
secteur se décline de fagon spécifigque
pour les enfants et les adolescents.
«Il.—Les établissements (e «Il.—Les établissements (e «lIl.—Les ...
santé assurant la mission de psychigsanté assurant la mission de psychiatrie
de secteur participent aux actigme secteur participent aux actigns
menées en matiere de prévention,|mkenées en matiére de prévention,| de
soins et d'insertion dans le cadre |dwins et d'insertion dans le cadre |du
projet territorial de santé mentale et pprojet territorial de santé mentale et par
les équipes de soins primaires et |les équipes de soins primaires et |les ...les
communautés professionnellgsles de santé. communautés profesionnelles

territoriales de santémentionnées a
I'article L. 1434-11

territoriales de santé de territoires.

Amendement AS350

«Art. L. 3221-4. — Le directedr «Art. L. 3221-4. — (Non
général de l'agence régionale de samédifié)
désigne, parmi les établissements| de
santé autorisés en psychiatrie et assyrant
le service public hospitalier défini [a
l'article L. 6112-1, les établissements|de
santé assurant la mission de psychiatrie
de secteur et sa déclinaison pour |les
enfants et les adolescents. Afin que
'ensemble de la région soit couvert| il
affecte a chaque établissement ajnsi
désigné une zone d'intervention.
cette zone, I'établissement s’engage a
travailler en partenariat avec les aufres
acteurs.

«Le directeur général (
agence régionale de santé orgar
également avec ces établissementg
modalités de réponse aux besoins
personnes en situation de précarité|
disposant pas d’'une domiciliation sta
dans la zone d'intervention considé

lise
les
des
ne
e

P

nt
et
le
nts

« Chaque établissemg
détermine, dans le proj
d’établissement mentionné a [arti
L.6143-2 ou dans les docume
définissant la  politique  médica
mentionnée a larticle L. 6161-2-2, |
modalités  d’organisation et
fonctionnement de cette activité dang
zone qui lui a été affectée et
déclinaison pour les enfants et
adolescents, gu'il décline en territoi
de proximité appelés secteurs
psychiatrie. » ;

es
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3° bis Apres Tlarticle L. 3221-4
il est inséré un article L.3221-4-1
ainsi rédigé :

«Art. L. 3221-4-1 A. —
L’établissement peut signer
convention avec une association
soins, de prévention, de réadaptatio
de réhabilitation afin de mettre en ceu|
une démarche thérapeutique, qu’
définit.

U

«La convention précig
notamment les modalités de misg
disposition par I'établisseme
d’équipements et de moyens matér|
et financiers et les conditions de I

utilisation par I'association. Elle indique

les conditions dans lesquelles
personnel hospitalier peut contribuer
fonctionnement et aux activités
lassociation. Elle détermine |
modalités de controle médical de {
exécution.

« L'association ren
annuellement compte par écrit
I'établissement de sa gestion et
I'utilisation des moyens mis a
disposition. » ;

4° Le chapitre Il du titre Il d
livre Il de la troisieme partie est ai
modifié :

a) L'intitulé est ainsi

« Etablissements de santé cha

d’assurer les soins psychiatriques sans

consentement » ;

b) L'article L.3222-1 est ain
rédigé :

«Art. L. 3222-1. - I. — Le
directeur général de I'agence région
de santé désigne, aprés avis
représentant de I'Etat dans
département concerné, un ou plusig
établissements autorisés en psychig
chargés d’assurer les SO

rédigé|:

— 82 —
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psychiatriques sans consentement
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, 3° bis (Non modifié)
A
he
de
n et
vre
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nt
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3°ter A larticle L. 3221-4-1, la
référence : «au second alinéa |de
I'article L. 3221-1 » est remplacée par la
référence : « a l'article L. 3221-1 » ;
1] 4° Le chapitre Il du titrell d
divre II de la troisiéme partie est airsi
modifié :

a) (Non modifié)
gés
i b) L'article L.3222-1 est ainsi
rédigé :

«Art. L. 3222-1. — |. — Seuls les
@eablissements autorisés en psychiatrie
pdauvent assurer des soins psychiatriques
lans consentement en application |des
hotsapitres 11 & 1V du titre® du présent
fiige ou de l'article 706-135 du code fe
neocédure pénale. Les établissements
@rargés d'assurer ces soins gont
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application des chapitres Il alV ¢désignés par le directeur général
titre I du présent livre ou {d’agence régionale de santé apres
l'article 706-135 du code de procédyidu représentant de [I'Etat dans
pénale. département concerné.

«Il.—La zone géographiq
dans laquelle I'établissement de sg
ainsi désigné exerce ces missions
définie, en tenant compte des modal
d’organisation en secteurs de psychig
mentionnés a l'article L. 3221-4, dang
contrat pluriannuel d'objectifs et
moyens mentionné a l'article L. 6114-

e
nté

est
tés
trie

le

e
L.

«|l. = (Non modifié)

«Ill. — Les moyens mis en ceu
pour I'exercice de ces missions et
modalités de coordination avec I'activ}
de psychiatrie de secteur mentionng
l'article L. 3221-3 sont précisés dansg
projet d'établissement mentionné
larticle L.6143-2 ou dans I
documents fixant la politique médicg
mentionnée a l'article L. 6161-2-2.

re
les
té
e a
le
a
S

le

«ll. = (Non modifié)

e
du
la
s la
ités
e
e
itre
nté
et
ce

« Lorsque I'établissement
santé désigné en application du l
présent article n'est pas chargé de
mission de psychiatrie de secteur dar
méme zone géographique, les modal
de coordination font l'objet d'un
convention tripartite entn
I'établissement de santé désigné au
du méme |, I'établissement de sa
désigné au titre de l'article L. 3221-4
le directeur général de I'agen
régionale de santé.

«|V.-Dans les établissements «|V.—Dans les établisseme
n'assurant pas le service pulflitassurant pas le service
hospitalier, tout patient faisant I'objet fleospitalier, tout patient faisant I'objet
soins psychiatriques en application ¢isgins psychiatriques en application
chapitres Il &1V du titre® du présentchapitres Il a IV du titre®l du présen

livre ou de l'article 706-135 du code
procédure pénale bénéficie des garal
prévues au | de l'article L. 6112-2. » ;

c) L'article L. 3222-1-1 A
devient l'article L 3223-5-1 ;

5° A la fin du premier alinéa d
l'article L.3311-1, les mots : «, sa|
préjudice du dispositif prévu a l'artic|
L. 3221-1 » sont supprime;

@/re ou de l'article 706-135 du code

tescédure pénale bénéficie des garal
prévues au | de larticle L. 6112-2
présent code. » ;

¢) (Non modifié)

e 5° et 6° (Non modifiés)

[
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articles L.3251-2 et L.3824-2

5° bis A la premiére phrase des
les



Texte de '’Assemblée nationale

6° Le premier alinéa de l'artic

L. 6143-2 est complété par une ph
ainsi rédigée :

« Dans les
désignés pour assurer la mission

psychiatrie de secteur en application|

larticle L.3221-4, il précise
modalités  d'organisation de
mission au sein de la

d'intervention qui lui a été affectée. »

Il. — Dans un délai de trois ang

compter de la promulgation de
présente loi, le Gouvernement reme
Parlement un rapport sur la mise

ceuvre de la politique de santé mental

Article 13 quater

Le placement en
pratiques de dernier recours. Il ne pe

étre procédé que pour prévenir

dommage immédiat ou imminent pd

le patient ou autrui, sur décision d’

psychiatre, prise pour une durée limit

Leur mise en ceuvre doit faire I'ob)

d’'une surveillance stricte confiée q
I'établissement a des professionnels|

santé désignés a cette fin.

Un registre est tenu dans chaque

établissement de santé autorisé
psychiatrie et désigné par le direct
général de l'agence régionale de sg
pour assurer des soins psychiatriq
sans consentement en application
de larticle L.3222-1 du code de
santé publigue. Pour chague meg
d’isolement ou de contention,

établisseme

lels
cel
z0

chamb
d’isolement et la contention sont d
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rase
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Il. = (Non modifié)

1

Article 13 quater

de la santé publique, il est inséré
article L. 3222-5-1 ainsi rédigé :

re « Art. L. 3222-5-1. —
ek’admission en chambre d’isolement|
tay contention sont des pratiques
wiernier recours. Il ne peut y étre proc
wue pour prévenir un dommal
Limmédiat ou imminent pour le patig
®u autrui, sur prescription d'(
qisychiatre, prise pour une durée limit
dreur mise en ceuvre doit faire I'ob
deine surveillance stricte confiée p
I'établissement a des professionnels|
santé désignés a cette fin.

«Un registre est tenu da
amque établissement de santé aut
ean psychiatrie et désigné par le direct
oiEnéral de l'agence régionale de sa
Uyesur assurer des soins psychiatriq
flsans consentement en application

lde Tlarticle L.3222-1. Pour chaq
unesure d’isolement ou de contention
imentionne le nom du psychiatre 'ayg

mentionne le nom du psychiatre I'ay:

décidée, sa date et son heure, sa dur

Apres larticle L. 3222-5 du cod
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mots : «ou, a défaut, par la notoriété
publique », sont supprimés ;

Amendement AS350

Article 13aar

0]

«Art. L. 3222-5-1. — L’isolement
et ...
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nt
... surdécisiond’un
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de
.. fin.

Amendements AS227 et AS228
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décidée, sa date et son heure, sa dur
le nom des professionnels de sg
ayant surveillée. Ce registre, qui pg
étre établi sous forme numérique, d
étre présenté, sur leur demande,

commission départementale des s
psychiatriques, au Controleur génd
des lieux de privation de liberté ou a |
délégués et aux parlementaires.

L’'établissement établ
annuellement un rapport rendant cor
des pratiques de placement en chan
d’isolement et de contention,
politique définie pour en limiter |
recours et l'évaluation de sa mise

ceuvre. Ce rapport est transmis pour gsivre. Ce rapport est transmis pour

a la commission des usagers et
conseil de surveillance.

Les modalités de mise en ceu
du présent article sont précisées
décret en Conseil d’Etat.

Article 13 quinquies

Dans un délai de six mois
compter de la promulgation de
présente loi, le Gouvernement prés¢
au Parlement un rapport sur I'évoluti
de [lorganisation de [linfirmeri
psychiatrique de la préfecture de pol
de Paris pour sa mise en conforn
avec le régime de protection d
personnes présentant des trou
psychiques et relevant de so
psychiatriques sans consentement.

Article 14

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° Le titre Il du livre Ill de I
sixieme partie est complété par

de enhom des professionnels de sd
v@tre établi sous forme numérique, d

acemmission départementale des s

sdélégués et aux parlementaires.

nbdes pratiques d’admission en cham

epolitique définie pour en limiter |
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igyant surveillée. Ce registre, qui pe
d@tre présenté, sur leur demande, &

iosychiatriqgues, au Contréleur géné
rdés lieux de privation de liberté ou a

t « L'établissement établ
rtenuellement un rapport rendant com
et de

ld’isolement contention,

eecours et I'évaluation de sa mise

auda commission des relations avec
usagers_et de la gualité de la prise
charge prévue a l'article L. 1112-3 et
conseil de surveillance prévu a l'arti
L. 6143-1.

re «Les modalités de mise
euvre du présent article sont précig
par décret en Conseil d’Etat. »

Article 13 quinquies

a Dans un délai de deux ans
leompter de la promulgation de

metsente loi, le Gouvernement prése
e Parlement un rapport sur I'évoluti
pde l'organisation de  linfirmeri
ipsychiatrique de la préfecture de pol

régime de protection d
blgysonnes  présentant des trou
msychiques et relevant de so
psychiatriques sans consentement ef
l'application a cette structure d
dispositions prévues au | de [lartig
L. 3222-1 du code de la santé publiqy

evec le

Article 14

pst Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° Le titre Il du livre Ill de Ia
Lgixieme partie est complété par

chapitre VIl ainsi rédigé :

chapitre VIl ainsi rédigé :

e

en
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erévue a l'article L. 1112-3 ...
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... L. 6143-1.

usagers

Amendement AS339
Alinéa supprimé
ées
Amendement AS230

Articl® fuinquies

(Sans modification)

i© Paris pour sa mise en conformité
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Article 14

est (Sans modification)
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« Chapitre VII

« Fonctions
professionnels pour la coordination
parcours de santé complexes

« Art. L. 6327-1. — Les fonction
d’appui sont 'ensemble des activités
des prestations a envisager pour sou
les professionnels de santé, sociau
médico-sociaux dans la prise en chg
des cas complexes. Leur déploiem
doit s'inscrire dans une dynamiq
d'intégration territoriale et contribuer
éviter notamment les hospitalisatiq
inutles ou les réhospitalisatio
précoces, ainsi que les ruptures
parcours.

«Le médecin traitant ou
médecin en lien avec le médecin trait
déclenche le recours aux fonctig
d’appui et assure leur intégration dan
prise en charge globale des patig
concernés grace a des échal
d’informations réguliers.

«Les agences régionales
santé sont chargées d'organiser,
concertation avec les professionnelg
les usagers, les fonctions d'appui g
professionnels, notamment cg
dispensant des soins de premier recd
qui assurent une prise en charge
patients relevant de parcours de s
complexes et pour lesqug
I'intervention de plusieurs catégories
professionnels de santé, sociaux
médico-sociaux est nécessaire en ra
de leur état de santé, de leur handica
de leur situation socia

« Ces fonctions d’appui peuve
également étre mises en ceuvre pal
équipes de soins primaires et
communautés professionnel
territoriales de santé.

d’'appui aux

Texte du Sénat

« Chapitre VII

« Fonctions
esofessionnels pour la coordination ¢
parcours de santé complexes

S « Art. L. 6327-1. — Des fonctior

a@elevant de parcours de santé comple
<seht  organisées en
efessionnels de santé,
lenedico-sociaux par les

sociaux
agen

avec les représentants q
meofessionnels et des usagers. H
heontribuent a prévenir le

ainsi que les ruptures de parcours.

«Le parcours de santé est
complexe lorsque I'état de santé,

patient rend nécessaire I'intervention
plusieurs catégories de professionr
desanté, sociaux ou méd-sociaux

n «Le recours aux fonctio
adieppui est déclenché par le méde
nitant ou un médecin en lien avec
sdarnier, en veillant a leur intégrati
ntsns la prise en charge globale
gegient.

de Alinéa supprimé
en
et
ux
ux
urs,
des
anté
Is
de
ou
son
p ou

nt Alinéa supprimé
es
les

d’appui aux

uegionales de santé, en concertali
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«Art. L. 6327-2. — Pour assur
l'organisation des fonctions d'app
définies a larticle L. 6327-1, I'agen
régionale de santé peut constituer,
convention avec un ou plusieurs actg
du systéme de santé, une ou plusi
plates-formes territoriales d'appui a
coordination des parcours de s4
complexes. Les établissements autor

a exercer sous la forme d’hospitalisaj@nexercer sous la forme d’hospitalisat]

a domicile peuvent participer
fonctionnement d'une ou plusied
plates-formes territoriales d'appui a
coordination des parcours de s4
complexes.

«La convention définit le|
missions, les engagements et les apy
des différents signataires.

« Art. L. 6327-3. — Les modalitg
d'application du présent chapitre s
fixées par décret. » ;

2° Le 2° de l'article L. 1431-2 e|
complété par un j ainsi rédigé :

«j) Elles sont chargég
d’organiser les fonctions d’appui al
professionnels pour la coordination
parcours de santé complexes, dang
conditions prévues aux articles L. 63
letLl.6327-2; ».

CHAPITREII

Faciliter I'accés aux soins de premier
recours

(Division et intitulé supprimés)
Article 15

Le troisieme alinéa de lartic

L. 6314-1 du code de la santé publi

est remplacé par deux alinéas a
rédigés :
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soins primaires ou un pdle de santé.

«Les fonctions d'appui fo
I'objet d'une évaluation annuelle ¢
concertation avec les représentants
professionnels et des usagers.

er «Art. L. 6327-2. — Pour assur
Ulorganisation des fonctions d'app
eléfinies a larticle L. 6327-1, I'agen
pégionale de santé peut constituer,
wenvention avec un ou plusieurs acte
edts systéme de santé, une ou plusi
plates-formes territoriales d’appui a
rtéordination des parcours de sd
somplexes. Les établissements autor
ae domicile peuvent participer

plates-formes territoriales d’appui a
rtéordination des parcours de sd
complexes.

5 «La convention définit e
onissions, les engagements et les apy
des différents signataires.

S «Art. L. 6327-3. — (Sans
pntodification)

—

5 2° (Sans modification)

bS
Lix
es
les
p7-

CHAPITREII

Faciliter I'accés aux soins de premier|
recours

(Division et inti& supprimés)
Article 15
e I. — L'article L.6314-1 du cod

de la santé publique est ainsi modifié
nsi

étre mises en oceuvre par une équipé
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CHAPITREII

Faciliter I'accés aux soins de premier
recours

Article 15

e Le troisieme alinéa de I'article
L. 6314-1 du code de la santé publique
est remplacé par deux alinéas ainsi
rédigés :
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« La régulation téléphonique
lactivité de permanence des so
ambulatoires est accessible gratuiten
par un numéro national de permane
des soins ou par le numéro natio
d'aide médicale urgente. En applicat|
de Tlarticle L.1435-5,
général de l'agence régionale de s
détermine, pour la région, lequel d
deux numéros est utilisé pour
permanence des soins ambulatoi
Lorsqu'il choisit le numéro d'aid
médicale urgente, I'accés a la régulal
téléphonique de permanence des
ambulatoires reste toutefois access|
par le numéro national de permane
des soins. Cette permanence
coordonnée avec les dispositifs
psychiatrie d’intervention en urgence.

« La régulation téléphonique ¢
également accessible par les num
des associations de permanence
soins disposant de plates-forn
d’appels interconnectées avec le num
d'accés a la régulation de [ai
médicale urgente, des lors que

le directelid’intervention

Texte du Sénat

1°Le premier alinéa e
remplacé par deux alinéas ainsi rédig

« La mission de service public
permanence des soins est assurée p
médecins mentionnés a [lartig
L. 162-5 du code de la sécurité soci
dans le cadre de leur activité libérale
aux articles L. 162-5-10 et L. 162-32
du méme code, dans les conditi
définies a l'article L. 1435-5 du prése
code. Tout autre médecin aysg
conservé une pratique clinique
vocation a y concourir selon d
modalités fixées contractuellement a
'agence régionale de santé.

« Cette mission est assurée
collaboration avec les établissements
santé, sans que l'activité de ces dern
puisse se substituer a celle
professionnels intervenant dans le cg
de leur activité libérale. » ;

2°Le troisieme alinéa e
remplacé par deux alinéas ainsi réd:

e « La régulation téléphonique
factivité de permanence des so
embulatoires est accessible gratuiten
noar un numéro national de permane
ndds soins. Ce numéro national
aoordonné  avec les  disposit
en urgence _ ¢
pEychiatrie.
es

la

es.

e
ion
pins
ble
hce
est
de

st « La régulation téléphonique ¢
sdmmlement accessible par les numg
des associations de permanence
epins disposant de plates-forn]
é@fappels interconnectées avec le num
ld'acces a la régulation de [lai
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e « La régulation téléphonique de
factivité de permanence des soins
embulatoires est accessible gratuitement
ngar un numéro national de permanence
s soinsou par le numéro national
fd'aide médicale urgente. En application
ae larticle L. 1435-5, le directeur
général de I'agence régionale de santé
détermine, pour la région, lequel des
deux numéros est utilisé pour la
permanence des soins ambulatoires.
Lorsqu'il choisit le numéro daide
médicale urgente, lacces a la
régulation téléphonique de permanence
des soins ambulatoires reste toutefois
accessible par le numéro national de
permanence des soins. Cette
permanence est coordonnée avies
dispositifsde psychiatried’intervention

en urgence.

Amendement AS335
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peedicale urgente, dés lors que
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plates-formes assurent une régula
médicale des appels. »

Article 16

I. — L'avant-dernier alinéa d
l'article L. 541-1 du code de I'éducati
est complété par les mots : «, ainsi
les modalités de coordination avec
missions particuliéres des médeg
traitants mentionnés au deuxieme ali
de larticle L.162-5-3 du code de
sécurité sociale ».

Il. — Le 2° de larticle L.2112-
du code de la santé publique
complété par les mots: «, en ten
compte des missions particuliéres
médecins traitants mentionnés
deuxieme alinéa de l'article L. 162-5
du code de la sécurité sociale ».

IIl. — Le chapitre Il du titre VI dy

livre 1°" du code de la sécurité sociale

ainsi modifié :

1° L'article L.162-5 est ain
modifié :

a) Le 17° est complété par ul
phrase ainsi rédigée :

«Ces missions et modalit
d’organisation sont distinctes de ce
prévues au 23°; »

b) Le 18° est complété par u
phrase ainsi rédigée :

« Ces modalités ne sont ¢
applicables aux patients agés de m
de seize ans ; »

c) Apres la deuxieme phral
du 22°, est insérée une phrase ¢
rédigée :

« Ces engagements sont disti
de ceux prévus i23°.»;
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iplates-formes assurent une régula
médicale des appels. »

Il. - Le présent article entre
vigueur a compter du*janvier 2017.

Article 16
e I. — (Non modifié)
n
flue
les
ins
héa
la
p Il. — Le 2° de larticle L.2112-
et code de la santé publique

lasumplété par les mots: «, en ten
desmpte des missions particulieres
anédecins traitants mentionnés
-deuxieme alinéa de l'article L. 162-5
du code de la sécurité sociale et §
préjudice des compétences
médecins du service de protect
maternelle et infantile ».

Il. — Le chapitre Il du titre VI dy
distre 1°" du code de la sécurité sociale
ainsi modifié :

modifié :

ne a) a c) (Non modifiés)

Es
les

ne

as
Dins

ke
insi

i 1° L'article L.162-5 est ainsi
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d) Sont ajoutés des 23° et 2
ainsi rédigés :

«23° Les missions particuliéres

des médecins traitants des patientg
moins de seize ans mentionnés|

'organisation de la coordination d
soins spécifique a ces patie
notamment en ce qui concerne
parcours de soins des enfants attg
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ainsi rédigés :

dbs médecins traitants des patients
noins de seize ans mentionnés|

l'article L. 162-5-3 et les modalités ’Fbarticle L. 162-5-3 et les modalités de

&héant, avec les médecins d'au
igpEcialités, notamment

«23° Les missions particuliéres
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4° d) Sont ajoutés des 23° et 24°

de

rganisation de la coordination des
tspins spécifique a ces patients, le |cas

res

en ce Qui

d’'une maladie chronigue et la transiti@oncerne le parcours de soins (es

vers le parcours de soins de I'adulte ;

enfants atteints d’'une maladie chronig
et la transition vers le parcours de sg
de l'adulte ;

ue
ins

« 24° Le cas échéant, les mogles « 24° Le cas échéant, les mogles

de rémunération autres que le paien
a l'acte, y compris ceux intervenant
contrepartie d’engageme

individualisés définis au 22° relatifs alixndividualisés définis au 22° relatifs a
missions et modalités d’organisatiomissions et aux

prévues au 23°. » ;

2° L'article L. 162-5-3 est ain
modifié :

a) Aprés le premier alinéa, il g
inséré un alinéa ainsi rédigé :

« Pour les ayants droit agés
moins de seize ans, 'un au moins

deux parents ou le titulaire de l'autorjté

parentale choisit le médecin traitant

l'indique a I'organisme gestionnaire.  ;

b) Le début de la premiéere phrd
de [lavant-dernier
rédigé : « Sauf pour les patients agé

moins de seize ans, la participation...

(le reste sans changement). » ;

2°bis A la premiére phrase
larticle L.162-5-4, les mots: «(
cinquiéme » sont remplacés par
mots : « de l'avant-dernier » ;

3°A la premiére phrase
troisieme alinéa de larticle L. 162-2
aprés le mot : « patients », sont insg
les mots : « &gés de plus de seize an

alinéa est ainsi

elet rémunération autres que le paien

tsontrepartie d’engagemer

d’organisation prévues au 23°. » ;

i 2° a 3° (Non modifiés)
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enl'acte, y compris ceux intervenant |en

modalites
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CHAPITREIII
Garantir I'acces aux soins

Article 18

IA. —Le déploiement d
mécanisme du tiers payant, permet
de pratiquer la dispense d’avance
frais pour les bénéficiaires
'assurance maladie, s’effectue, sous
conditions et garanties fixées au pré
article, selon les modalités suivantes

1° A compter du % juillet 20186,
les professionnels de santé exergan
ville peuvent appliquer le tiers payd
aux bénéficiaires de I'assurance malg
atteints d’'une affection de longue du
mentionnée aux 3° et4° de Tlarti

L. 322-3 du code de la sécurité soci
pour les soins en relation au
'affection concernée, ainsi qu'a

bénéficiaires de I'assurance matern
sur la part des dépenses prise en ch
par lassurance maladie obligatoi
L’ensemble des organismes d’assurg
maladie est tenu de mettre en ceuvr|
tiers payant effectué par ¢
professionnels ;

2° A compter du 31 décemb
2016, les professionnels de sq
exercant en ville appliquent le tig
payant aux bénéficiaires de I'assura
maladie atteints d'une affection
longue durée mentionnée aux 3° e
du méme article L. 322-3, pour les sg
en relation avec l'affection concern
ainsi qu'aux bénéficiaires de I'assural
maternité, sur la part des dépenses [
en charge par lassurance mala
obligatoire ;

3°Au plus tard le 31 octob
2015, les caisses nationales d'assur
maladie, les mutuelles, les institutig
de prévoyance et les socié
d’assurance transmettent conjointer]
au ministre chargé de la sécurité sod
un rapport présentant les soluti
technigues permettant la mise en pl
du mécanisme du tiers payd
simultanément sur les parts couve
par les régimes obligatoires d’assural
maladie et sur celles couvertes par
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Supprimé
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CHAPITREIII
Garantir I'accés aux soins

Article 18

IA. - Le déploiement du
mécanisme du tiers payant, permettant
de pratiquer la dispense d’avance de
frais pour les bénéficiaires de
I'assurance maladie, s’effectue, sous les
conditions et garanties fixées au présent
article, selon les modalités suivantes :

1° A compter du %juillet 2016,

les professionnels de santé exercant en
ville peuvent appliquer le tiers payant
aux bénéficiaires de Il'assurance
maladie atteints d'une affection de
longue durée mentionnée aux 3° et 4° de
I'article L. 322-3 du code de la sécurité
sociale, pour les soins en relation avec
I'affection concernée, ainsi qu'aux
bénéficiaires de I'assurance maternité,
sur la part des dépenses prise en charge
par l'assurance maladie obligatoire.
L’ensemble des organismes d’assurance
maladie est tenu de mettre en ceuvre le
tiers payant effectué par ces
professionnels ;

2°A compter du

31 décembre 2016, les professionnels de
santé exergant en ville appliquent le
tiers payant aux bénéficiaires de
'assurance maladie atteints d'une
affection de longue durée mentionnée
aux 3° et 4° du méme article L. 322-3,
pour les soins en relation avec
I'affection concernée, ainsi qu'aux
bénéficiaires de I'assurance maternité,
sur la part des dépenses prise en charge
par I'assurance maladie obligatoire ;

3°Les caisses nationales
d’'assurance maladie, les mutuelles, les
institutions de prévoyance et les sociétés
d’assurance transmettent conjointement
au ministre chargé de la sécurité sociale
un rapport présentant les solutions
techniques permettant la mise en place
du mécanisme du tiers payant
simultanément sur les parts couvertes
par les régimes obligatoires
d’assurance maladie et sur celles
couvertes par les  organismes
d'assurance maladie complémentaire
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complémentaire au profit de 'ensem
des bénéficiaires de I'assurance malg|
Il inclut nécessairement le déploiem
d’'une solution technique commu
permettant d’adresser a|
professionnels de santé ayant fait
choix un flux unique de paiement.
rapport est établi notamment au vu
attentes exprimées par
professionnels de santé. Il déterming
évalue la faisabilité opérationnelle
financiere des solutions techniqu
permettant d’assurer aux profession
de santé la simplicité de I'utilisation,
lisibilité des droits et la garantie
paiement. Il mentionne les calendrier
les modalités de test des soluti
envisagées au cours de I'année 201§
vue de parvenir a ouvrir a tous
bénéfice effectif du tiers payant
compter du ¥ janvier 2017 ;

4° A compter du % janvier 2017
les professionnels de santé exercan
ville peuvent appliquer le tiers payd
aux bénéficiaires de I'assurance malg
sur la part des dépenses prise en ch
par l'assurance maladie obligatoire
sur celle couverte par leur organis
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d'assurance maladie complémentgfire.

L’ensemble des organismes d’assurg
maladie ainsi que les organisn

pour le bénéfice de l'article L. 871-1
code de la sécurité sociale, sont tenu
mettre en ceuvre le tiers payant effed
par ces professionnels ;

d'assurance maladie complémentaEre,

5° A compter du 30 novemb
2017, les professionnels de sq
exercant en ville appliquent le tig
payant a 'ensemble des bénéficiaireg
lassurance maladie sur les déper
mentionnées au 4°.

I B.— Le déploiement du tie
payant fait 'objet de rapports sur
conditions de son application, qui s
transmis au ministre chargé de
sécurité socia :

1° Au 30 novembre 2016, U

nce
es

u
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tué

re
nté
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de
ses

es
bnt
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rapport par la Caisse nationale
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au profit de I'ensemble des bénéficiaires
de [lassurance maladie. Il inclut
nécessairement le déploiement d'une
solution technique commune permettant
d’'adresser aux professionnels de santé
ayant fait ce choix un flux unique de
paiement. Ce rapport est établi
notamment au vu des attentes exprimées
par les professionnels de santé. Il
détermine et évalue la faisabilité
opérationnelle et financiere des
solutions techniques permettant
d’'assurer aux professionnels de santé la
simplicité de [l'utilisation, la lisibilité
des droits et la garantie du paiement. Il
mentionne les calendriers et les
modalités de test des solutions
envisagées au cours de I'année 2016, en
vue de parvenir a ouvrir a tous le
bénéfice effectif du tiers payant a
compter du 1 janvier 2017. Le rapport
est remis au plus tard dans un délai
d’'un mois a compter de la promulgation
de la présente loi ;

4° A compter du®Ljanvier 2017,

les professionnels de santé exercant en
ville peuvent appliquer le tiers payant
aux bénéficiaires de Il'assurance
maladie sur la part des dépenses prise
en charge par l'assurance maladie
obligatoire et sur celle couverte par leur
organisme d’assurance maladie
complémentaire. L’ensemble des
organismes d’assurance maladie ainsi
que les organismes d’assurance maladie
complémentaire, pour le bénéfice de
I'article L. 871-1 du code de la sécurité
sociale, sont tenus de mettre en ceuvre le
tiers payant effectué par ces
professionnels ;

5° A compter du
30 novembre 2017, les professionnels de
santé exergant en ville appliquent le
tiers payant a Il'ensemble des
bénéficiaires de I'assurance maladie sur
les dépenses mentionnées au 4°.

I B.—Le déploiement du tiers
payant fait I'objet de rapports sur les
conditions de son application, qui sont
transmis au ministre chargé de la
sécurité social :

1° Au 30 novembre 2016, un
rapport par la Caisse nationale de
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lassurance maladie des travaille
salariés, en lien avec les organis
nationaux des autres régint
d'assurance  maladie, pour
application aux bénéficiairg
mentionnés au 1° du | A ;

2° Avant le 30 septembre 201
un rapport par les caisses nation
d’assurance maladie, les mutuelles,
institutions de prévoyance et les socig
d'assurance pour le déploiemg
mentionné au 4° du méme | A.

I et Il. — (Supprimés)

Il bis. — Le code de la sécur
sociale est ainsi modifié :

1° L'article L.133-4 est ain
modifié :

a) Aprés le septieme alinéa, il
inséré un alinéa ainsi rédigé :

«Si le professionnel ¢
I'établissement n'a ni payé le montg
réclamé, ni produit d’observations
sous réserve gu'il n’en conteste pag
caractére indu, I'organisme de prise
charge peut récupérer ce montant
retenue sur les versements de t
nature a venir. » ;

b) Au dernier alinéa, le mo
«trois » est remplacé par le m
« quatre » ;

2° Larticle L. 161-1-4 es
complété par un alinéa ainsi rédigé :

«Le présent article ne pe
conformément & larticle L. 161-15-
avoir de conséquences sur le service)
prestations en nature de I'assura
maladie que pour les seules situati
touchant au non-respect de la condi
de résidence mentionnée a [larti

L. 380-1. » ;

3° Au début de la seconde phr
du premier alinéa de l'article L. 322
sont ajoutés les mots : « Elle est ver
au professionnel de santé dans le ¢
du mécanisme du tiers payant ou » ;
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'assurance maladie des travailleurs
salariés, en lien avec les organismes
nationaux des autres régimes
d’'assurance  maladie, pour  son
application aux bénéficiaires

mentionnés au 1°du | A ;

2° Avant le 30 septembre 2017,
un rapport par les caisses nationales
d’assurance maladie, les mutuelles, les
institutions de prévoyance et les sociétés
d’'assurance pour le déploiement
mentionné au 4° du méme | A.

I et Il. — (Supprimés)

Il bis. — Le code de la sécurité
sociale est ainsi modifié :

1° L'article L.133-4 est ainsi
modifié :

a) Aprés le septieme alinéa, il est
inséré un alinéa ainsi rédigé :

«Si le professionnel ou
I'établissement n'a ni payé le montant
réclamé, ni produit d'observations et
sous réserve qu'il n’en conteste pas le
caractére indu, I'organisme de prise en
charge peut récupérer ce montant par
retenue sur les versements de toute
nature a venir. » ;

b) Au dernier alinéa, le mot:
«trois» est remplacé par le mot:
« quatre » ;

2° L'article L.161-1-4  est
complété par un alinéa ainsi rédigé :

«Le présent article ne peut,
conformément a larticle L.161-15-1,
avoir de conséquences sur le service des
prestations en nature de l'assurance
maladie que pour les seules situations
touchant au non-respect de la condition
de résidence mentionnée a [larticle
L. 380-1. » ;

3° Au début de la seconde phrase
du premier alinéa de l'article L. 322-1,
sont ajoutés les mots : « Elle est versée
au professionnel de santé dans le cadre
du mécanisme du tiers payant ou » ;
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4° L'article L. 315-1 est
complété par un VI ainsi rédigé :

«VI. —Le service du controle
médical transmet, sauf opposition |du
bénéficiaire, les informations de natlire
médicale qu'il détient, notamment |le
protocole de soins mentionné a l'artitle
L.324-1, en cas de changemgnt
d’organisme ou de régime d'assurapce
maladie, au nouveau service chargd du
contréle médical dont reléve I'assuré.|» ;

5° L'article L.322-2 est ain
modifié :

a) Le dernier alinéa du Il ept
ainsi modifié :

—aprés la premiére occurrerjce
du mot : «étre », la fin de la premig¢re
phrase est ainsi rédigée: «payée
directement par l'assuré a l'organisme
d’assurance maladie, prélevée sur le
compte bancaire de [lassuré aprés
autorisation de ce dernier ou encpre
récupérée par l'organisme d'assurapce
maladie sur les prestations de tqute
nature a venir. » ;

— aprés la méme premiere phrgse,
est insérée une phrase ainsi rédigée

« Ce décret fixe également les
modalités de recueil de l'autorisation [de
'assuré de prélévement sur son conjpte
bancaire et de renoncement a cgtte
autorisation. » ;

b) Aprés la premiere occurrence
du mot : « étre », la fin de la premig¢re
phrase du sixieme alinéa du Il est ainsi
rédigée : «payées, prélevées |[ou
récupérées selon les modalités préyues
au dernier alinéa du Il. » ;

6° La section 4 du chapitré Hu
titre VI du livre F" est complétée par des
articles L. 161-36-3 et L. 161-36-4 aifsi
rétablis :

«Art. L. 161-36-3. — Lorsque |e
professionnel de santé applique le ters
payant, le paiement de la part prise| en
charge par l'assurance maladie |est
garanti, dés lors qu'il utilise la carnte
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4° L'article L. 315-1 est
complété par un VI ainsi rédigé :

VI.—Le service du contrdle
médical transmet, sauf opposition du
bénéficiaire, les informations de nature
médicale qu'il détient, notamment le
protocole de soins mentionné a I'article
L.324-1, en cas de changement
d’organisme ou de régime d’assurance
maladie, au nouveau service chargé du
contrdle médical dont releve
I'assuré. » ;

5° L'article L.322-2 est ainsi
modifié :

a) Le dernier alinéa du Il est
ainsi modifié :

—aprés la premiere occurrence
du mot : « étre », la fin de la premiere
phrase est ainsi rédigée: « payée
directement par I'assuré a 'organisme
d'assurance maladie, prélevée sur le
compte bancaire de l'assuré aprés
autorisation de ce dernier ou encore
récupérée par I'organisme d’assurance
maladie sur les prestations de toute
nature a venir. » ;

—aprés la méme phrase, est
insérée une phrase ainsi rédigée :

« Ce décret fixe également les
modalités de recueil de I'autorisation de
I'assuré de prélévement sur son compte
bancaire et de renoncement a cette
autorisation. » ;

b) Aprées la premiére occurrence
du mot : « étre », la fin de la premiere
phrase du sixiéme alinéa du Il est ainsi
rédigée : « payées, prélevées ou
récupérées selon les modalités prévues
au dernier alinéa du ll. » ;

6° La section 4 du chapitré'idu
titre VI du livre f" est complétée par des
articles L. 161-36-3 et L. 161-36-4 ainsi
rétablis :

«Art. L. 161-36-3. — Lorsque le
professionnel de santé applique le tiers
payant, le paiement de la part prise en
charge par l'assurance maladie est
garanti, dés lors qu'il utilise la carte
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électronique de l'assuré mentionné¢ a
larticle L. 161-31 et qu’elle ne figure
pas sur la liste d’opposition prévue |au
méme article. Ce paiement intervignt
dans un délai maximal fixé par décret.
Ce décret fixe également les cas dans
lesquels le paiement peut étre garanti au
professionnel s'il est amené
exceptionnellement a pratiquer le tiers
payant au vu d'autres justificatifs (e
droits.

«Le non-respect du délai
mentionné au premier alinéa ouyre
droit, pour le professionnel de sapté
concerné, sans préjudice des sommes
dues, au versement d'une pénalité, s¢lon
des modalités fixées par décret.

«Les délais de paiement de
chaque organisme d'assurance maladie
font I'objet  d'une publicatio
périodique, dans des conditions défirjies
par décret.

«Les organismes d'assurarjce
maladie fournissent au professionnel| de
santé les informations nécessaires| au
suivi du paiement de chaque acte|ou
consultation pour lequel il a pratiqué|le
tiers payan

« Art. L. 161-36-4. — Pour
bénéficier du tiers payant chez [un
professionnel de santé exercant en \jlle,
lassuré doit remplir les conditions
suivantes :

« 1° Présenter au professionpel
de santé la carte électronique
mentionnée a l'article L. 161-31 ;

« 2° Avoir donné l'autorisatiop
prévue au Il de l'article L. 322-2 ;

« 3° S'agissant des actes et fles
prestations dispensés par les médegins,
ne pas se trouver dans l'une ges
situations prévues a [Ilavant-dernjer
alinéa de l'article L. 162-5-3 ;

« 4° S'agissant de la délivrance
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électronique de I'assuré mentionnée a
l'article L. 161-31 et qu’elle ne figure
pas sur la liste d’opposition prévue au
méme article. Ce paiement intervient
dans un délai maximal fixé par décret.
Ce décret fixe également les cas dans
lesquels le paiement peut étre garanti
au professionnel sl est amené
exceptionnellement a pratiquer le tiers
payant au vu d'autres justificatifs de
droits.

«Le non-respect du délai
mentionné au premier alinéa du présent
article  ouvre  droit, pour le
professionnel de santé concerné, sans
préjudice des sommes dues, au
versement d'une pénalité, selon des
modalités fixées par décret.

«Les délais de paiement de
chaque organisme d'assurance maladie
font 'objet  d'une publication
périodique, dans des conditions définies
par décret.

«Les organismes d'assurance
maladie fournissent au professionnel de
santé les informations nécessaires au
suivi du paiement de chaque acte ou
consultation pour lequel il a pratiqué le
tiers peyant

« Art. L. 161-36-4. — Pour
bénéficier du tiers payant chez un
professionnel de santé exergant en ville,
'assuré doit remplir les conditions
suivantes :

« 1° Présenter au professionnel
de santé la carte électronique
mentionnée a l'article L. 161-31 ;

« 2° Avoir donné [I'autorisation
prévue au Il de [larticle L.322-2
lorsque le montant da par le
bénéficiaire au titre des Il et Il du
méme article excéde un seuil fixé par
décret et n'a pas été acqui;

« 3° S'agissant des actes et des
prestations dispensés par les médecins,
ne pas se trouver dans l'une des
situations prévues a l'avant-dernier
alinéa de l'article L. 162-5-3 ;

« 4° S'agissant de la délivrance
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de médicaments, respecter
conditions fixées au troisieme alinéa
l'article L. 162-16-7. » ;

7° A larticle L. 162-21-1, aprés

le mot : « hospitalisation », sont insé|
les mots : « et des frais relatifs aux a
et consultations externes mention
aux articles L. 162-26 et L. 162-26-1

Il ter. — A larticle L. 725-3-1 d

code rural et de la péche maritime,
mot : « huitieme » est remplacé par|
mot : « neuviéme » et les mots : «
neuvieme » sont remplacés par
mots : « de I'avant-dernier ».

Ill. — L'article L. 871-1 du cod

de la sécurité sociale est ainsi modifid :

1°A la premiére phrase
premier alinéa, aprés la derni
occurrence du mot: «code», s
insérés les mots : «, qu'elles permet
a l'assuré de bénéficier du mécanig
de tiers payant sur les prestations fai
l'objet de ces garanties, au moins
hauteur des tarifs de responsabilité, »

2° Au deuxiéme alinéa, ¢
mots : « et des actes et prestations
lesquels le patient n'a pas acco|
lautorisation mentionnée a [artic
L.1111-15 du code de la sa
publique. Elles prévoient égalemg
'exclusion totale ou partielle » so|
remplacés par les mots : « ainsi que

IV.—Lel1l° dulll entre e
vigueur a compter du®fjanvier 2017.

V. — L’assurance maladie assu
la mission générale de pilotage
déploiement et de I'application du tig
payant. Elle assure, en liaison avec
organismes d’assurance malaj
complémentaire, la cohérence et
performance des dispositifs permett
aux professionnels de santé de mettr
ceuvre ce mécanisme au profit
bénéficiaires de I'assurance maladie.
décret définit les conditions da
lesquelles un comité de pilotag
composé de représentants de I'Etat,
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de médicaments, respecter les
conditions fixées au troisieme alinéa de
I'article L. 162-16-7. » ;

7° A l'article L. 162-21-1, aprés
le mot : « hospitalisation », sont insérés
les mots: «et des frais relatifs aux
actes et consultations externes
mentionnés aux articles L.162-26 et
L. 162-26-1 ».

Il ter. — A Tlarticle L. 725-3-1 du
code rural et de la péche maritime, le
mot : « huitieme » est remplacé par le
mot : « neuvieme » et les mots: «du
neuvieme » sont remplacés par les
mots : « de l'avant-dernier ».

Ill. = L'article L. 871-1 du code
de la sécurité sociale est ainsi modifié :

1°A la premiére phrase du
premier alinéa, aprés la derniére
occurrence du mot: «code», sont
insérés les mots : «, qu'elles permettent
a l'assuré de bénéficier du mécanisme
de tiers payant sur les prestations
faisant I'objet de ces garanties, au
moins a hauteur des tarifs de
responsabilité, » ;

2° Au deuxiéme alinéa, les mots :
«et des actes et prestations pour
lesquels le patient n'a pas accordé
l'autorisation mentionnée a [I'article
L.1111-15 du code de la santé
publique. Elles prévoient également
I'exclusion totale ou partielle » sont

remplacés par les mots : « ainsi que ».

IV.—Le1l° dulll entre en
vigueur le £ janvier 2017.

V. — L’'assurance maladie
assume la mission générale de pilotage
du déploiement et de I'application du
tiers payant. Elle assure, en liaison avec
les organismes d'assurance maladie
complémentaire, la cohérence et la
performance des dispositifs permettant
aux professionnels de santé de mettre en
ceuvre ce mécanisme au profit des
bénéficiaires de I'assurance maladie.
Un décret définit les conditions dans
lesquelles un comité de pilotage,
composé de représentants de I'Etat, des
organismes d'assurance maladie, des
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organismes d’assurance maladie
complémentaire, des professionnels| de

santé et des usagers du systém
santé, évalue le déploiement

'application du tiers payant, identifle

les difficultés rencontrées par

professionnels de santé et formule| le

cas échéant, les préconisati
d’amélioration.

Article 18 ter

Article 19

Aprés la deuxiéme phrase
premier alinéa de l'article L. 4122-1

code de la santé publique, sont inséfées

deux phrases ainsi rédigées :

«Il évalue, en lien avec des Dans le cadre de sa mission
associations de patients agréées|lette contre les discriminations préyj

application de [larticle L.1114-1

selon des modalités précisées par déenét2011-333 du 29 mars 2011 relat

le respect du principe de n
discrimination dans l'accés a

prévention ou aux soins, mentionngassociations de patients agréées

l'article L. 1110-3, par les membres

lordre. Il lui revient de mesureicode de la santé publique, le respec]
'importance et la nature des pratiqyesincipe de non-discrimination da

de refus de soins par les moyens
juge appropriés. »
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q de
et

les

ions

Article 18 ter A

I. — L'article L. 861-1 du code d
la sécurité sociale est complété par
alinéa ainsi rédigé :

« Quvre également droit a
couverture complémentaire mention
au premier alinéa du présent article
bénéfice du droit mentionné
quatrieme alinéa de l'article L. 262-2
code de [laction sociale et d
familles. »

I. —Le | entre en vigueur
compter du {1 septembre 2016.

Article 18 ter

Supprimé

Article 19

du Alinéa supprimé
flu

pau 3° de larticle 4 de la loi organiq

drau Défenseur des droits, le Défens
ldes droits évalue, en lien avec

dEpplication de larticle L.1114-1 d

Texte adopté par la Commission

organismes d’assurance maladie
complémentaire, des professionnels de
santé et des usagers du systéme de
santé, évalue le déploiement et
I'application du tiers payant, identifie
les difficultés rencontrées par les
professionnels de santé et formule, le
cas échéant, les préconisations
d’amélioration.

Amendements AS234 et AS367

Article 18 ter A

e Supprimé
un
Amendement AS326

la
ée
le
au
du
es

Article 18 ter

(Suppressioimaintenue

Article 19

Aprés la deuxiéme phrase du
premier alinéa de l'article L. 4122-1 du
code de la santé publique, sont insérées
deux phrases ainsi rédigées :

de «|l évalue, en lien avec des
uEssociations de patients agréées en
application de [larticle L.1114-1 et

\gelon des modalités précisées par
elécret, le respect du principe de non-
ddiscrimination dans l'acces a la

@Bvention ou aux soins, mentionné a
darticle L. 1110-3, par les membres de
lsrdre. 1l lui revient de mesurer

nimportance et la nature des pratiques
nde refus de soins par les moyens qu'il

Wdccés a la prévention ou aux soi
mentionné a [larticle L. 1110-3 d

juge appropriés. »
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méme code, par les membres des orf
mentionnés a l'article L. 4121-1 du
code. Il mesure l'importance et la nat
des pratiques de refus de soins par
moyens qu'il juge appropriés.

Article 20 bis A

Le | de larticle L. 863-8 du cod

est inséré un alinéa ainsi rédigé :

« L'organisme
mentionne en

lassuré ou adhérent a la faculté
choisir les professionnels, les service

souhaite recourir. Cette information
également délivrée, dans des conditi
définies  par arrété, lors
linterrogation  par  l'assuré,
conditions de sa prise en charge. » ;

2°lLa premiére phrase
troisieme alinéa est complétée par
mots : « négociés entre le gestionn
du réseau, dune part,
organisations professionnell
représentatives des professionnels
santé concernés, d'autre part » ;

modifié :

a) A la premiére phrase,
référence : « troisieme  alinéa »

alinéa » ;
b) La seconde phrase
supprimée.
Article 20 bis Article 20 bis
Les devis de soins Supprimé

orthodontiques et prothétiques

mentionnent le pays de fabrication ges

dispositifs médicaux et le pays

de la sécurité sociale est ainsi modifid :

1° Aprés le deuxiéme alinéa, |i

de

d

et |

remplacée par la référence : « quatrié
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dres
it
re
les

Amendement AS327

Article 20 bis A
Supprimé

Amendements AS217, AS235 et
AS328

assurelir
conséquer]
explicitement dans son contrat d

ce
ue
de
5 et

établissements de santé auxquels il

est
ons
e
S

u
les
aire
es
es
de

3° Le quatrieme alinéa est ainsi

la
est
me

est

Article 20 bis

(Suppression maintenue)
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d’activité du prothésiste.

CHAPITRE IV
Mieux informer, mieux accompagner
les usagers dans leur parcours de
santé
Article 21

I.— Aprés larticle L.1111-1 d

U

Texte du Sénat

Article 20 ter
Le code du travail est ain
modifié :

1° Aprés larticle L.1225-3, i
est inséré un article L. 1225-3-1 ai
rédigeé:

«Art. L. 1225-3-1. — Les articlg
L. 1225-1, L. 1225-2 et L. 1225-3 sqQ
applicables aux salariées bénéfici
d'une assistance médicale a
procréation conformément
l'article L. 2141-2 du code de la sar
publique. » ;

2° Aprés le premier alinéa

Texte adopté par la Commission

Article 20 ter

I
nsi

e 2°L’article L. 1225-16 est ainsi

article L. 1225-16, il est inséré uymodifié :

alinéa ainsi rédigé :

« La salariée bénéficiant d'une

assistance médicale a la procréa
conformément a larticle L. 2141-2 ¢
code de la santé publiqgue bénéfi
d’'une autorisation d’absence pour
actes médicaux nécessaires. »

CHAPITRE IV

Mieux informer, mieux accompagner
les usagers dans leur parcours de
santé

Article 21

a) Aprés le premier alinéa, il est
imséré un alinéa ainsi rédigé :

u

cie

es

« La salariée bénéficiant d’'une
assistance médicale a la procréation en
application de larticle L.2141-2 du
code de la santé publique bénéficie
d’'une autorisation d’absence pour les
actes médicaux nécessaires. » ;

b) Au deuxiéme alinéa, aprés le
mot : « enceinte », sont insérés les
mots : « ou bénéficiant d’'une assistance
médicale & la procréation » et, aprés le
mot : « obligatoires », sont insérés les
mots: «ou de ces actes médicaux
nécessaires ».

Amendement AS391

CHAPITRE IV

Mieux informer, mieux accompagner
les usagers dans leur parcours de
santé

Article 21

I.— Aprés lacte L.1111-1 dy

(Sans modification)
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code de la santé publique, il est indéaéde de la santé publique, il est ing

un article L. 1111-1-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 1111-1-1. — Un servide

public, placé sous la responsabilité

ministre chargé de la santé, a ppoministre chargé de la santé, a pp
mission la diffusion gratuite et la plumission la diffusion gratuite et la plus

large des informations relatives a
santé et aux produits de sal

notamment a l'offre sanitaire, médidarotamment a I'offre sanitaire, médig
| esciale et sociale auprés du public. L

sociale et sociale auprés du public.
informations diffusées sont adaptéeg

accessibles aux personnes en situgtamtessibles aux personnes handicapg

de handicap.

constitué
concours des caisses
d’assurance maladie, de
nationale de solidarité et
lautonomie, des agences et
autorités compétentes dans le cham
la santé publigue et des agen
régionales de santé. »

«ll est
nationg

Il.—Led dul® de [articl
L.1431-2 du méme code est ai
rédigé :

« d) Elles définissent et financg

des actions visant & promouvoir la sapté,
a informer et a éduquer la populatiop a

la santé et a prévenir les maladies,
handicaps et la perte dautonomie,
veillant a leur évaluation ; ».

Article 21 bis

(Supprimé)

avec |[e

la Caisdassurance maladie,
leationale
lBautonomie,
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un article L. 1111-1-1 ainsi rédigé :

gublic, placé sous la responsabilité

«Art. L. 1111-1-1. — Un servide
du

Texte adopté par la Commission

ur

large des informations relatives a|la

anté et aux produits de sant

isformations diffusées sont adaptées

constitué
caisses
de

est
des

«ll
lesncours national
la Cais
de
des agences et
aleorités compétentes dans le cham
santé publique et
régionales de santé. »

Il. — (Non modifié)
Si

Article 21 bis

I. — Le code de l'action sociald
des familles est ainsi modifié :

1° Larticle L. 114-1-1 est ain
modifié :

« personnalisé de compensation
handicap » ;

rédigés :

«Le plan

dispositions du troisieme alinéa et,

cas échéant, dautre part, un p|

é,

es
et

avec |e

es
Se

solidarité et e
les

de

des agenges

et

a) Au dernier alinéa, apres |le
mot : « plan », sont insérés les mats :

du

b) Sont ajoutés neuf alinéas aipsi

personnalisé  de
compensation du handicap comprend,
d’'une part, I'orientation définie selon les

le

Article 21 bis

(Sans modification)
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d’accompagnement global.

«Un plan d'accompagnement

global est élaboré sur proposition
I'équipe pluridisciplinaire avec I'acco
préalable de la personne concernég
de son représentant légal :

«1° En cas d'indisponibilité ou

d’inadaptation des réponses connues

«2° En cas de complexité de
réponse a apporter, ou de risque ou
constat de rupture du parcours de
personne.

«Un plan d'accompagnement

global est également proposé
'équipe pluridisciplinaire quand
personne concernée ou son représel
légal en fait la demande.

«Un plan d'accompagnement

global peut également étre proposé
'équipe pluridisciplinaire dans |
perspective d’améliorer la qualité
'accompagnement selon les priori
définies par délibération de

commission exécutive mentionnée
l'article L. 146-4 du présent code

Texte adopté par la Commission

de

ou

la
de
la

par

tant

par
a
de
és
la

a
et

revues annuellement. L’accord préalable

de la personne concernée ou de
représentant légal est également reqy

«Le plan
global, établi avec Ilaccord de
personne handicapée ou de ses pal
lorsqu'elle est mineure ou de s
représentant légal, sans préjudice
voies de recours dont elle dispg
identifie nominativement lel
établissements, les services mentior
a larticle L. 312-1 ou les dispositi
prévus a l'article L. 312-7-
correspondant aux besoins de I'enfg

d’accompagnement

son
is.

la
ents
on
des
se,

[

de 'adolescent ou de I'adulte, et prédise
la nature et la fréquence de I'ensempble

des interventions requises dans

objectif d’inclusion : éducatives et

scolarisation, thérapeutiques, d’insert|
professionnelle ou sociale, d'aide g
aidants. Il comporte I'engagement
acteurs chargés de sa mise en og
opérationnelle.
derniers un coordonnateur de parcou

«Le plan

d’accompagnement

Il désigne parmi des
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global est élaboré dans les conditi
prévues a larticle L. 146-8. Un déc
fixe les informations nécessaires
I'élaboration des
d’accompagnement globaux, que

agences régionales de santé, les ser
de I'Etat et les collectivités territorial
recueillent en vue de les transmettre
maison départementale des perso
handicapées.

«Le plan
global est actualisé chaque fois ¢
nécessaire et au moins une fois par
dans les conditions et selon
modalités prévues au présent article
I'article L. 146-9. » ;

2° Larticle L. 146-8 est
modifié :

a) Au second alinéa, aprés
« concernées », sont insérés
«ou leurs  représental

mot :
mots :
légaux » ;

plans

d’accompagnement

aingi
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bNs
et
a

les
ices

2S

ala
nes

le
les
nts

b) Sont ajoutés quatre alindas

ainsi rédigés :

« L'équipe pluridisciplinaire
propose le plan personnalisé
compensation du handicap compren
le cas échéant, un
d’accompagnement  global a
commission des droits et de l'autono
des personnes handicapées, afin de
permettre de prendre les décisi
mentionnées a l'article L. 241-6.

«En vue délaborer ou d
modifier un plan d’accompagnems

global, I'équipe pluridisciplinaire, sur

plan

ant,

la

nt

convocation du directeur de la maigon

départementale des
handicapées,
opérationnel de synthése

professionnels et les institutions
services susceptibles d'intervenir dg

la mise en ceuvre du pli

person

« La personne concernée, ou

nes

peut réunir en grolupe

es
ou
ns

50N

représentant légal, fait partie du grouipe

opérationnel de synthése et a
possibilité d’en demander la réunion.
peuvent étre assistés par une pers
de leur choix.

la
lls
nne
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« Si la mise en ceuvre du plan
d’accompagnement global le requiert| et
notamment lorsque I'équipe
pluridisciplinaire ne peut pas proposer
une solution en mesure de répondre jaux
besoins de la personne, la maison
départementale des personpes
handicapées demande a [l'agenpce
régionale de santé, aux collectivités
territoriales, aux autres autorités
compétentes de [I'Etat ou alx
organismes de protection sociale
membres de la commission exécutive
mentionnée a larticle L. 146-4 dly
apporter leur concours sous toute fofme
relevant de leur compétence. » ;

3° L'article L. 146-9 est ainsi
modifié :

a) Apres le mot : « plan », il est
inséré le mot: «personnalisé » et| la
référence : «L.114-1 » est remplacée
par la référence : « L. 114-1-1 » ;

b) Sont ajoutés deux alinéas ainsi
rédigés :

« Les décisions relatives au plan
d’accompagnement global ne sont
valables qu'aprés accord exprés de la
personne handicapée ou de son
représentant légal.

« Toute notification de décisian
de la commission des droits et |de
'autonomie des personnes handicapées
mentionne la possibilité pour les
personnes  concernées ou leurs
représentants légaux de solliciter {un
plan d’accompagnement global En
application de l'article L. 114-1-1. » ;

4° L'article L. 241-6 est ainsi
modifié :

a) Le | est ainsi modifié :

—au 2° les mots: «ou les
services » sont remplacés par les mots :
«, les services mentionnés | a
l'article L. 312-1 ou les dispositifs au
sens de l'article L. 312-7-1 » ;

—aprés le 2°, il est inséré un|2°
bis ainsi rédigé :
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Article 21 ter

I.— Le chapitre préliminaire d
titre I° du livre F" de la premiére parti
du code de la santé publique
complété par un article L. 1110-13 ai
rédigé :

«Art. L. 1110-13. — La
médiation sanitaire et [linterprétar
linguistique visent a améliorer l'acc
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« 2° bis Lorsqu’elle a défini u
plan d’accompagnement glob
désigner nominativement |
établissements, services de toute ng
ou dispositifs qui se sont engagés
accompagner sans délai la personne

b) Le deuxiéme alinéa du Il ¢
remplacé par deux alinéas ainsi rédig

« La décision de la commissi
prise au titre du 2° du | s'impose a t

de la spécialité au titre de laquelle i
été autorisé. Dans le cas des décis|
mentionnées au 2° bis du |, l'autor]
ayant délivré [lautorisation pe
autoriser son titulaire & y déroger.

«Toute décision de refy
d’admission par l'autorité habilitée a
prononcer est adressée a la ma
départementale des person
handicapées, a la personne handic

ou a son représentant Iégal, ainsi g

Elle comporte les motifs de refus
regard du deuxieme alinéa du prés
1L »

I.—Le présent article e
applicable & la date décidée par
commission exécutive mentionnée
l'article L. 146-4 du code de [lactiq
sociale et des familles constatant qu
maison départementale des perso
handicapées dispose des informati
mentionnées au dixieme alinéa
I'article L. 114-1-1 du méme code et,
tout état de cause, au plus tard
31 décembre 2017.

Article 21 ter

u I.— Le chapitre préliminaire d
itre I°' du livre F' de la premiére parti
et code de la santé publique
heomplété par un article L. 1110-13 ai
rédigé :

«Art. L. 1110-13. — La
anédiation sanitaire et linterprétari
Binguistique visent a améliorer I'acc

aux droits, a la prévention et aux sdiasix droits, a la prévention et aux so

de populations éloignées du systémg
santé, en prenant en compte I¢

dies personnes éloignées des systém
peévention et de soins, en prenant

spécificités.

compte leurs spécificités.

lautorité qui a délivré l'autorisation.

Texte adopté par la Commission

n
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établissement ou service dans la limite

a
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la
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e la
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ons
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Article 21 ter

(Sans modification)
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« Des référentiels d
compétences, de formation et de bor
pratiques définissent et encadrent
recours a la médiation sanitaire e
linterprétariat linguistique en vue
protéger et d'améliorer la santé

personnes éloignées des systeémeg ddeterprétariat linguistique ainsi que
|iace de ces acteurs dans le parcours de
interventions  demins des personnes concernées.

prévention et de soins. lls définissen
encadrent les
professionnels et acteurs de

prévention et de la promotion de
santé qui les mettent en ceuvre, ainsi
leur place dans le parcours de soin
personnes. lls sont élaborés ou vali
par la Haute Autorité de santé,

« Les modalités d'application qu

présent article sont déterminées
décret. »

Il. — Le 5° de larticle L. 161-3
du code de la sécurité sociale
complété par les mots : « et élabore|
valider des référentiels de compéten

de formation et de bonnes pratiquésmation et de bonnes pratiques dan|

la médiat
l'interprétari

le domaine de
de

dans
sanitaire et
linguistique ».

Article 21 quater

|. — La section 4 du chapitre Il
titre I du livre 1ll du code de I'actio
sociale et des familles est complétée
un article L. 312-7-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 312-7-1. — Les
établissements et
sociaux mentionnés au2° dul
l'article L. 312-1 peuvent fonctionner
dispositif intégré pour accompagner
enfants, des adolescents et des je

intellectuelles et cognitives soi
préservées, présentent des difficu
psychologiques  dont
notamment lintensité des troubles
comportement, perturbe gravement
socialisation et I'acces a
apprentissages.

adultes qui, bien que leurs potentiaE{lés

«Le
dispositif
organisation des établissements et

services médiamodifié)

'expressign,

fonctionnement en
intégré consiste en updispositif
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e « Des
resnpétences, de formation et de bon
peatiques définissent et encadrent
ndodalités d'intervention des acteurs
enettent en ceuvre ou participent
ees dispositifs de médiation sanitaire

téférentiels définissent également
leadre dans lequel les
dleignées des systémes de préventid
dis soins  peuvent avoir
ddispositifs de médiation sanitaire
afiinterprétariat linguistique.

« Les modalités d’application d
parésent article sont déterminées
décret. »

eft code de la sécurité sociale
oamplété par les mots : « et élaborer
tesférentiels de  compétences,

aomaine de la médiation sanitaire et
atinterprétariat linguistique ».

Article 21 quater

u I. — La section 4 du chapitre 1l g
ntitre I* du livre Ill du code de l'actio
paciale et des familles est complétée
un article L. 312-7-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 312-7-1. — (Non

de
BN
les
lines

nt
tés

du
la
X

fonctionnement €
intégré consiste en u

«Le

référentiels de

lls sont
concertation avec les acteurs concerrjédaborés par la Haute Autorité de san

4 Il. — Le 5° de larticle L. 161-37
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personnes

acces agdes

[=]

par

est
des
de
s le
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par

ne

deganisation des établissements et

des

Article 21 gemat

(Sans modification)
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services mentionnés au premier alipgarvices mentionnés au premier ali

du présent article pour favoriser
parcours fluide et des
d’accompagnement

modulables et évolutives en foncti

des besoins des enfants, des adoles¢detsbesoins des enfants, des adoles
et des jeunes adultes qu'ils accueillget. des jeunes adultes qu’ils accueillg
le cadre du dispositif, cgBans

Dans
établissements et ces services propo
directement ou en  partenari
'ensemble des
d’accompagnement prévues au der
alinéa du I de l'article L. 312-1.

«Le

des charges. Il est subordonné a

délibération de la commission exécutjveaison départementale des perso

de la maison départementale
personnes handicapées et a
conclusion d'une convention entre

maison départementale des personpestection sociale, le rectorat et

handicapées, l'agence régionale
santé, les organismes de protec
sociale, le rectorat et les établissem
et services intéressés.

« Les établissements et servi

signataires de la convention adressgsgrvices signataires de la convent
au plus tard le 30 juin de chaque anpéeressent, au plus tard le 30 juin

a la maison départementale

personnes handicapées et a l'aggmEpartementale des
régionale de santé un bilan établi sglbandicapées, a l'agence régionale

des modalités prévues par décret.

« Pour l'application de Iarticl

L. 241-6, la commission mentionnég la 241-6, la commission mentionnég
larticle L.146-9 peut désigner, aprdarticle L. 146-9 du présent code pe

accord de l'intéressé lorsqu'il est maj

ou de ses représentants Iégaux lorsqdd ses

est mineur, des dispositifs intégrés
lieu et place des établissements et

services mentionnés au premier alipggentionnés au premier alinéa du prés

du présent article. Dans ce cas,

autorise I'équipe mentionnée a l'arti
L.112-2-1 du code de [I'éducation
modifier le projet personnalisé

scolarisation d'un éléve mentionné
larticle L.112-2 du méme code, dg
des conditions prévues par décret, a
accord de l'intéressé lorsqu'il est maj

et de ses représentants légaux lorsquéiprésentants légaux.

modalitgsarcours
diversifiéesl'accompagnement

modalit¢Eensemble des

fonctionnement en
dispositif intégré est défini par un cahjelispositif intégré est subordonné a
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Lofu présent article destinée a favorise
fluide et des
diversifiée
pmodulables et évolutives en foncti

le cadre du dispositif, ¢
sétdplissements et ces services propo:
pdirectement ou en partenari
modalitg
hetaccompagnement prévues au der
alinéa du | de l'article L. 312-1.

« Un cahier des charges fixé f
décret définit les conditions ¢
fonctionnement en dispositif intégré.

«Le fonctionnement e

wanclusion d’'une convention entre

fhandicapées, aprés délibération de|
dammission exécutive, 'agen
li¢gionale de santé, les organismes|

deablissements et services intéressés
ion
Bnts

ces «Les établissements et |

maig
person

lebaque année, a la

santé et au rectorat un bilan établi se
des modalités prévues par décret.

] « Pour l'application de [articl

sdésigner, aprés accord de lintéressé
représentants  légaux,

eispositifs intégrés en lieu et place
deablissements et des  servi

pHeicle. Dans ce cas, elle autor
Béquipe  mentionnée a  larticl
B 112-2-1 du code de I'éducation
modifier le projet personnalisé

scolarisation d'un éléve mentionné
rarticle L. 112-2 du méme code, da

raccord de [lintéressé ou de g
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est mineur.

« Les personnes physiques
morales gestionnaires d’'établissemse
et services et la ou les autorités char
de lautorisation des établisseme
signataires de la convention prévue
troisieme alinéa du présent arti
peuvent conclure ensemble un con
mentionné a larticle L.313-11 d
présent code. »

Il.—Lel est applicable
compter de la conclusion d
conventions mentionnées au troisié
alinéa de l'article L. 312-7-1 du code
'action sociale et des familles, et
plus tard le 31 décembre 2017.

IIl. = Un rapport portant sur ¢
conséquences du fonctionnement
dispositif intégré sur le parcours d
enfants, des adolescents et des je
adultes et sur le fonctionnement
maisons départementales des perso
handicapées et des établissement
services concernés est remis par
Gouvernement au Parlement au g
tard le 31 décembre 2017.

Article 23 bis

Le chapitrell du titre Il dy
livre IV de la sixiéme partie du code
la santé publique est complété par
article L. 6432-3 ainsi rédigé :

« Art. L. 6432-3. — Pour tou
évacuation  sanitaire  programm]
effectuée a linitiative de I'agence
santé de Wallis-et-Futuna, le pati
recoit, le plus tét possible, et en tout ¢
de cause avant son départ du territg
un document a sa signature et a cell
la  personne qui l'accompag
Finformant des modalités et d
conséquences, notamment financié|

de son transfert. Un décret en Con
d’Etat précise les indications (
doivent étre contenues dans

document. »
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ou « Pour la mise en ceuvre de
oEnvention prévue au quatriéme alif
élesprésent article, les établissement;
ngervices intéressés peuvent conc
auvec la ou les autorités chargées de
chutorisation un contrat mentionné
tfarticle L. 313-11 du présent code. »
u

a
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CHAPITREV

Renforcer les outils proposés aux
professionnels pour leur permettre
d’assurer la coordination du parcours
de leur patient

Article 25

I.—Le titre f' du livre ' de la|
premiére partie du code de la sg
publique est ainsi modifié :

1° L'article L.1110-4 est ain
modifié :

a) Les huit premiers alinéas s
remplacés par des | a IV ainsi rédigég

«|.—Toute personne prise
charge par un professionnel de santé
établissement ou un des services
santé définis au livre Il de la sixien
partie du présent code, un professio
du secteur médico-social ou social,
établissement ou service social
médico-social mentionné aul
l'article L.312-1 du code de [l'actid
sociale et des familles a droit au resy
de sa vie privée et du secret
informations le concernant.

« Excepté dans les cas
dérogation expressément prévus pal
loi, ce secret couvre I'ensemble ¢
informations concernant la persor
venues a la connaissance
professionnel, de tout membre
personnel de ces établisseme)
services ou organismes et de toute g
personne en relation, de par
activités, avec ces établissements
organismes. Il s'impose a tous
professionnels intervenant dans
systeme de santé.

«ll.=Un professionnel pe
échanger avec un ou plusie
professionnels identifiés d

informations relatives a une mé
personne prise en charge, a condi
guils participent tous a sa prise
charge et que ces informations soi

— 108 —

Texte du Sénat

strictement nécessaires a la coording
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CHAPITREV CHAPITREV
Renforcer les outils proposés aux Renforcer les outils proposés aux
professionnels pour leur permettre professionnels pour leur permettre
d’assurer la coordination du parcours| d’assurer la coordination du parcours
de leur patient de leur patient
Article 25 Article 25
I. - Le titre F' du livre ' de la|

méemiere partie du code de la santé

publique est ainsi modifié :

i 1° L'article L.1110-4 est ainsi

modifié :

nt a) Les huit premiers alinéas sont

remplacés par des | a IV ainsi rédigésg :
en « .= (Non modifié)

, un

de
e

nel

un

et
fle

n

ect
fles

de
rla

es

ne

du

du
nts,

utre
ses

ou

es

le
it «ll.=Un professionnel peut
léchanger avec un ou plusielrs
eprofessionnels identifiés des
nieformations relatives a une méme
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tismictement nécessaires a la coordination
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ou a la continuité des soins ou a
suivi médico-social et social.

«|ll. — Lorsque ce

professionnels appartiennent a la méme
équipe de soins, au sens de larticle

L. 1110-12, ils peuvent partager
informations concernant une mé
personne  qui  sont

continuité des soins ou a son syivi

médico-social et social. C
informations sont réputées confiées
la personne a I'ensemble de I'équipe.

«Le partage, entre d

professionnels ne faisant pas partie de la
méme équipe de soins, d'informatigns

nécessaires a la prise en charge d
personne
préalable, recueilli par tout moyen,
compris de fagcon dématérialisée, d

des conditions définies par décret pris
aprés avis de la Commission natiorjale

de l'informatique et des libert¢

« V. —La personne est diment
informée de son droit d'exercer upe
opposition a I'échange et au partage
d’informations la concernant. Elle pgut

exercer ce droit a tout mome » ;

b) Au début du neuviéme alinda,

est ajoutée la mention : « V. — » ;

strictement
nécessaires a la coordination ou § la

requiert son consentement
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son a la continuité des soins ou a
prévention ou a son suivi médico-soqg
et social.

5 « Ill. = (Non modifié)
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« IV. = (Non modifié)

b) (Non modifié)

b bis) Le dernier alinéa est ai
modifié :

—aprés les mots: «ses ayd
droit » sont insérés les mots : «,
concubin ou son partenaire lié par
pacte civil de solidarit» ;

rédigée :

« Toutefois, en cas de déc
d’une personne mineure, les titulaires

des éléments relatifs aux décisi

'obtention de leur consentement dg
les conditions définies ay
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—est ajoutée une phrase ainsi
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de

l'autorité parentale conservent leur droit
d'accés a la totalité des informatigns
médicales le concernant, a I'except|on

médicales pour lesquelles la persopne
mineure, le cas échéant, s'est opposge a
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c) Il est
rédigé :

ajouté unVI ain

«VI.—Les conditions et Ig

modalités de mise en ceuvre du prégent

article pour ce qui concerne I'échangg
le  partage
professionnels  de
professionnels de santé du champ sd
et médico-social sont définies par dé
en Conseil d’Etat, pris aprés avis de
Commission nationale de I'informatiq
et des libertés. » ;

2° Aprés larticle L.1110-4,

est inséré un article L.1110-4-1 aipsi

rédigé :

«Art. L. 1110-4-1. — Afin de
garantir la qualité et la confidentialité

des données de santé a carag
personnel et leur protection, |
professionnels de santé,
établissements et services de santé
hébergeurs de données de sant
caractere personnel et tout ay
organisme participant a la préventi
aux soins ou au suivi médico-social
social utilisent, pour leur traiteme
leur  conservation sur  supp
informatique et leur transmission
voie électronique, des  systén
d’information conformes au
référentiels  d'interopérabilité et
sécurité élaborés par le groupem
d’intérét public mentionné a [larticl
L.1111-24. Ces référentiels sq
approuvés par arrété du ministre chg
de la santé, pris apres avis de
Commission nationale de l'informatiq
et des liberté » ;

3° Le chapitre préliminaire e
complété par un article L. 1110-12 ai
rédigé :

«Art. L. 1110-12. — Pour
I'application du présent titre, I'équipe
soins est un ensemble de profession
qui participent directement au prg
d’'un méme patient a la réalisation d
acte diagnostique, thérapeutique,
compensation du  handicap,
soulagement de la douleur ou

d’'informations  entre
santé et npn-
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articles L. 1111-5et L. 1111-5-1. »;

i ¢) (Non modifié)

S

et

cial

ret
la

e

I 2° (Non modifié)

tére
es
es
les
£ a
tre
bn,
et
nt,
rt

Bt 3° Le chapitre préliminaire e
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actions nécessaires a la coordinatiol
plusieurs de ces actes, et qui :

« 1° Soit exercent dans le mé
établissement de santé, ou dans le m
établissement ou service social
médico-social mentionné aul
larticle L.312-1 du code de [l'actid
sociale et des familles, ou dans le c3
d'une structure de  coopératig
d’exercice partagé ou de coordinat
sanitaire ou médico-sociale figurant
une liste fixée par décret ;

«2° Soit se sont vu reconnal|
la qualit¢ de membre de I'équipe
soins par le patient qui s'adresse a
pour la réalisation des consultationg
des actes prescrits par un médg
auquel il a confié sa prise en charge ;

« 3° Soit exercent dans
ensemble, comprenant au moins
professionnel de santé, présentant
organisation formalisée et des pratiq
conformes & un cahier des charges
par un arrété du ministre chargé d¢
santé. » ;

3° bis A l'avant-dernier alinéa g
larticle L. 1111-7, la référence : « par
dernier alinéa » est remplacée pa
référence : « au dernier alinéa du V »

4° L'article L.1111-8 est ain
modifié :

a) Le premier alinéa est ai
rédigé :

« Toute personne qui hébe
des données de santé a caradg
personnel recueilies a [loccasi
d'activités de prévention, de diagnos|
de soins ou de suivi social et médi
social, pour le compte de person
physiques ou morales & l'origine de|
production ou du recueil desdit
données ou pour le compte du pati
lui-méme, doit étre agréée a cet eff
Cet hébergement, quel qu’en soit
support, papier ou électronique,
réalisé aprés que la personne prisg
charge en a été diment informée et
opposition pour un motif Iégitime. » ;
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de

e « 1° Soit exercent dans le mé
Gdteblissement de santé, ou au sein
@ervice de santé des armées, ou dal
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rou médico-social mentionné au |
deeticle L. 312-1 du code de lactid
sociale et des familles, ou dans le c3
atiune  structure de  coopératig
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sanitaire ou médico-sociale figurant
une liste fixée par décret ;

re « 2° (Non modifié)
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b) La derniére  phrase
deuxieme alinéa est supprimée ;

c) Les quatrieme et cinquién
alinéas sont supprimés ;

d) Aprés la premiére occurren|
du mot: «personnes», la
du septieme alinéa est ainsi rédig
« physiques ou morales a I'origine dg
production de soins ou de leur recuei
qui sont désignées par les person
concernées. L'acces aux données a
fait 'objet d’'un hébergement s’effect
selon les modalités fixées dans
contrat et dans le respect des arti
L. 1110-4 et L. 1111-7. »;

e) Aprés le mot: « que », la f

c

ne

ce
in
ge :
la
et
nes
ant
e
le
tles

n

de la derniére phrase du huitieme alinéa

est ainsi rédigée : « celles qui les |
ont confiées. » ;

f) Aprés le mot : « données »,

eur

la

fin du neuvieme alinéa est ainsi

rédigée : « aux personnes qui les lui
confiées, sans en garder de copie. » ;

5° L'article L. 1111-14 est ain
modifié :

a) Le premier alinéa est remplg
par quatre alinéas ainsi rédigés :

« Afin de favoriser la préventio
la coordination, la qualit¢é et
continuité des soins, les bénéficiaires
lassurance maladie peuvent dispo!
dans les conditions et sous les gararf
prévues aux articles L.1110-4
L. 1110-4-1 et dans le respect du se|

médical, d’'un dossier médical partagg.

«A cette fin, il est créé
identifiant du dossier médical partd
pour I'ensemble des bénéficiaires
'assurance maladie.

« Le dossier médical partagé
créé sous réserve du consenten
expres de la personne ou de
représentant légal.

«La Caisse nationale
lassurance maladie des travaille
salariés assure la conception, la misg

ont

bl
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a
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n
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pst
nent
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ceuvre et l'administration du doss
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médical partagé, dans des conditi
prévues par décret en Conseil d’Etat
aprés avis de la Commission nation
de linformatique et des libertés. E
participe également a la conception,
mise en ceuvre et a 'administration d

bns
pris
ale
le

A la
un

systeme de communication sécurisée

permettant [I'échange d'informatiol
entre les professionnels de santé. » ;

6° L'article L. 1111-15 est ain
rédigé :

«Art. L. 1111-15. — Dans
respect des régles déontologiques qul
sont applicables ainsi que des arti
L.1110-4, L.1110-4-1 et L.1111-
chaque professionnel de santé, quels
soient son mode et son lieu d’exerc
reporte dans le dossier médical part
a loccasion de chaque acte
consultation, les éléments diagnostiq
et thérapeutiques nécessaires a
coordination des soins de la persol
prise en charge. A l'occasion du séj
d'une personne prise en charge,
professionnels de santé habilités
établissements de santé reportent dal
dossier médical partagé, dans le res
des obligations définies par la Ha
Autorité de santé, un résumé
principaux éléments relatifs & ce séjq
Le médecin traitant mentionné a l'arti
L. 162-5-3 du code de la sécurité soc
verse périodiquement, et au moins
fois par an, une synthése dont le cont

ns

bl

e
i lui
les
P
que
ce,
gé,
ou
ues
la
nne
bur
les
des
ns le
pect
te
es
ur.
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enu

est défini par la Haute Autorité de santé.

La responsabilité du professionnel
santé ne peut étre engagée en cal
litige portant sur lignorance d'un
information qui lui était masquée dd
le dossier médical partagé et dont il
pouvait |égitimement avol
connaissance par ailleurs.

« Les données nécessaires §
coordination des soins issues
procédures de remboursement ou
prise en charge qui sont détenues
lorganisme dont releve chaq
bénéficiaire de I'assurance maladie g
versées dans le dossier médical partg

«Le dossier médical parta
comporte également des volets reld
au don d'organes ou de tissus,

de

5 de
e

ns
ne

né
tifs
auUX

directives anticipées mentionnées

a
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larticle L. 1111-11 du présent code €
la personne de confiance mentionng
larticle L. 1111-6.

« Certaines informations peuve
étre rendues inaccessibles par le titul
du dossier médical partagé. » ;

7° L'article L.1111-16 ey
complété par deux alinéas ainsi rédig

« Le médecin traitant mention
a larticle L.162-5-3 du code de

sécurité sociale dispose d'un draecurité sociale dispose d'un dn

d’accés au dossier médical partagé
permettant d’accéder, par dérogation
dernier alinéa de l'article L. 1111-15
présent code, & I'ensemble
informations contenues dans ce doss

« Le chirurgien-dentiste accedg
lensemble des données médica
nécessaires a l'exercice de
profession, sous réserve de lacc
préalable du patient. » ;

7° bis A la premiére phrase
dernier alinéa de larticle L. 1111-18,
référence : «du dernier alinéa »
remplacée par la référence : « du der|
alinéaduV »;

8° L'article L.1111-19 est ain
rédigé :

«Art. L. 1111-19. — Le titulairt
accede directement, par v
électronique, au contenu de son doss|

« Il peut également accéder 3
liste des professionnels qui ont accé
son dossier médical partagé. Il peu
tout moment, la modifier.

« Il peut, a tout moment, prend
connaissance des traces d'acces a
dossier. » ;

L.1111-20

9° L'article es

abrogé ;

10° L'article L. 1111-21 est aingi

rédigé :

Rire
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«Art, L. 1111-21. — Un décret ¢
Conseil d’Etat, pris aprés avis de
Commission nationale de 'informatiq
et des libertés et des conseils nation
de l'ordre des professions de santé,
les conditions d’application des artic
de la présente section relatifs au dog
médical partagé.

« |l précise les conditions
création et de fermeture du dosg
médical partagé prévues au pren
alinéa de Tlarticle L.1111-14, g
conditions de recueil du consentem
la nature et le contenu des informati

contenues dans le dossier, les modalités

d’exercice des droits des titulaires
les informations figurant dans le
dossier prévues aux | etll de larti

L. 1111-17 ainsi qu'a l'article L. 1111

19, les conditions dans lesquel
certaines informations peuvent &
rendues inaccessibles par le titulaire]
dossier médical partagé en applica
du dernier alinéa de l'article L. 1111-1
les conditions d'utilisation par I
professionnels de santé et les conditi
particulieres d'acces au dossier méd
partagé prévu aux| etll de [lartid
L. 1111-17. »;

11° L'article  L.1111-22 es
abrogé.

I. —Le code de la sécuri
sociale est ainsi modifié :

1° L'article L. 161-36-1 A €|
le 8° du Il de larticle L. 162-1-14 so
abrogés ;

2° Le dernier alinéa de lartic
L. 221-1 est complété par une phr
ainsi rédigée :

« Elle exerce également
mission qui lui est confiée au quatrié
alinéa de larticle L. 1111-14 du mé
code »

Il. — A Pintitulé de la section 3
du chapitre¥ du titre F" du livre f de
la premiére partie, aux trois derni
alinéas de Tlarticle L.1111-14,
larticle L.1111-16, aux premier
second alinéas du | et au Il de larti
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premiére phrase du deuxiéme aliné

aux troisieme et avant-dernier alinéag

et
de

l'article L. 1111-18, a la derniére phrdse

du deuxiéme alinéa de l'article L. 111

23, au 4° de l'article L. 1521-2 et au
de larticle L.1541-3 du code de

la
santé publique, les mots: « médilcal

personnel » sont remplacés par
mots : « médical partagé ».

IV. - Au
larticle L.162-5-3 du code de
sécurité sociale, les mots: « méd
personnel » sont remplacés par
mots : « médical partagé ».

V. — A compter de la publicatig
du décret en Conseil d’Etat prévu

1-
6°

les

troisieme alinéa de

a
ical
les

=]

a

larticle L. 1111-14 du code de la santé

publique, dans sa rédaction résultan

la présente loi, 'ensemble des droits

obligations du groupement d'inté

public mentionné a l'article L. 1111-2

du méme code relatifs & la conceptio
la mise en ceuvre et a 'administrat
du dossier médical partagé s
transférés a la Caisse nationale
lassurance maladie des travaille
salariés.

La Caisse nationale
lassurance maladie des travaille
salariés et le groupement d'inté
public mentionné a l'article L. 1111-2
dudit code déterminent, par conventi
les conditions du transfert des droitg
obligations permettant la participati
de la Caisse nationale de l'assural
maladie des travailleurs salariés a
conception, a la mise en ceuvre €
ladministration du  systéme
messagerie électronique sécurisée
santé, permettant I'échange de don
de santé.
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Article 25 bis

Aprés le deuxiéme alinéa
publique, il est inséré un alinéa ai
rédigé :

« Sauf opposition du patie
dument informé, le médecin qui
prend en charge au sein d

l'article L. 1111-23 du code de la santé

e

S|
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Article 25 bis

(Sans modification)

établissement de santé peut consylter
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son dossier pharmaceutique dans |les
conditions mentionnées a lalinga
précédent. »

CHAPITREVI CHAPITREVI CHAPITREVI

Ancrer I'hdpital dans son territoire Ancrer I'hdpit al dans son territoire Ancrer I'h6pital dans son teritoire

Article 26 Article 26 Article 26

I. — Le code de la santé publique I. — Le code de la santé publique
est ainsi modifié : est ainsi modifié :

A. — Le chapitre¥ du titre F' du A. — Le chapitreq du titre f' du
livre I*" de la sixieme partie est aindivre I* de la sixieme partie est ainsi
modifié : modifié :

1° L'article L.6111-1 est aingi 1° L'article L.6111-1 est aingi
modifié : modifié :

a) Le premier alinéa est ainsi a) a ¢) (Non modifiés)
rédigé :

« Les établissements de santé,
publics, privés d'intérét collectif ¢t
privés assurent, dans les conditipns
prévues au présent code, en temant
compte de la singularité et des aspegcts
psychologiques des  personnes, le
diagnostic, la surveillance et |[e
traitement des malades, des blessés et
des femmes enceintes et ménent |des
actions de prévention et d’éducation & la
santé. » ;

b) Le début du deuxiéme alinfa
est ainsi rédigé : « lls délivrent les soins,
le cas échéant palliatifs, avec ou spns
hébergement... (le reste  sans
changement). » ;

c) A lavant-dernier alinéa, e
mot : « publique » est supprimé ;

d) Il est ajouté un alinéa airlsi d) Il est ajouté un alinéa airsi
rédigé : rédigé :

«Ils peuvent participer a |a «Ils peuvent participer a |a
formation, a I'enseignemepformation, a I'enseignement
universitaire et post-universitaire, a|laniversitaire et post-universitaire, a|la
recherche et a 'innovation en santé.| lscherche et & l'innovation en santé.|lls
peuvent également participer [gueuvent également participer jau
développement professionnel contfrdéveloppement professionnel cont{nu
des professionnels de santé et ddies professionnels de santé et |du
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formation initiale des sages-femmes| personnel paramédical. » ;

du personnel paramédical. » ;

2° Apres larticle L. 6111-1, somt

insérés des articles L.6111-1-1
L. 6111-1-3 ainsi rédigés :

«Art. L. 6111-1-1. — Dans
cadre de la mise en ceuvre du pr
régional de santé, les établissement:
santé mettent en place des permane]
d'accés aux soins de santé,
comprennent notamment d
permanences d'orthogénie, adaptées
personnes en situation de précal
visant a faciliter leur accés au syst§
de santé et a les accompagner dan
démarches nécessaires a la mise
ceuvre de leurs droits. A cet effet,
concluent avec I'Etat des conventid
prévoyant, en cas de nécessité, la
en charge des consultations exter
des actes diagnostiques
thérapeutiques ainsi que des traitem
qui sont délivrés gratuitement a
peisonnes

«Art. L. 6111-1-2. — Les
établissements de santé peuvent,
des conditions définies par vdg
réglementaire, dispenser des soins :

«1° Aux  personnes faisd
l'objet de soins psychiatriques

application des chapitresIl alv du

titre I du livre 1l de la troisiéme part
du présent code ou de l'article 706-1
du code de procédure pénale ;

« 2° Aux personnes détenues
milieu pénitentiaire et, si nécessaire,
milieu hospitalier ;

«3° Aux personnes retenu
dans les centres  socio-médi
judiciaires de sreté ;

«4° Aux personnes retenues
application de l'article L. 551-1 du coi

a

e
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de I'entrée et du séjour des étrangers et

du droit d’'asile.

« Les établissements de santé
dispensent ces soins assurent a t
personne concernée les garan
prévues aul de larticle L.6112-2

qui
pute
ties
fdu

présent code.

2° (Non modifié)

Texte adopté par la Commission



Texte de '’Assemblée nationale

«Art. L. 6111-1-3. — Tout
patient pris en charge en situat
d'urgence ou dans le cadre de
permanence des soins bénéficie
garanties prévues aul de [larti
L. 6112-2. »;

3° (Supprimé)
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3° (Supprimé)

3° bis) Apres l'article L. 6112-1
sont insérés des articles L. 6112-1-1
L. 6112-1-2 ainsi rédigés :

«Art. L. 6112-1-1. — Les
établissements de santé privés peu
étre appelés a assurer, en tout ou pa
une ou plusieurs des missions de ser
public suivantes :

«1° La permanence des soins |

« 2° La prise en charge des sq
palliatifs ;

« 3° L'enseignement
universitaire et post-universitaire ;

« 4° Larecherche ;
«5°Le développeme

professionnel continu des praticig
hospitaliers et non hospitaliers ;

« 6° La formation initiale et le

développement professionnel cont
des sages-femmes et du persol
paramédical et la recherche dans le
domaines de compétence ;

«7° Les actions d'éducation

Texte adopté par la Commission

et

ent
rtie,
ice

ins

de prévention pour la santé et leur

coordinatior ;

«8° L'aide médicale urgentge,

conjointement avec les praticiens et
autres  professionnels de  saf
personnes et services concernés ;

«9°La lutte contre I'exclusion

sociale, en relation avec les aut

professions et institutions compétentes

en ce domaine, ainsi que

associations qui oceuvrent dans
domaine de linsertion et de la lu
contre I'exclusion et la discrimination

le
te

3° bis)Supprimé

Amendement AS347
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«10° Les actions de santé
publique ;

«11°La prise en charge des
personnes faisant l'objet de so|ns
psychiatriques en application des
chapitres 1l & IV du titre®Idu livre 1l de
la troisiéme partie du présent code|ou
de l'article 706-135 du  code e
procédure pénale ;

«12° Les soins dispensés aux
détenus en milieu pénitentiaire et,| si
nécessaire, en milieu hospitalier, dans
des conditions définies par décret ;

«13° Les soins dispensés aux
personnes retenues en application
de larticle L. 551-1 du code de I'entrge
et du séjour des étrangers et du droit
d'asile ;

«14° Les soins dispensés aux
personnes retenues dans les centres
socio-médico-judiciaires de slreté.

«Art. L. 6112-1-2. —
L’établissement de santé privé chargé
d’'une ou de plusieurs des missions| de
service public définies a
l'article L. 6112-1-1 garantit a tout
patient accueilli dans le cadre de tes
missions :

«1° L'égal accés a des soins|de
qualité ;

« 2° La permanence de l'accugil
et de la prise en charge, ou l'orientatjon
vers un autre établissement ou une gutre
institution, dans le cadre défini par
'agence régionale de santé ;

« 3° La prise en charge aux tarifs
fixés par l'autorité administrative qu
aux tarifs des honoraires prévus aul 1°
du | de l'article L. 162-14-1 du code (e
la sécurité sociale.

« Les garanties mentionnées aux
1° et 3° du présent article sgnt
applicables a 'ensemble des prestations
délivrées au patient des lors qu'il est
admis au titre de l'urgence ou qu'il est
accueilli et pris en charge dans le cadre
de l'une des missions mentionnées| au
premier alinéa, y compris en cas |de
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réhospitalisation dans I'établissement|ou
pour les soins, en hospitalisation ou non,
consécutifs a cette prise en charge.

« Les obligations qui incombent.
en application du présent article, a|un
établissement de santé ou a l'une |des
structures mentionnées a larticle
L. 6112-2 s'imposent également | a
chacun des praticiens qui y exercent et
qui interviennent dans
'accomplissement  d'une  ou e
plusieurs des missions de service
public. » ;

4° Aprés larticle L.6111-6, il 4° (Non modifié)
est inséré un article L.6111-6-1 aipsi
rédigé :

«Art. L. 6111-6-1. — L’Etat
participe aux dépenses exposées paf les
établissements de santé au titre de leurs
activités de formation des médecins, des
odontologistes, des pharmaciens et|des
personnels paramédicaux, dans la lirite
des crédits ouverts chaque année par la
loi de finances.

« Les dépenses des centres| de
réception et de régulation des appels
sont financées par des contributions |qui
peuvent notamment provenir des
régimes  obligatoires  d'assurarjce
maladie, de I'Etat et des collectivités
territoriales.

«L'Etat prend en charge les
dépenses exposées par les
établissements de santé dispensant| des
soins au titre du 4° de l'article L. 611f1-

1-2. »;

B.-Le chapitrell du méme B.—Le chapitrell du méme
titre I*" est ainsi rédigé : titre I°" est ainsi rédigé :

« Chapitre Il « Chapitre Il

« Service public hospitalier « Service public hoalfgr
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«Art. L. 6112-1. — Le servig
public hospitalier exerce I'ensemble
missions dévolues aux établissement
santé par le chapitr€ Idu présent titr
ainsi que l'aide médicale urgente, d
le respect des principes d’égalité d'ac|
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e «Art. L. 6112-1. — (Non
esodifié)
5 de

b

ans
ces

et de prise en charge, de continuité,

d’'adaptation et de neutralité
conformément aux obligations défin
a l'article L. 6112-2.

«Art. L. 6112-2. — I. — Les
établissements de santé assuran
service public hospitalier et |
professionnels de santé qui exercen
leur sein garantissent a toute perso
qui recourt a leurs services :

«1°Un accueil adapti
notamment lorsque cette personne es
situation de handicap ou de précal
sociale, et un délai de prise en charg
rapport avec son état de santé ;

« 2° La permanence de l'accu
et de la prise en charge, notamment ¢
le cadre de la permanence des s
organisée par l'agence régionale
santé compétente dans les conditi
prévues au présent code, ou, a défay
prise en charge par un au
établissement de santé ou par une §
structure en mesure de dispenser
soins nécessaires ;

« 3° L'égal accés a des activit
de prévention et des soins de qu ;

« 4° L'absence de facturation
dépassements des tarifs fixés
I'autorité administrative et des tarifs d
honoraires prévus au 1° du | de l'arti

et
es

«Art. L. 6112-2. — I. — (Non
medifié)
PS
en
nne

£,
ten
rité

2 en

eil
ans
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ons
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utre
les
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L. 162-14-1 du code de la séculité

sociale.

« Le patient bénéficie de c
garanties, y compris lorsqu’il €
transféré temporairement dans un a
établissement de santé ou dans une
structure pour des actes médicaux.

«Il.—Les établissements
santé assurant le service pu
hospitalier sont, en outre, tenus 3
obligations suivantes :

ES

st
utre
autre

fle « II. = (Non modifié)
lic
ux

«1°lls garantissent
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participation des représentants
usagers du systéme de santé, avec
consultative, dans les conditig
définies a l'article L. 6161-1-1 ;

«2°lls transmette
annuellement a l'agence régionale
santé  compétente  leur
d’exploitation.

«Ill. —Les établissements
santé mettent également en ceuvre|
actions suivantes :

«1° lls peuvent étre désignés
le directeur de l'agence régionale
santé pour participer aux communay
professionnelles territoriales de sa
mentionnées a l'article L. 1434-11 ;

«2° lls peuvent étre désignés
le directeur de l'agence régionale
santé en cas de carence de l'offre
services de santé, constatée dang
conditions fixées a l'article L. 1434-1]
ou dans le cadre du projet régional
santé mentionné a larticle L. 1434
pour développer des actions permet
de répondre aux besoins de santé d
population ;

«3°lls développent, a
demande de I'agence régionale de s
et, pour les établissements de s
privés, aprés avis des commissiong
conférences médicales d'établissem
des actions de coopération avec d'au
établissements de santé, établissen
médico-sociaux et  établisseme
sociaux ainsi qu'avec les professionr]
de santé libéraux, les centres de san|
les maisons de santé ;

«4°lls informent l'agenc!
régionale de santé de tout projet
cessation ou de modification de le
activités de soins susceptible
restreindre I'offre de services de sant
recherchent avec I'agence les évoluti
et les coopérations possibles a
d’autres acteurs de santé pour répo
aux besoins de santé de la populal
couverts par ces activités ;

«5°1ls développent des actio
de santé visant a améliorer I'acces ¢
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«5° (Non modifié)

continuité des soins, ainsi que
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e
les

« 1° lls peuvent étre désignés par
le directeur de l'agence régionale de
santé pour participer aux communautés
professionnelles territoriales de santé
mentionnées a l'article L. 1434-11 » ;

«2°lls ...

fixées au Il de [larticle

L. 14349ou ...

... population ;

«5°lls développent des actions
de santé visant a améliorer l'acces et la

es

continuité des soins, ainsi que des
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actions liées a des risques spécifiq
dans les territoires de santé isolés
collectivités mentionnées a l'article
de la Constitution, a Saint-Barthélen
a Saint-Martin et a Saint-Pierre-
Miquelon.

«Art. L. 6112-3. — Le  servig
public hospitalier est assuré par :

« 1° Les établissements publ
de santé ;

« 2° Les hopitaux des armées ;

« 3° Les établissements de s3
privés habilités a assurer le ser
public  hospitalier et  qualifié
d'établissements de santé pri
d’intérét collectif en application d

l'article L. 6161-5 ;

« 4° Les autres établissements|
santé privés habilités, aprés 4
favorable conforme de la conférer
médicale d’établissement, a assure
service public hospitalier.

« Les établissements de sa
privés mentionnés aux 3° et4° s
habilités, sur leur demande, par
directeur général de I'agence région
de santé, s'ils s’engagent, dans le ¢
de leurs négociations contractue
mentionnées a [larticle L.6114-1,
exercer 'ensemble de leur activité d
les conditions énoncées a [larti
L. 6112-2.

«En cas de fusion ent
établissements de santé  pri
mentionnés aux 3° et 4° du prés
article, I'habilitation est transférée
plein droit a I'établissement de sa
privé nouvellement constitué.

« Lorsgu’un établissement
santé privé est habilité a assurer
service public hospitalier, son cont
pluriannuel d’objectifs et de moyens f
I'objet d'un avenant afin de préciser
engagements  nouveaux  pris
I'établissement pour respecter
obligations du service public hospitali

les,

V3

pt-
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des

Y,

e «Art. L. 6112-3. — (Non
modifié)

cs « 1° (Non modifié)

«2° (Non modifié)

nté
ice

«3° (Non modifié)

de  «4° (Non modifié)

is

ce

le

nté « Les établissements de sal

pptivés mentionnés aux 3° et4° s
feabilités, sur leur demande, par
al@ecteur général de I'agence région
de= santé, s'ils s’engagent, dans le cg
lele leurs négociations contractuel
mentionnées a larticle L. 6114-1,

apgercer 'ensemble de leur activité d
les conditions énoncées a [larti
L. 6112-2.

re «En cas de fusion ent
établissements de santé  pri

pmentionnés aux 3° et 4° du prés
farticle, I'habilitation est transférée
ndein droit a I'établissement de sa
privé nouvellement constitué.

le « Lorsqu'un établissement
danté privé est habilité a assurer|
raervice public hospitalier, son cont
pitluriannuel d’objectifs et de moyens f;
d®bjet d'un avenant afin de préciser
pbangagements  nouveaux  pris
d'gtablissement pour respecter
tobligations du service public hospitali
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actions liées a des risques spécifiques,
dans les territoires isolés des
collectivités mentionnées a I'article 73
de la Constitution, & Saint-Barthélemy,
a Saint-Martin et a Saint-Pierre-et-
Miquelon.

Amendement AS346
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« Les établissements de santé  «Les établissements de santé
qualifiés d'établissements de sapgialifiés d'établissements de santé
privés d'intérét collectif en applicatigprivés d'intérét collectif en applicatian
de l'article L. 6161-5, dans sa rédact|ate I'article L. 6161-5, dans sa rédact{on
antérieure a la loi n° du dentérieure a la loin® du
modernisation de notre systéme |delative a la santé, sont habilités, |de
santé, sont habilités, de plein droit| mein droit, a assurer le service puhlic
assurer le service public hospitalier, sgubspitalier, sauf opposition de leur part.
opposition de leur part. Cett€ette habilitation donne lieu a |a
habilitation donne lieu & la conclusipoonclusion d’'un avenant a leur contrat
d’'un avenant a leur contrat pluriannpipluriannuel d'objectifs et de moyens
d'objectifs et de moyens afin dafin de préciser, si besoin, les
préciser, si besoin, les engageme¢etsyagements nouveaux pris  par
nouveaux pris par I'établissement poliétablissement pour respecter |es
respecter les obligations du serviobligations du service public hospitalier.
public hospitalier. Ces établissemen®es établissements reléevent du méme
relevent du méme régime que |edgime que les établissements privés
établissements privés d'intérét colle¢tifintérét collectif mentionnés au 3° du
mentionnés au 3° du présent article. | présent article.

«Art. L. 6112-4. — I. — Lorsqu'il «Art. L. 6112-4. — (Non
constate un manquement  guwodifié)
obligations prévues au présent chagitre
par un établissement assurant | le
service public hospitalier, le directgur
général de I'agence régionale de santé le
notifie au représentant I|égal (e
I'établissement.

« L’établissement communigyie
ses observations et les mesyres
correctrices apportées ou envisagées
dans le cadre dune procédire
contradictoire, dont les modalités spnt
fixées par le décret en Conseil d'Btat
mentionné a l'article L. 6112-5.

«Il.— A lissue de la procédufe
contradictoire, le directeur général |de
'agence régionale de santé et, pour|les
hopitaux des armées, les ministres
chargés de la défense et de la santé
peuvent prononc :

«1°Une pénalité financiérg,
dont le montant ne peut excéder 5 %|des
produits regus par ['établissement |de
santé des régimes  obligatoifes
d’assurance maladie au cours de l'année
précédente ;

« 2°Le retrait de [I'habilitation
accordée a I'établissement  [en
application de l'article 1 6112-3.

« Ces sanctions sont
proportionnées a la gravité des
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manquements constatés.

«Art. L. 6112-4-1. — Les
établissements de santé privés a(
gque ceux mentionnés aux 3° et 4°
larticle L.6112-3 qui sont autorisés
exercer une activité de soins prenan
charge des patients en situaf]
d’'urgence sont associés au ser
public hospitalier.

« Tout patient pris en charge
situation d’'urgence ou dans le cadre|
la permanence des soins dans
établissements bénéficie, y comp
pour les soins consécutifs et liés a ¢
prise en charge, des garanties pré
au | de Tlarticle L.6112-2 du présg
code, notamment de [I'absence
facturation de dépassements des t
fixés par I'autorité administrative et d|
tarifs des honoraires prévus au 1°
de l'article L.162-14-1 du code de
sécurité sociale.

« L'établissement associé
service public hospitalier s’assure,
tout moyen, que les patients pris
charge en situation d’urgence ou dan
cadre de la permanence des soins
informés de I'absence de facturation
dépassements des tarifs des honori

« Lorsque ces obligations ne s
pas respectées, l'autorisati
mentionnée au premier alinéa du pré
article et 'association au service pul
hospitalier qui en découle peuvent ¢
suspendues ou retirées, dans
conditions prévues a l'article L. 6122-
du présent code.

«Un avenant au contr
pluriannuel d'objectifs et de moye
précise les conditions d’application
présent article et les modalités
coordination avec les autr
établissements de santé du territoire.

en

ette
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«Art. L. 6112-4-1. — (Non
tresdifié)
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« Pour l'application des regle
régissant les autorisations mentionn
au chapitre Il du titre 1l du présent liv
il n'est pas tenu compte du fait g
I'établissement assure le service pu
hospitalier défini a l'article L. 6112-1
quil est habilité dans les conditio
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«Art. L. 6112-4-2. — Pour
'application des régles régissant
autorisations mentionnées au chapitr
du titre Il du présent livre, il n'est p
tenu compte du fait que I'établissem
assure le service public hospital
défini a l'article L. 6112-2.

«Art. L. 6112-5. — Les modalitg
d'application du présent chapit
notamment les modalités de dépot]
d’examen des demandes d’habilitat
des établissements de santé privés,
déterminées par décret en Con
d’Etat. »

C. — Larticle L. 6161-5 est ain
rédigé :

«Art. L. 6161-5. — Sont qualifig
d'établissements de santé pri
d’intérét collectif les centres de Iu
contre le cancer définis a [lartid
L. 6162-1 et les établissements de s
privés gérés par les personnes mor
de droit privé mentionnées au 1° d
de larticle £ de la loi n° 2014-856 d
31juillet 2014 relative a I'’économ
sociale et solidaire remplissant
conditions et ayant obtenu I'habilitati
mentionnées a larticle L.6112-3
présent code et qui poursuivent un
non lucratif.

«Un décret précise les reg
particulieres  d’'organisation et
fonctionnement attachées a
qualification »

CH

I bis. — Au plus tard six mois
compter de la promulgation de
présente loi, les avenants au con
pluriannuel d'objectifs et de moye
prévus aux articles L.6112-3

e
i

ent
ier

seil

5
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associé dans les conditions définie
larticle L.6112-5. Les criteres q
président a la délivrance d
autorisations mentionnées

l'article L. 6122-2 sont précisées [
décret en Conseil d’Etat.

«Art. L. 6112-4-2. -Supprimé
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I

S «Art. L. 6112-5. — (Non
anodifié)
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I bis. — (Non modifié)

L.6112-4-1 du code de

la sa‘T

publique font I'objet d’une négociatign
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« Art. L. 6112-4-2. — Pour
I'application des regles régissant les
autorisations mentionnées au chapitre ||
du titre Il du présent livre, il n'est pas
tenu compte du fait que I'établissement
assure le service public hospitalier
défini & l'article L. 6112-2 ou qu'il y est
associé en application de [larticle
L. 6112-4-1.»

Amendement AS346
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entre le directeur de I'agence région
de santé compétente et
établissements concernés.

Il et I1l. — (Supprimés)

IV. - Les stipulations de

ale
es

S

contrats pluriannuels d’objectifs et fde
moyens prévus a larticle L. 6114-1 fdu

code de la santé publique et celles
contrats  spécifiques

des

conclus |en

application du neuvieme alinéa de

l'article L. 6112-2 du méme code, dg
sa rédaction antérieure a la présente|

ns
loi,

en vertu desquelles des établissements

de santé ou d'autres acteurs de s
contractants assurent ou contribue
assurer, a la date de la publication d
présente loi, une ou plusieurs
missions de service public définieg
l'article L.6112-1 dudit code, dans
méme rédaction, et qui ont fixé, le ¢
échéant, les modalités de calcul deg
compensation financiére des obligati
inhérentes a ces missions cessen
produire leurs effets dans les conditi
suivantes :

1° A la date de promulgation
la présente loi pour les établissems
publics de santé et les hopitaux
armées et a la date de la conclusiol
lavenant au contrat pluriannu
d’'objectifs et de moyens tirant |
conséquences de I'entrée en vigueu
l'article L. 6112-3 du méme code, d3
sa rédaction résultant de la présente]
pour les établissements privés habil
de plein droit & assurer le service pu
hospitalier en application du mé
article ;

anté
t a
ela
es

e
nts
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tés
blic
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Il et lll. — (Supprimés)

IV. — (Non modifié)
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2° A léchéance du
pluriannuel d'objectifs et de moyens
du contrat spécifique conclu
application du neuvieme alinéa
l'article L. 6112-2 dudit code, dans
rédaction antérieure a la présente
pour tout établissement ne relevant
du 1° du présent IV et pour tout aul
acteur de santé ayant conclu un con
spécifique mentionné précédemment
en cas d’habilitation de I'établissemerf
assurer le service public hospitalier
application de Tlarticle L.6112-3 d
méme code, dans sa rédaction résu
de la présente loi, & la date de
conclusion de lavenant au cont
pluriannuel d’objectifs et de moye
tirant les conséquences de
habilitation.

Article 26 bis A

I.—Le titre Il du livre Il de I3
deuxieme partie du code de la sg
publique est complété par
chapitre VIl ainsi rédigé :

« Chapitre VII
« Maisons d'accueil hospitalier:

«Art. L. 2371-1. — Les maiso
d'accueil hospitaliéres respectent
cahier des charges national élah
aprés concertation avec
organisations représentatives, fixé
un arrété des ministres chargés
affaires sociales et de la santé. Le ca
des charges précise les conditions
lesquelles les maisons d'accy
hospitaliéres  peuvent établir d
conventions avec les établissementg
santé.

« Les organismes gestionnai
des maisons d'accueil hospitalie
adressent ces conventions au direg

général de I'agence régionale de santégénéral de I'agence régionale de santé.

«Le directeur général (
'agence régionale de santé tient a |
un répertoire régional des maisq

d’accueil hospitaliéres pour la mise
ceuvre du service public d’informati
en santé mentionné a l'article L. 1111
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Article 26 bis A

I.—Le titre Il du livre lll de Ig
rd&ieme partie du code de la sa
publique est complété par
chapitre VIII ainsi rédigé :

« Chapitre VIII

BS « Maisons d'accueil hospitaliére
S «Art. L. 6328-1. — Les maiso
utaccueil hospitalieres respectent
lawéhier des charges national élab
lespres concertation avec [
parganisations représentatives, fixé
des arrété des ministres chargés
hedfiaires sociales et de la santé. Le cal
ales charges précise les conditions d
ddsquelles les maisons d'accu
dwspitalieres  peuvent établir d
amventions avec les établissements
santé.

es « Les organismes gestionnai
e®s maisons d'accueil hospitalié
tadressent ces conventions au direc|

e «Le directeur général d
ptagence régionale de santé tient a |
ns  répertoire régional des maisg

atiaccueil hospitaliéres pour la mise
preuvre du service public d’'informati
&n santé mentionné a l'article L. 1111

1. »

l. »
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I.—Les maisons d'accug
hospitaliéres en activité a la date d¢g
promulgation de la présente loi
déclarent au directeur général
lagence régionale de santé dans
délai de trois mois a compter de
méme date. Elles se mettent
conformité avec le cahier des char
national dans un délai d’'un an a comy
de la publication de l'arrété prévu
premier alinéa de l'article L. 2371-1
code de la santé publique.

Article 26 bis B

A la troisiéme phrase du prem
alinéa de l'article L. 6143-2 du code
la santé publigue, aprés les mo
«qgu'un», sont insérés les mo
« projet psychologique et un ».

Article 26 ter

Dans un délai de six mois
compter de la promulgation de
présente loi, le Gouvernement remet
Parlement un rapport sur les conditi
de mise en ceuvre dune miss
d’intérét général pour les établissemg
publics, les établissements de s4
privés  d'intérét collectif et le
établissements de santé privés orga
pour fonctionner sans aucl
dépassement d’honoraires.

Article 27

I.— Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1° Le chapitre Il du titre Il d
livre 1" de la sixieme partie est ai
rédigé :

« Chapitre Il

« Groupements hospitaliers
territoire
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il II. —Les  maisons
Haspitalieres en activité a la date de
qwomulgation de la présente loi
dieclarent au directeur général
Legence régionale de santé dans
#élai de trois mois a compter de
eméme date. Elles se mettent
pesnformité avec le cahier des char
teaitional dans un délai d’'un an a comg
pde la publication de l'arrété prévu
ipremier alinéa de larticle L. 6328-1
code de la santé publique.

Article 26 bis B

er A la troisiéme phrase du prem
dinéa de l'article L. 6143-2 du code

scqu’un », sont insérés les mo
« projet _d'organisation de la prise
charge psychologique et un ».

Article 26 ter

a Supprimé
la

au

ns

on

nts

nté

s

isés

ln

Article 27

ue I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

I 1° Le chapitre Il du titre Ill d
divre I° de la sixieme partie est air
rédigé :

« Chapitre Il

de « Groupements hospitaliers
territoire

d’'accuei
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Article 26 bis B

A la troisiéme phrase du premier

deinéa de larticle L. 6143-2 du code de
t: santé publique, aprés les motta: santé publiqgue, aprés les mots:
scqu’un »,
enprojet psychologique et un ».

sont insérés les mots:

Amendement AS338

Article 26 ter

(Suppression maintenue)

Article 27
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«Art. L. 6132-1. — I. — Chaque «Art. L. 6132-1. — I. — (Non
établissement public de santé, sambdifié)
dérogation tenant a sa spécificité dans
I'offre de soins régionale, est partig a
une convention de groupement
hospitalier de territoire. Le groupement
hospitalier de territoire n’est pas doté|de
la personnalité morale.

«|l. — Le groupement hospitalier «|l. = (Non modifié)
de territoire a pour objet de permettre
aux établissements de mettre en celivre
une stratégie de prise en charge
commune et graduée du patient, dans le
but d’assurer une égalité d'acces a (des
soins sécurisés et de qualité. Il assure la
rationalisation des modes de gestion|par
une mise en commun de fonctions|ou
par des transferts d'activités entre
établissements. Dans chaque
groupement, les établissements paities
élaborent un projet médical partggé
garantissant une offre de proximité ainsi
que l'acces a une offre de référencg et
de recours.

« |l bis. — Tous les groupements « I bis. — (Non modifié)
hospitaliers de territoire s'associent ajun
centre hospitalier universitaire au tifre
des activités hospitalo-universitaifes
prévues au lll de [larticle L.6132-
Cette association est traduite dang le
projet médical partagé du groupement
hospitalier de territoire ainsi que dgns
une convention d'association enfre
I'établissement support du groupement
hospitalier de territoire et le cenfre
hospitalier universitaire.

-~

«ll ter A.—Les hopitaux des
armées peuvent, aprés autorisation| du
ministre de la défense et accord |du
directeur général de I'agence régionale
de santé dont dépend I'établissement
support d’'un groupement hospitalier |de
territoire, étre associés a I'élaboration
du projet médical partagé de |ce
groupement.

« Il ter. — Les établissemernjts « Il ter. — (Non modifié)

publics de santé autorisés en psychiatrie
peuvent, aprés accord du directpur
général de l'agence régionale de santé
dont dépend I'établissement support|du
groupement hospitalier de territojre

concerné, étre associés a I'élaboration
du projet médical partagé e
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groupements auxquels ils ne sont pas
parties, dans le cadre des communautés

psychiatriques de territoire définies
larticle L. 3221-2.

« |l quater. — Les établissemen

assurant une activité d’hospitalisatiol
domicile sont associés a I'élaboration
projet médical partagé des groupemg

—

S
a
du

nts

hospitaliers de territoire situés sur lgur
aire géographique d’autorisation et dpnt

ils ne sont ni parties, ni partenaires.

«Ill. —Les établissements

bu

services médico-sociaux publics

peuvent étre parties a une conventior
groupement hospitalier de territoire.

établissement public de santé ou
établissement ou service médico-so
public ne peut étre partie qu'a un s
groupement hospitalier de territoire.

«Ill bis.—Les  établissemen
privés peuvent étre partenaires d
groupement hospitalier de territoire.
partenariat prend la forme d'u
convention de partenariat prévue
larticle L.6134-1. Cette conventid
prévoit l'articulation de leur projg
médical avec celui du groupemd
hospitalier de territoire. Dans |
territoires frontaliers, les établisseme
situés dans I'Etat limitrophe peuve

étre associés par voie conventionnellg.

«V et V. — (Supprimés)

de
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« |l quater. — (Non modifié)

«ll. = (Non modifié)

« Ill bis. — (Non modifié)

« |V et V. — (Supprimés)

Texte adopté par la Commission
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«Art. L. 6132-2. - |. — La «Art. L. 6132-2. — I. — (Non
convention constitutive du groupementodifié)
hospitalier de territoire est élaborée duis
transmise a l'agence ou, le cas échdant,
aux agences régionales de santé
compétentes. Le ou les directeprs
généraux des agences régionales| de
santé compétentes apprécient | la
conformité de la convention avec les
projets régionaux de santé et peuvent
demander que lui soient apportées|les
modifications nécessaires pour asslyirer
cette conformité. Ils approuvent |la
convention ainsi que san
renouvellement et sa modification. | e
cas échéant, cette approbation vaut
confirmation et  autorisation de
changement de lieu d'implantation des
autorisations mentionnées a larticle
L. 6122-1.

« Il. — La convention constitutie « Il. — La convention constitutivie
du groupement hospitalier de territojidu groupement hospitalier de territojre
définit : comprend :

«1°Un projet médical partagé «1°Un projet médical partagé
de I'ensemble des établissements paftikesI’ensemble des établissements pafties
a la convention de groupemert la convention de groupement
hospitalier de territoire ; hospitalier de territoire. Ce projet
médical est transmis a l'agence ou aux
agences régionales de santé
territorialement compétentes avant| la
conclusion de la conventign
constitutive ;

«2° Les délégations éventuelles « 2° (Non modifié)
d'activités, mentionnées aull (e
l'article L. 6132-4 ;

«3°Les transferts éventugls « 3° (Non modifié)
d’activités de soins ou d’équipements|de
matériels lourds entre établissemgnts
parties au groupeme;

«4° Les modalités de «4° 'organisation des activites
constitution des équipes médicalesla répartition des emplois médicaux et
communes et, le cas échéant, des gdlbarmaceutiques, résultant du projet
interétablissements ; médical partagé et pouvant étre prévues
par voie d'avenant, ainsi que les
modalités de constitution des équipes
médicales communes et, le cas échéant,
des poles interétablissements ;

«5° Les modalités «5° Les modalités
d'organisation et de fonctionnement [dliorganisation et de fonctionnement |du
groupement, notamment : groupement, notamment :
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«a)la désignation q
I'établissement support chari
d’assurer, pour le compte des au
établissements parties au groupem
les fonctions et les activités délégué
Cette désignation doit étre approu
par les conseils de surveillance
établissements du groupement, a
majorité des deux tiers. A défal
I'établissement support est désigné
le directeur général de I'agen
régionale de santé concernée, aprés
d’'un comité territorial des élus locaux

«b) La composition du comi
stratégique chargé de se prononcer
la mise en ceuvre de la convention e

projet médical partagé. Il compre
notamment les directeu
d'établissement, les présidents

commissions médicales d’établissem
et les présidents des commissions
soins infirmiers, de rééducation

médico-techniques de I'ensemble

établissements parties au groupem
Le comité stratégique peut mettre
place un bureau restreint auquel
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e «a)la

pEtablissement

désignation
support chal
edtablissements parties au groupem
das fonctions et les activités délégué
€ette désignation doit étre approu
ipar les deux tiers des conseils
darveillance des établissements pa
Lau groupement. A défay
patablissement support est désigné
de directeur général de Iagen
aezionale de santé concernée, apres
:du comité territorial des élus loca
prévu a l'article L. 6132-6 ;

é «b) La composition du comi
stratégique chargé de se prononcer
ldumise en ceuvre de la convention e
norojet médical partagé. Il compre
reotamment les directeu
ld®tablissement, les présidents
leodmmissions médicales d'établissem
des présidents des commissions
apins infirmiers, de rééducation
legédico-techniques et les présidents
etinseils de surveillance de I'ensem
eles établissements parties
gloupement. Le comité stratégique p
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«b) La composition ...

délegue tout ou partie de [|smettre en place un bureau restrgint ... de sa
compétence ; auquel il délegue tout ou partie de|sampétence ;
compétence ;
Amendement AS349

« b bis) Les modalités « b bis) (Non modifié)
d’articulation entre les commissiops
médicales d'établissement paur
I'élaboration du projet médical partagé
et, le cas échéant, la mise en place
d’instances communes ;

«C) Le role du comité territorigl « ¢) (Non modifié)
des élus, chargé d'évaluer les actipns
mises en ceuvre par le groupement pour
garantir 'égalité d'accés a des sojns
sécurisés et de qualité sur 'ensemblg du
territoire du groupement. A ce titre,|il
peut émettre des propositions et |est
informé des suites qui leur sgnt
donnée:

« La convention constitutive du « La convention constitutive du
groupement hospitalier du territoirgroupement hospitalier du territoire
nouvellement constitué est publiée paouvellement constitué est publiée par
'agence régionale de santé sur son [disgence régionale de santé sur son |site
internet, au moment de l'entrée [@nternet, au moment de Ientrée |en

vigueur du groupement.

vigueur du groupement.
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« Art. L. 6132-3. — (Supprimé)

«Art. L. 6132-4. - I. —

L’établissement support désigné pal

convention constitutive assure
fonctions suivantes pour le compte

établissements parties au groupement :

«1° La stratégie, I'optimisation
et la gestion commune d'un systéme

d’'information hospitalier convergent,

particulier la mise en place d'un dosgier
patient permettant une prise en chgrge

coordonnée des patients au sein

établissements parties au groupement.
concernant  upe

Les informations
personne prise en charge par
établissement public de santé partie
groupement peuvent étre partagées,
les conditions prévues a

systeme d'information, les mesu

techniques de nature & assurer le regpect

des obligations prévues par la loi n°
17  du6janvier 1978 relative

linformatique, aux fichiers et aux

libertés, notamment a son article 34 ;

«1° bis La gestion
département de linformation médic
de territoire. Par dérogation a l'arti

L. 6113-7, les praticiens transmettent,

données médicales nominati
nécessaires a l'analyse de I'activité
médecin responsable de linformat
médicale du groupeme ;

« 2° La fonction achats ;

« 3° La coordination des instituts

et des écoles de formation paramédi
du groupement et des plans

formation continue et de développemgnt
professionnel continu des personrjels

des établissements du groupement.

« Il. — L'établissement
du groupement hospitalier de territ
peut gérer pour le compte
établissements parties au groupe
des activités administrativi
logistiques, techniques et médi
techniques.

I'artigle
L. 1110-4. L’'établissement support n
en ceuvre, dans le cadre de la gestiop du

d'up

suppdrt
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« Art. L. 6132-3(Supprimé)

«Art. L. 6132-4. — I. — (Non
eodifié)
es
les

en

des

un
a un
flans

et
es

f8-
a

ion

tale
de

«Il. — L'établissement  suppqg
itu groupement hospitalier de territo|
geeut gérer pour le compte d
émablissements parties au groupen|
gles équipes médicales communes
onise en place de pol
interétablissements tels que définis d
la convention constitutive d
groupement ainsi que des activi

administratives, logistiques, techniqy

Texte adopté par la Commission
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«lll. —Les centres hospitalie|

universitaires mentionnés au sec
alinéa de I'article L. 6141
coordonnent, au bénéfice
établissements parties aux groupem
hospitaliers de territoire auxquels
sont associés :

«1°Les mission

d’enseignement de formation initig

des professionnels médicaux ;

« 2° Les missions de recherc
dans le respect de l'article 61421 ;

« 3° Les missions de gestion
la démographie médicale ;

« 4° Les missions de référencq
de recour:

«Art. L. 6132-5. — La
certification des établissements de s
prévue a l'article L. 6113-3 est conjoi
pour les établissements publics de s
parties a un méme groupemsg
Toutefois l'appréciation mentionnée
l'article L.6113-3 fait l'objet d'ung
publication séparée pour chad
établissement du groupement hospitg
de territoire

«Art. L. 6132-6. — |. — Les
directeurs généraux des agen
régionales de santé arrétent, dans
respect du schéma régional de s
prévu a larticle L. 1434-3, la liste d

groupements hospitaliers de territdigénéraux des agences régionales

dans la ou les régions concernées et
établissements  publics de sa
susceptibles de les composer.
publication de cette liste entraine
création du comité territorial des élus
chaque groupement hospitalier

territoire. Il est composé d

g
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et médico-techniques.

« 1l bis .- Les
parties au groupement hospitalier
territoire organisent en commun
activités d'imagerie diagnostique

d'un pble interétablissement.

organisent en commun dans les mé
conditions
médicale.

rs
nd
P
es
ents
ils

« lll. = (Non modifié)

le

he,

de

et

«Art. L. 6132-5. — (Non
nédifié)
te
anté
nt.

a

ue
lier

«Art. L. 6132-6. — |. — Aprés
c@e0ir recu les projets médicaux partal
dies établissements  souhaitant
andgrouper au sein d'un groupem
ehospitalier de territoire, les directey

dasté arrétent, dans le respect du sch
ntégional de santé prévu a [lartig
La1434-3, la liste de ces groupeme
ans la ou les régions concernées ef
dgablissements  publics de sa
deisceptibles de les composer.

établissemery

interventionnelle, le cas échéant au s

les activités de biolog
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«Art. L. 6132-6. — |. — Aprés ...
pés

se

2nt

rs ... territoireou en cas d’absence
die transmission des projets médicaux
é¢ragagés les directeurs généraux des
lagences régionales de santé arrétent
€ juillet 2016 dans ...

des

nté

La

ppublication de cette liste entraine

la
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représentants des élus des collectiy
territoriales aux conseils de surveillar
des établissements parties
groupement.

« |l. — L'attribution des dotation
régionales de financement des miss
d’intérét général et daide a
contractualisation mentionnées
larticle L.162-22-13 du code de
sécurité sociale a un établissem
public de santé, lorsqu’il ne reléve g
de la dérogation prévue au | de l'arti
L.6132-1 du présent code,
subordonnée & la conclusion par
établissement d’'une convention
groupement hospitalier de territoire.

«Art. L. 6132-6-1. — Les
modalités d'application du présd
chapitre a [I'Assistance publiqu
hoépitaux de Paris, aux hospices civils
Lyon et a [I'Assistance publiqu
hopitaux de Marseille sont déterming
par le décret en Conseil d'E
mentionné a l'article L. 6132-7.

«Art. L. 6132-7. —Un décret ¢
Conseil d’Etat détermine les conditig
d’'application du présent chapit
notamment :

«1° AlLa définition du projg
médical partagé prévu au Il de l'arti
L. 6132-2 ;

«1°Les conditions dal
lesquelles est accordée la déroga
prévue au | de l'article L. 6132-1 ;

« 2° Les conditions d'élaboratiq
de la convention constitutive
groupement hospitalier de territoire ;

«3° Les conditions dal
lesquelles les établissements pri
d’hospitalisation peuvent ét

partenaires d'un groupement hospitalier

de territoire ;

«4° Les conditions da
lesquelles les autorisations mentionn|
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igéation du comité territorial des élus
ohaque groupement hospitalier
territoire. Il est composé d
représentants des élus des collecti
territoriales aux conseils de surveilla
des établissements parties
groupement.

« II. = (Non modifié)

as
Cle
pst
cet
de

«Art. L. 6132-6-1. — (Non
mhodifié)
-

n «Art. L. 6132-7. — Un décret ¢

rBonseil d’Etat détermine les conditig
a'application du présent chapit
notamment :

it « 1° A (Non modifié)

e

«1° (Non modifié)
ion

« 2° (Non modifié)
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S
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« 3° (Non modifié)

« 4° (Non modifié)
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a larticle L.6122-1 et transférées [en
application de la convention ge
groupement hospitalier de territoire spnt
modifiées ;

«4°bis Les conditions dans
lesquelles les postes correspondant |aux
emplois mentionnés au 4° du Il de
l'article L. 6132-2 sont portés a |[la
connaissance des praticiens exercant au
sein des établissements parties & la
convention du groupement hospitalier
de territoire ainsi que les modalités
selon lesquelles ils sont pourvus, |de
maniére a leur permettre de s’engager
dans la mise en ceuvre du projet
médical ;

« 5° Les conditions de délégatipn «5° (Non modifié)
des fonctions mentionnées a [larticle
L.6132-4 au sein des groupements
hospitaliers de territoire. » ;

2° et 3° (Supprimés) 2° et 3° (Supprimés)

4° Au 2° de larticle L. 6131-2, 4°a 7° (Non modifiés)
les mots : « conclure une convention|de
communauté hospitaliere de territoire,
de » sont supprimés ;

5° L'article L. 6131-3 est
abrog;

6° L'article L. 6143-1 est ain
modifié :

a) Au début du 4°, les mots :
«Toute mesure relative a [la
participation de ['établissement & une
communauté hospitaliere de territaire
dés lors qu'un centre hospitalier
universitaire est partie prenante ainsi
que » sont supprime;

b) Aprés le douzieme alinéa, |i
est inséré un alinéa ainsi rédigé :

«—la participation d
'établissement a un groupement
hospitalier de territoire. » ;

1

7° Le 2° bis de l'article L. 6143-
4 est complété par un alinéa aipsi
rédige:

« Pour chacun des établissemeénts
de santé parties & un groupement




Texte de '’Assemblée nationale

hospitalier de territoire, le directe
général de l'agence régionale de sg
prend en compte I'ensemble des bud
des établissements du groupen
hospitalier de territoire pour appréc
I'état des prévisions de recettes et
dépenses ainsi que le plan global
financement pluriannuel, mentionnés
5° de l'article L. 6143-7 ; »

8° Aprés le cinquieme alinéa
l'article L. 6143-7, il est inséré un alin
ainsi rédigé :

« Par dérogation, le directeur
I'établissement support du groupem
exerce ces compétences pour I'ense
des activités mentionnées aux | a lll
l'article L. 6132-4. » ;

9° A larticle L.6211-21, le
mots : « communautés hospitaliére
sont remplacés par les mo
« groupements hospitaliers ».

Il.—A la deuxiéme phrase (¢
premier alinéa de l'article L. 162-22-
du code de la sécurité sociale, les m
« création de communaut
hospitaliéres » sont remplacés par
mots : « constitution de groupeme
hospitalier. ».

IIl. — Aprés les mots : « créatiq
de », la fin du premier alinéa du lll
l'article 40 de la loi de financement
la sécurité sociale pour 2001 (n° 20
1257 du 23 décembre 2000) est al
rédigée : « groupements hospitaliers
territoire. »

IV. - A.—Jusquau  Tjanvier
2016, les communautés hospitaliéreg
territoire  réguliérement  approuveé
restent régies par le chapitre Il
titre [l du livre I de la sixiéme parti
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e 8° Apres le cinquieme alinéa
charticle L. 6143-7, il est inséré un alin
ainsi rédigé :

de « Par dérogation, le directeur
efdtablissement support du groupem
nbierce ces compétences pour le corf
dies établissements de santé partie
groupement hospitalier de territoi
pour 'ensemble des activit
mentionnées aux| alll I'artic]
L. 6132-4. » ;

de

; 9° (Non modifié)
IS »

S :

u
13
ts :
Bs
les
nts

Il et lll. — (Non modifiés)

e
e
DO-
nsi
de

IV. - A. - Jusqu’au
Héjuillet 2016, les  communaut
dwspitalieres de territoire réguliérem
approuvées restent régies par

Echapitre Il du titre Ill du livre¥ de la

Texte adopté par la Commission

de
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8° bis A la premiére phrase de
l'article L.6161-8, les mots: «une
communauté hospitaliére » sont
remplacés par les mots: «un
groupement hospitalier » ;

Amendement AS133
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IV.—A. - Jusqu'au ...

S
ent

approuvées avant la

peblication de la présente logstent ...
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du code de la santé publique, dang
rédaction antérieure a la présente loi.

B.—A compter du *janvier
2016, les communautés hospitaliéreg
territoire régulierement approuvées d
aucune des parties n'a exprimé
volonté de rompre la coopération s
transformées en groupeme
hospitaliers de territoire. La conventi
constitutive du groupement de territo)

— 140 —

Texte du Sénat

sigiéme partie du code de la sa|
publique, dans sa rédaction antérieu
la présente loi.

B.—A compter du 9juillet
21@816, les communautés hospitalieres
pretrritoire réguliérement approuvées d
ticune des parties n'a exprimé
pmblonté de rompre la coopération s
ntsansformées en groupeme
pinospitaliers de territoire. La conventi
i@onstitutive du groupement de territol

est élaborée par avenant a la converftest élaborée par avenant a la conve

constitutive de la  communay
hospitaliére de territoire, puis transmi
en application du | de l'article L. 6132
du code de la santé publique,
directeur général de I'agence région
de santé pour approbation.

V.- La liste des groupemen
hospitaliers de territoire prévue au |
l'article L. 6132-6 du code de la sa
publique est arrétée avant I€ janvier
2016 en conformité avec le sché
régional en vigueur a cette date.
méme schéma régional sert de référg
pour I'appréciation de conformité de
convention constitutive de

téonstitutive de la  communau
skospitaliére de territoire puis transmi

a@lw code de la santé publique,
al@ecteur général de I'agence région
de santé pour approbation.

ts
de
té

V. — (Non modifié)

ma
Ce
nce
la
S

groupements hospitaliers de territgire

émise par le directeur général
lagence régionale de santé

application de larticle L.6132-2
méme codt

VI. — A. — Chaque établissems
public de santé, lorsqu’il ne reléve g
de la dérogation prévue au | de l'arti
L. 6132-1 du code de la santé publig
conclut une convention de groupem

hospitalier de territoire avant
1% janvier 2016.

B .- Par dérogation, le proj
médical partagé du groupemg

hospitalier de territoire peut étre arr
dans un délai dun an aprés

conclusion de la conventid
constitutive, et au plus tard I€" juillet
2016.

de
en
u

nt VI. — A. — Chaque établisseme
@alblic de santé, lorsqu'il ne reléve
chie la dérogation prévue au | de larti
Ue,6132-1 du code de la santé publiq
peonclut une convention de groupem
Ibospitalier de territoire  avant
1% juillet 2016. La convention ne pe|
étre conclue si elle ne contient pag
projet médical partagé.

et

Nt

Bté
la
n

B . —Supprimé

2n application du | de I'article L. 6132}
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B.—A compter du 9juillet
21@16, les communautés hospitaliéres de
orgrritoire dont aucune des parties n'a
&primé la volonté de rompre la
pobopération sont transformées en
nggoupements hospitaliers de territoire
papres approbation du ou des directeurs
gEnéraux de I'agence régionale de santé
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VII. — L'article 13 de la lo

n° 85-11 du 3 janvier 1985 relative &

comptes consolidés de certaines soci
commerciales et entreprises publiq
est applicable aux

2020.

VIII. — Le 1l de l'article L. 6132

6 du code de la santé publique, dan
rédaction résultant de la présente loi,
applicable :

1° A compter du % janvier 2016
aux établissements qui ne sont
membres d’'un groupement hospital

de territoire alors gu'ils ne relévent g

de la dérogation prévue au | de l'arti
L. 6132-1 du méme code ;

2° A compter du % janvier 2018
aux établissements qui, bien d
membres d'un groupement, n'ont
mis en ceuvre effectivement |
dispositions prévues aul de [arti
L. 61324 dudit code

IX. — Dans les condition
prévues a l'article 38 de la Constituti
et dans un délai d'un an & compter d
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre|
ordonnance des mesures permettan
définir les regles budgétaires
comptables qui régissent les relati
entre les établissements publics parti
un méme groupement hospitalier
territoire.

Article 27 ter

I.—Le code des juridictior
financiéres est ainsi modifié :

1° Aprés larticle L.111-8-2,
est inséré un article L.111-8-3 ai
rédigé :

établisseme|
publics de santé & compter de I'exerd
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VII. — (Non modifié)
ux
etés
tes
nts
ice

VIII. - Le Il de I'article

estns sa rédaction résultant de
présente loi, est applicable :

1° A compter du % juillet 2016,
pasx établissements qui ne sont
iemfembres d’un groupement hospital

ce la dérogation prévue aul
I'article L. 6132-1 du méme code ;

2° (Non modifié)

IX. — (Non modifié)
pn

e la

le

par

financiéres est ainsi modifié :

1° (Non modifié)
nsi

5Ls&132-6 du code de la santé publig

ate territoire alors qu'ils ne relevent p

t de
et
ns
S &
de
Article 27 ter
S l.—Le code des juridictions
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Article 27 ter

(Sans modification)
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«Art. L. 111-8-3. — Sans
préjudice de la compétence attribyiée
aux chambres régionales et territorigles
des comptes a larticle L.211-10 fu
présent code, la Cour des comptes peut
exercer un contrble sur les personpes
morales de droit privé a caractg¢re
sanitaire, social ou médico-socjal
mentionnées a l'article L. 312-1 du cdde
de l'action sociale et des familles ef a
larticle L. 6111-1 du code de la sanfté
publique et financées par I'Etat, ses
établissements publics ou l'un des
organismes mentionnés a larti¢gle
L. 134-1 du présent code. » ;

2°Le deuxieme alinéa de 2°Le deuxieme alinéa d
l'article L. 111-9 est ainsi modifié : I'article L. 111-9 est ainsi modifié :

[0

a)A la premiere phrase, les a)A la premiére phrase, les

mots : « établissements publ|asots : « établissements publics
nationaux » sont remplacés par le matationaux » sont remplacés par le mot :
«organismes » ; « organismes » ;

b) Aux derniéres phrases, les b) Aux deux derniéres phrases,
mots : « établissements publics » sdas mots : « établissements publigs »
remplacés par le mot : « organismes psont  remplacés par le mat:
« organismes » ;

3° A la fin du premier alinéa de 3° A la fin du premier alinéa de
l'article L. 132-3-2, les mots|Tarticle L.132-3-2, la référence :
« mentionnés a larticle L.6141-2 ¢duL.6141-2» est remplacée par |la
code de la santé publique » spréférence: «L.6111-1»;
remplacés par les mots : « de santé, guel
que soit leur statut public ou privé » ;

4°A la premiére phrase (e 4° Le premier alinéa de larticle

larticle L.132-6, aprés la premiérée. 132-3-2 est complété par une phrase
occurrence du mot: « comptes », Saihsi rédigée :
insérés les mots : « des établissemgnts
mentionnés a l'article L. 6161-3 du code

de la santé publique et » ;

« Les rapports de certificatig
des établissements mentionnés | a
l'article L. 6161-3 du code de la santé
publique sont transmis sans délai § la
Cour des comptes. » ;

=]

5° Le chapitre¥ du titre F' de la| 5° (Non modifié)
premiére partie du livre Il est compléeté
par un article L. 211-10 ainsi rédigé :

«Art. L. 211-10. — Sans
préjudice de la compétence attribuée a
la Cour des comptes a l'article L. 111t8-
3 du présent code, les chambres
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régionales et territoriales des comgtes
peuvent exercer un contrdle sur [les
personnes morales de droit privé| a
caractére sanitaire, social ou médico-
social mentionnées a larticle L. 313-1

du code de laction sociale et des
familles et a I'article L. 6111-1 du codle

de la santé publique et financées par|une
collectivité territoriale, un établissemant

public ou un groupement d'inténét
public relevant Ilui-méme de Ja
compétence de la chambre régionale|des
comptes ou par l'un des organismes
mentionnés a larticle L.134-1 du

présent code. »

Il. — L'article L. 6161-3 du codg Il. — (Non modifié)
de la santé publique est complété paf un
alinéa ainsi rédigé :

«Les rapports de certificatign «Les rapports de certificatig
sont transmis & la Cour des comptes mt transmis a la Cour des comptes en
application de l'article L. 132-6 du coglepplication de [larticle L. 132-3-2 du

=]

des juridictions financiéres. » code des juridictions financiéres. »
Article 27 sexies Article 27 sexies Article 27 sxi
L'article L. 6161-3-1 du code de I. — L'article L. 6161-3-1 du code (Sans modification)
la santé publique est ainsi rétabli : de la santé publique est ainsi rétabli :

«Art. L. 6161-3-1. — Les reglgs «Art. L. 6161-3-1. — Les regle
relatives a l'organisation financiére deslatives a I'organisation financiére des
établissements publics de santé s@émablissements publics de santé sont
applicables aux établissements de spapplicables aux établissements de santé
privés mentionnés aux b et ¢ de l'articfgrivés mentionnés aux b et ¢ de l'article
L. 162-22-6 du code de la sécufité 162-22-6 du code de la sécurité
sociale, sous réserve des reglesciale, sous réserve des régles
d’organisation et de fonctionnement |@dBorganisation et de fonctionnement [de
droit privé ou des dispositions du cddkoit privé ou des dispositions du cdde
de la santé publique qui leur s¢ade la santé publigue qui leur sont
spécifiques, dans des conditions fixgegécifiques, dans des conditions fixées
par décret en Conseil d’Etat. » par décret en Conseil d’Etat. »

1)

II.—Les XX et XXI de
l'article 1* de la loi n° 2009-879 d
21 juillet 2009 portant réforme
I'hopital et relative aux patients, a |la
santé et aux territoires sont abrogés.

o <

lll. - L'article L.162-22-6 dy
code de la sécurité sociale est ajnsi
modifié :

v

a) Aprés le mot : «territoires
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la fin du b est supprimée ;

b) Apreés le mot: « privée »,
fin du c est supprimée.

IV.— A la premiére phrase d
premier alinéa du XX et au prem
alinéa du XXI de larticle ¥ de la
loi n° 2009-879  du
précitée, a la santé et aux territoi
lannée: «2016» est
par 'année : « 2017 ».

V.—Les Il et Il
vigueur le £ janvier 2017.
Article 27 septies

L'article L. 6122-15 du code d
la santé publique est ainsi modifié :

21 juillet 2009

rempladé

entrent en

Texte adopté par la Commission

[

Article 27 septies

(Sans modification)

1° Les deux premiers alinéps

sont ainsi rédigés :

« Afin d’organiser Iq
collaboration entre les professionn
médicaux compétents en imagel
'agence régionale de santé peut, 3
demande des professionnels concer
autoriser la création de plateq
mutualisés d'imagerie médicg
impliquant au moins un établissem
de santé et comportant plusie
équipements matériels lour
d'imagerie diagnostique différents, d
équipements d’'imager
interventionnelle  ou  tout aut
équipement d’'imagerie médicale.

« Les titulaires des autorisatio
élaborent a cet effet un projet
coopération qu’ils  transmettent
'agence régionale de santé. » ;

els
ie,
la
nés,
ux
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ent
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e
e
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de
a

2° Le quatrieme alinéa est ainsi

rédigé :

« Les autorisations de plated
d'imagerie médicale accordées
'agence régionale de santé doivent
compatibles avec les orientations
schéma régional de santé prévu
articles L. 1434-2 et L. 1434-3 en ce
concerne les implantatio
d’équipements matériels lour » ;

ux
bar
Stre
du
AuX
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ns
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TITRE I

INNOVER POUR GARANTIR LA
PERENNITE DE NOTRE SYSTEME
DE SANTE

CHAPITRE |

Innover en matiére de formation des
professionnels

Article 28

I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1° Le titre 1l du livre préliminairg
de la quatrieme partie est ainsi modifi

a) L'intitulé est ainsi
« Développement professionnel cont
des professionnels de santé » ;

b) Le chapitre unique est ai
rédigé :

« Chapitre unique

«Art. L. 4021-1. — Le
développement professionnel contin
pour objectifs le maintien
I'actualisation des connaissances et
compétences ainsi que I'améliorat
des pratiques. Il constitue une obligat]
pour les professionnels de santé. Chd
professionnel de santé doit justifier,
une période de trois ans, de
engagement dans une démarche
développement professionnel cont
comportant des actions de format|
continue, d'analyse, d'évaluation
d’amélioration de ses pratiques et
gestion des risques. L’engagement d
une démarche d’accréditation vi
engagement dans une démarche
développement professionnel continu

rédigé|:
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INNOVER POUR GARANTIR LA
PERENNITE DE NOTRE SYSTEME
DE SANTE

CHAPITRE I*®

Innover en matiére de formation des
professionnels

Article 28

ue I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

b

1° Le titre 1l du livre préliminairg

Bde la quatrieme partie est ainsi modifi

a) (Non modifié)

Si b) Le chapitre unique est air
rédigé :

« Chapitre unique

« Art. L. 4021-1. — (Non
naodifié)
ot
des
on
on
que
sur
on
de
nu
on
et
de
ans
aut
de

3° Au cinquieme alinéa, e
mots : « trois ans » sont remplacés
les mots : « cing ans renouvelables »|;

4°Le septieme alinéa €
supprimé ;

5°Le dernier alinéa e
supprimé.

TITRE I

Texte adopté par la Commission

par

St

TITRE I

INNOVER POUR GARANTIR LA
PERENNITE DE NOTRE SYSTEME
DE SANTE

CHAPITRE I**

Innover en matiére de formation des
professionnels

Article 28
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«Art. L. 4021-2. — Un arrété d
ministres chargés de la santé et d
sécurité sociale, et de la défense pou
professionnels du service de santé
armées, définit les  orientatio
pluriannuelles prioritaires q
développement professionnel conti
Ces orientations comportent :

« 1° Des orientations définies
profession ou par spécialité sur la b
des propositions des conseils nation
professionnels ou, en [labsence
conseils nationaux professionnels,
représentants de la profession ou d
spécialité ;

« 2° Des orientations s'inscrival
dans le cadre de la politique nationalg
santé ;

« 3° Des orientations issues
dialogue conventionnel relevant d
articles L. 162-1-13, L. 162-5, L. 162
L. 162-12-2, L.162-12-9, L.162-1
L. 162-14-1, L. 162-16-1 et L. 162-32
du code de la sécurité soci

« Art. L. 4021-3. — Pour chaq
profession ou spécialité, les cons
nationaux professionnels proposent
parcours pluriannuel de développem|
professionnel continu qui permet
chaque professionnel de satisfaire &

obligation. Ce parcours compor
notamment, des actions s'inscriv
dans le cadre des priorités définie
l'article L. 4021-2. Chaqu
professionnel  choisit les actio|
auxquelles il s'inscrit. Pour g
professionnels  salariés, ce ch

s’effectue en lien avec I'employeur.

« L’'ensemble des actiol
réalisées par les professionnels au
de leur obligation de développem
professionnel continu sont retrac
dans un document dont le contenu e
modalités d'utilisation sont définis p
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BS « Art. L. 4021-2. — (Non
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«2° (Non modifié)

«2°bis Des orientations
matiére de prise en charge de la fin
vie et de développement des sd
palliatifs ;

du
es
9,

#
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«3° (Non modifié)

e «Art. L. 4021-3. — Pour chaq
bilsofession ou spécialité, les cons
nationaux professionnels proposent
igueircours pluriannuel de développem
professionnel continu qui permet
sdraque professionnel de satisfaire a
@pligation. Ce parcours compor
anbtamment, des actions s’inscriv
sdans le cadre des priorités définie
el'article L. 4021-2. Chaqu
ngrofessionnel  choisit les actio
|uxquelles il s'inscrit.  Pour e
pprofessionnels salariés, ce choix_

b
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S « L'ensemble des actior
itéalisées par les professionnels au

spsofessionnel continu  sont
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compétent au titre de leur métier ou
leur spécialité.

«Les conseils nationa
professionnels retiennent, notamm|
sur la base des méthodes élaboréeg
la Haute Autorité de santé, celles

potofessionnels

lai Haute Autorité de santé, celles
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dempétent au titre de leur métier ou
leur spécialité.

conseils nationay
retiennent, notamm
suarla base des méthodes élaborées

X «Les

Texte adopté par la Commission

de

X

ent

par

Qui

leur paraissent les plus adaptées politdlar paraissent les plus adaptées pour la

mise en ceuvre du développem
professionnel continu.

«Les conseils nationa
professionnels regroupent, pour cha
profession de santé ou, le cas éché
pour chaque spécialité, les socig
savantes et les organisn
professionnels. Leurs missions ainsi
les principes généraux relatifs a I¢
composition et a leur fonctionnemg
sont fixés par décret. lls font I'obj
d’'une convention conclue entre
différents conseils ou I'organisn|
fédérateur créé a leur initiative et I'Etg

«En labsence de conse
nationaux professionnels, I
représentants de la profession ou d
spécialité sont sollicités pour exercer
missions définies au présent article.

« Art. L. 4021-4. — L'université
participe, par son expertise pédagogi
dans le domaine de la formation initi
et continue des professionnels de sg
a la dimension scientifigue

développement professionnel continu

«Art. L. 4021-5. — Le
développement professionnel continy
réalise dans le respect des
d’organisation et de prise en chal
propres aux différents secteurs d’acti
des professionnels de santé, notamn
par les employeurs ou par
organismes mentionnés aux artig
L.6331-1 et L.6332-9 du code
travail ainsi qu'a [larticle16 d
lordonnance n°2005-406 du 2
2005 simplifiant le régime juridique d
établissements de santé. Le controld
respect par les professionnels de s
de leur obligation de développem
professionnel continu est réalisé par
instances ordinales, les employeurg
les autorités compétentes, dans
conditions fixées par décret en Con

emise en ceuvre du développem

npofessionnels regroupent, pour cha

fjpeofessionnels. Leurs missions ainsi
2l@s principes généraux relatifs a Ig

pp@rticipe, par son expertise pédagogi

régles

professionnel continu.

X «Les conseils nationay
gmbfession de santé ou, le cas éché
tpeur chaque spécialité, les socié

agvantes et les organism

iomposition et a leur fonctionneme
psont fixés par décret. lls font I'obj
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tflédérateur créé a leur initiative et I'Etg

s «En labsence de conse
psationaux professionnels, |
eréprésentants de la profession ou d
lepécialité sont sollicités pour exercer
missions définies au présent article.

« Art. L. 4021-4. — L'université

aftans le domaine de la formation initi
r@econtinue des professionnels de sg
@au développement profession
continu.

« Art. L. 4021-5. — (Non
swdifié)
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« Art. L. 4021-6. — L’Agence
nationale du développems
professionnel continu assure le pilot
du dispositif de développemeg
professionnel continu pour I'ensem
des professionnels de santé, quels
soient leurs statuts ou conditig
d’exercice.

«Un décret en Conseil d’Etat

fixe les missions et les instances

Agence nationale du développemént

professionnel continu.

«Art. L. 4021-7. — Un décret ¢
Conseil d’'Etat définitles modalitg
selon lesquelles :

«1° Les organismes ou |
structures peuvent présenter des act
ou programmes s'inscrivant dans
cadre des orientations définies a I'arti
L. 4021-2 ;

«2° Les actions ou programm
mentionnés au 1° du présent article f
I'objet d’une évaluation avant d'étre nj
a la disposition des professionnels
santé ;

«3° Des sanctions a caract
financier ou administratif peuve
étre prises en cas de manquem
constatés dans la mise en ceuvre
actions et programmes.

«Art. L. 4021-8. — Sont
prescrites, au profit de [Iorganisn
gestionnaire du développemg
professionnel continu, puis de I'Agen
nationale du développems
professionnel continu, toutes créan
dues au titre des actions
développement professionnel cont
dés lors qu'elles n'ont pas fait I'obj
d'une demande de paiement dans
délai de deux ans a compter du jour|
les droits ont été acqt

« Le délai de prescription pré
au premier alinéa est applicable 3
créances dues avant la date d'entré
vigueur du présent article, & compte

cette méme date, sans que la duyrée

totale du délai de prescription puis
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« Art. L. 4021-6. — (Non
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n «Art. L. 4021-7. — Un décret &
bConseil d'Etat définit les modalité
selon lesquelles :

es «1°Les organismes ou |
shisictures peuvent présenter des ac]
1 des programmes s'inscrivant dan
ctadre des orientations définies a I'arti
L. 4021-2;

es «2° (Non modifié)
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ere «3° Des sanctions & caract
ninancier ou administratif peuve
pétee prises en cas de manquem
desastatés dans la mise en ceuvre
actions et des programmes.

« Art. L. 4021-8. — (Non
nmodifié)

nt

ice

nt

ces

de

ux
£ en
de

Se

excéder la durée antérieurement

Texte adopté par la Commission

=]

2S

£s
ons
5 le
cle

pre
nt
ents
des

en



Texte de '’Assemblée nationale

vigueur. » ;
c et d) (Supprimés)

2° A la fin du premier alinéa g
larticle L.4124-6-1, les mots : «tel
que définie par l'article L. 4133-1 po
les médecins, L.4143-1 pour
chirurgiens-dentistes et L. 4153-1 p
les sages-femmes » sont remplacés
les mots: «dans le cadre
développement professionnel cont
défini aux articles L. 4021-1 a L. 402
8»;

3°Les articles L.4133-1
L.4133-4, L.4143-1 a L.4143
L.4153-1 a L.4153-4, L.4236-1
L. 4236-4, L. 4242-1 et L. 4382-1 sq
abrogés ;

4° A la fin du premier alinéa d
larticle L.4234-6-1, les mots: « g
conditions de l'article L. 4236-1 » s
remplacés par les mots : «le cadre
développement professionnel cont
défini aux articles L.4021-1
L. 4021-8 »;

5° A la fin de larticle L. 6155-1
les mots: «les conditions fixées 4
articles L. 4133-1, L. 4143-1 et L. 423
1 » sont remplacés par les mots :
cadre du développement professio
continu défini aux articles L. 4021-1
L. 4021-8 ».

I1a IV. — (Supprimés)

V.- Le code de la sécuri
sociale est ainsi modifié :

1° Apres le 13° de [larticl
L. 162-5, il est inséré un 13° bis ai
rédigé :

«13° bis Les propositior]
d’orientations pluriannuelles prioritair
en matiere  de  développemg
professionnel continu, relevant
l'article L. 4021-2 du code de la sa
publique ; »

2° Apres le 7° de l'article L. 16
9, il est inséré un 7° bis ainsi rédigé :

[

ur

ur
par
du
nu
1-

%

nt

bS
Nt
du

ux
6-

< le
nel

té

e

nsi

£S
Nt
de
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¢ et d) (Supprimés)

2° a 5° (Non modifiés)

Ila IV. — (Supprimés)

V a VIl. - (Non modifiés)
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« 7° bis Les proposition
d’orientations pluriannuelles prioritair
en matiere  de  développemg
professionnel continu, relevant
larticle L. 4021-2 du code de la sa
publique ; »

3° Apres le 1° de l'article L. 167
12-2, il est inséré un 1° bis ainsi rédig

« 1° bis Les orientatior
pluriannuelles prioritaires en matiére
développement professionnel conti
relevant de l'article L. 4021-2 du co
de la santé publique ; »

4° Apres le 1° de l'article L. 162
12-9, il est inséré un 1° bis ainsi rédig

«1° bis Les orientatiory
pluriannuelles prioritaires en matiére
développement professionnel conti
relevant de larticle L. 4021-2 du co
de la santé publique ; »

5° Apres le 2° de l'article L. 162
14, il est inséré un 2° bis ainsi rédigé

« 2° bis Les orientatior
pluriannuelles prioritaires en matiére
développement professionnel conti
relevant de l'article L. 4021-2 du co
de la santé publique ; »

6° Au deuxiéme alinéa du Il
larticle L.162-14-1, aprés la secon|

£S
Nt
He

de
nu,
fle

(0D

de
nu,
fle

de
nu,
fle

e
de

occurrence du mot: «santé, », sont

insérés les mots: «la propositi
d’orientations pluriannuelles relevant
larticle L. 4021-2 du code de la sa
publique et » ;

7° Apres le 2° de l'article L. 162
16-1, il est inséré un 2° bis ainsi rédig

« 2° bis Les orientatior
pluriannuelles prioritaires en matiére
développement professionnel conti
relevant de larticle L. 4021-2 du co
de la santé publique ; »

8° Apres le 6° de l'article L. 162
32-1, il est inséré un 6° bis ainsi rédig

« 6° bis Les orientation
pluriannuelles prioritaires en matiére
développement professionnel conti

on
de
té

de
nu,
fle

(0D

de
nu,
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relevant de l'article L. 4021-2 du cofle

de la santé publique ; ».

VI.—Le présent titre entre ¢

vigueur au f{janvier 2016,

'exception de Tlarticle L.4021-8 du

code de la santé publique.

VII. — La convention constitutive
publjc

du groupement  d'intérét
« organisme gestionnaire
développement professionnel contin
est modifiée et approuvée par I'Etat
plus tard au ¥ janvier 2016, notamme

pour tenir compte des changementqy de

dénomination, des missions et
instances prévus a l'article L. 4021-6
code de la santé publique.
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Article 28 bis AA

Aprés larticle L.4113-13 d

un article L. 4113-13-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 4113-13-1. - Les

sont tenus de les faire connaitre
lorsquils  s’expriment sur de tels
produits lors d'un enseignemgnt
universitaire, d’'une action de formatipn
continue, d’'éducation thérapeutique,
dans un livre ou sur internet.

« L’information du public su
par écrit lorsqu'il s’agit d'un livre ou
d'un article diffusé sur internet, par égrit
ou oralement lorsqu’il s’agit d’'un cours
universitaire, d’'une action de formatipn

continue ou d'éducation thérapeutique.

«Les manquements aux regles

I'ordre professionnel compétent. »

Article 28 bis AB

Le Gouvernement remet au

code de la santé publique, il est ingéré

membres des professions médicales| qui
ont des liens avec des entreprises et
établissements produisant ou exploitant
des produits de santé ou des organismes
de conseil intervenant sur ces produits

I'existence de ces liens est faite au début
de la présentation de ce professionnel,

mentionnées au deuxiéme alinéa sont
punis de sanctions prononcées |par

Texte adopté par la Commission

Article 28 bis AA
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Article 28 bis AB
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CHAPITREII

Innover pour préparer les métiers de
demain

Article 30

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° Au début du livre Il de |
quatrieme partie, il est ajouté un ti
préliminaire ainsi rédigé :

« TITRE PRELIMINAIRE

« EXERCICE EN PRATIQUH

AVANCEE
«Art. L. 4301-1. - |. — Les
auxiliaires médicaux relevant d

titres F"a VII du présent livre peuve
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Parlement, dans un délai de six mois a
compter de la promulgation de |la
présente loi, un rapport sur la faisabilité
de créer un statut pour les médiateurs
sociaux et culturels en santé publiqug en
Guyane.

CHAPITREII

Innover pour préparer les métiers de
demain

Article 30

pst I. — Le code de la santé publique
est ainsi modifié :

31 1° Au début du livre lll de la
rguatrieme partie, il est ajouté un tifre
préliminaire ainsi rédigé :

« TITRE PRELIMINAIRE

« EXERCICE EN PRATIQUE
AVANCEE

«Art. L. 4301-1. - I. — Les

ht*" & VII du présent livre peuvent exer

Texte adopté par la Commission

Amendement AS300

CHAPITREII

Innover pour préparer les métiers de

demain

Article 30

«Art. L. 4301-1. - I. — Les

esuxiliaires médicaux relevant des titregixiliaires médicaux relevant des titres

exercer en pratigue avancée au
d'une équipe de soins primaires
coordonnée par le médecin traitant|ou
au sein d'une équipe de soins |en
établissements de santé coordonnég
un médecin ou, enfin, en assistance d'un
médecin  spécialiste, hors  so|ns
primaires, en pratique ambulatoire.

beimpratiqgue avancée :

&7 a VIl du présent livre peuvent exercer
en pratigue avancéau sein d'une

équipe de soins primaires coordonnée
par le médecin traitant ou au sein d'une
équipe de soins en établissements de
santé ou en établissements médico-
sociaux coordonnée par un médecin ou,
enfin, en assistance d'un médecin
spécialiste, hors soins primaires, en

«Un décret en Conseil d'Etat, ,
pris aprés avis de I'Académie nationpfeis aprés avis de I'’Académie nationgle

de médecine et des représentants

«—en pratigue ambulatoire, au

sein d'une équipe de soins primaifes

coordonnée par un médecin généraliste,
au sein d'un pdle de santé en assistance
d'un médecin de premier ou de
deuxiéme recours, ou en assistance ¢’'un
médecin spécialiste ;

«—en établissement de santé| au
sein d'une équipe de soins coordonpée
par un médecin.
«Un décret en Conseil d’Etat

desmédecine et des représentants|des

professionnels de santé concer

@sofessionnels de santé concernés,

pratique ambulatoire.

Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Amendement AS72
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définit  pour  chaque
d’auxiliaire médical :

professi

« 1° Les domaines d'interventi
en pratique avancée qui peuv
comporter :

«a) Des activités d'orientatio
d’éducation, de prévention ou
dépistage ;

« b) Des actes d'évaluation et
conclusion clinique, des acty
techniques et des actes de surveillg
clinique et para-clinique ;

«c) Des prescriptions q
produits de santé non soumis
prescription médicale obligatoire, d
prescriptions d’examen
complémentaires et des renouvellemg
ou adaptations de  prescriptig
médicales ;

« 2° Les conditions et les régles

de 'exercice en pratique avanc

«|l. — Peuvent
pratique avancée

exercer g
les profession
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définit  pour  chaque
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« 2° (Non modifié)

£n «|l. — Peuvent
glsatique avancée

exercer ¢
les profession

mentionnés au |l qui justifient d'upenentionnés aul qui justifient d'uf

durée d'exercice minimale de |I¢
profession et d’'un dipléme de formati
en pratique avancée délivré par
université habilitée a cette fin dans
conditions mentionnées au Il

«Sont tenues de se fa
enregistrer auprés du service ou
l'organisme désigné a cette fin par
ministre chargé de la santé, avant
exercice professionnel, les person
ayant obtenu un titre de formati
requis pour I'exercice en pratiq
avancée.

« La nature du dipléme, la dur
d’exercice minimale de la profession
les modalités d’obtention du dipldme
de reconnaissance mutuelle s
définies par décret.

wdurée d’'exercice  minimale de g
pprofession et d’'un dipléome de formati

lpa pratique avancée de grade m3
leklivrié par une université habilitée

cette fin dans les conditiol
mentionnées au lll.
re «Sont tenues de se fa

daregistrer auprés du service ou
lorganisme désigné a cette fin par
ministre chargé de la santé, avant
hesercice professionnel, les person

payant obtenu un titre de formati

Leequis  pour I'exercice en pratiq
avancée.
Ee « La nature du dipléme, la dur

dtexercice minimale de la profession
&s modalités d’obtention du dipldme
pié  reconnaissance __mutuelle s
définies par décret.

ee
etexercice minimale de la profession et
&s modalités d’obtention du dipldme et
oohe
professionnelles
européensont définies par décret.
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« Ill. — Toute université assuragnt
une formation conduisant a la délivrar

— 154 —

Texte du Sénat

du dipldme de formation en pratigue

avancée doit avoir été habilitée, a

effet, sur le fondement d’un référentjel

de formation défini par arrété conjol

des ministres chargés de la santé et de
I'enseignement supérieur, dans le cgdre

de la procédure d'accréditation de
offre de formation.
«IV.-Les régle:

« Ill. = (Non modifié)
ce
cet
nt
on
5 « V. = (Non modifié)

professionnelles et éthiques de chague
profession, ainsi que celles commungs a
'ensemble des professionnels de santé,

notamment celles figurant aux artic
L.1110-4 et L.1111-2,
applicables sous réserve, le cas éch
des dispositions particulieres ou
mesures d’adaptation nécessaires p
par décret en Conseil d’Etat.

« Le professionnel agissant dg

le cadre de la pratigue avancée

es

demeurgnt

Bant,
es
ises

est

responsable des actes qu'il réalise dans

ce cadre»;

2° Au dernier alinéa de l'artic
L.4161-1, aprés les mots: «
malades, », sont insérés les mots :
aux auxiliaires médicaux exercant
pratique avancée en application
l'article L. 4301-1, ».

Article 30 bis A

Le chapitre Il du titre® du
livre 11l de la quatrieme partie du co
de la santé publique est abrogé.

e 2° (Non modifié)
es

< ni

en

de

ceuvre de larticle L. 4301-1 du code

évaluation transmise au Parlem
visant notamment a s'assurer de

d’identifier les obstacles rencontrés

en pratique avancée.

Article 30 bis A

Supprimé
fle

la santé publique fait l'objet d'une

les professions mentionnées au | de
méme article pour l'accés a I'exercice

Texte adopté par la Commission

Il. — Dans un délai de deux ans
apres leur entrée en vigueur, la mise

en
de

ent
la

qualité et de la sécurité des sdins
effectués dans le cadre d’'un exercice
pratique avancée et, le cas échéant,

en

par
ce

Il. — Supprimé

Amendement AS82

Article 30 bis A

(Suppression maintenue)
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Article 30 bis

(Supprimé)

Article 30 ter

Le livre 11l de la quatriéme part

du code de la santé publique est didsi code de la santé publique est ajnsi

modifié :

1° A la fin de lintitulé du livre
Il et du titre IX, les mots: «¢
ambulanciers » sont remplacés par
mots : «, ambulanciers et assistg
dentaires » ;

2° Apres le chapitre lll d
titre IX, il est inséré un chapitre Il b)
ainsi rédigé :

« Chapitre Il bis
« Assistants dentaires

« Art. L. 4393-8. — La professid
d’assistant dentaire consiste a assist
chirurgien-dentiste ou le méde
exercant dans le champ de la chiru
dentaire dans son activi

professionnelle, sous sa responsabilité et

son contrble effectif. Dans ce cad|
lassistant dentaire contribue &
activités de prévention et d'éducati
pour la santé dans le domaine bud
dentaire.

« L'assistant dentaire est sour
au secret professionnel.

«Art. L. 4393-9. — Peuvent
exercer la profession d’assistant dent
les personnes titulaires du titre
formation francais permettant I'exerci
de cette profession.

« Les modalités de la formatig
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Article 30 bis

(Supprimé)

Article 30 ter
e Le livre 11l de la quatriéme parti
modifié :

1° (Non modifié)

U 2° Aprés le chapitre Il d
ditre IX, il est inséré un chapitre Il b|
ainsi rédigé :

« Chapitre 11l bis
« Assistants dentaires

n « Art. L. 4393-8. — (Non
emedifié)

in

gie

té

nis « L'assistant dentaire est sour
au secret professionnel.

« La liste des activités ou act
que lassistant dentaire peut se \
confier est déterminée par décret
Conseil d’Etat pris aprés avis
I’Académie nationale de médecine et
'Académie nationale de chirurg
dentaire.

« Art. L. 4393-9. — (Non
pmedifié)
de
ce

=}

notamment les conditions d’accés,
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Article 30 ter

(Sans modification)
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référentiel des compétences ainsi qug
modalités de délivrance de ce titre, S
fixés par arrété du ministre chargé ds
santé, aprés avis conforme d'y
commission comprenant d
représentants de I'Etat et d
chirurgiens-dentistes et des assist
dentaires, dont la composition est fi
par décret.

«Art. L. 4393-10. — Peuvent
également exercer la  profess|
d’'assistant dentaire les person
titulaires d'un certificat ou d'un titr
dont la liste est fixée par arrété
ministre chargé de la santé, des lors
la formation correspondante a déb|
avant la date d'entrée en vigueur
I'arrété mentionné au second alinéaj
l'article L. 4393-9.

« Art. L. 4393-11. — L'autorité
compétente peut, apres avis de
commission prévue a l'article L. 439
9, autoriser individuellement a exer
la profession d'assistant dentaire
ressortissants d’'un Etat membre
I'Union européenne ou d’un autre El
partie a laccord sur [I'Espa
économique européen qui ont suivi a
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« Art. L. 4393-10. — (Non
anodifié)
hes

e

du
que
uté
de
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« Art. L. 4393-11. — L'autorité
dampétente peut, aprés avis d'y
[eommission composée notamment
@rofessionnels, autoris
lgxdividuellement a exercer la professi
déassistant dentaire les ressortissg
tatun Etat membre de I'Unio
@uropéenne ou d'un autre Etat parti
Baccord sur [|'Espace économiq

succeés un cycle d'études secondairgseetopéen qui ont suivi avec succes

qui, sans posséder l'un des titres
certificats mentionnés aux articl
L. 4393-9 et L. 4393-10, sont titulaire:

«1°D'un titre de formatio
délivré par un Etat mentionné
premier alinéa du présent article
requis par lautorité compétente d’
Etat mentionné au méme premier ali

qui réglemente l'accés a cette profesgi

ou son exercice, et permettant d’exe
Iégalement ces fonctions dans cet Etd

«2°0u, lorsque les intéresy
ont exercé dans un Etat mentionné a
premier alinéa qui ne réglemente
laccés a cette profession ou ¢
exercice, d'un titre de formation déli
par un Etat mentionné au méme prer

oycle d’'études secondaires et qui,
gsosséder l'un des titres ou certific
mentionnés aux articles L. 4393-9
L. 4393-10, sont titulaires :

n « 1° (Non modifié)

és « 2° (Non modifié)
udit
bas
on
é
nier
a

alinéa attestant de la préparation
I'exercice de la profession, accompa
d’'une attestation justifiant, dans

né
et

Etat, de son exercice a temps plein
pendant deux ans au cours des |dix

derniéres années ou a temps p
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pendant une durée correspondanteg au
cours de la méme période. Catte
condition n'est pas applicable lorsqug la
formation conduisant a cette professjon
est réglementée ;

«3°Ou d'un titre de formation « 3° (Non modifié)
délivré par un Etat tiers et reconnu dans
un Etat, membre ou partie, autre que la
France, permettant d'y exerger
|également la profession.

« Dans ces cas, lorsque I'exanen
des qualifications  professionnelles
attestées par I'ensemble des titres| de
formation et de 'expérienge
professionnelle pertinente fait apparajtre
des différences substantielles au regard
des qualifications requises pour l'ac¢és
et I'exercice de la profession en Frarce,
lautorité  compétente exige qlie
I'intéressé se soumette & une mesurg de
compensation qui consiste, au choix|du
demandeur, en une épreuve d'aptitide
ou en un stage d’adaptation.

« La délivrance de l'autorisatign
d’exercice permet a l'intéressé d'exerfer
la profession dans les mémes conditipns
que les personnes titulaires de I'un fes
titres ou certificats mentionnés aux
articles L 4392-9 et L 439%-10.

« Art. L. 4393-12. — L'assistant «Art. L. 4393-12. — (Non
dentaire peut faire usage de son titre medifié)
formation dans la langue de I'Etat qui le
lui a délivré. Il est tenu de faire figure
le lieu et I'établissement ou il Ija
obtenu.

=

«Dans le cas ou le titre ge
formation de I'Etat d’origine, membie
ou partie, est susceptible défre
confondu avec un titre exigeant [en
France une formation complémentalre,
l'autorité compétente peut décider que
l'assistant dentaire fera état du titre|de
formation de I'Etat d’origine, membie
ou partie, dans une forme appropiiée
qu’elle lui indique.

« L'intéressé porte le titne
professionnel d’'assistant dentaire.

«Art. L. 4393-13. — L'e}ssistant « Art. L. 4393-13. — L’e}ssistant
dentaire, ressortissant d’un Etat memdentaire, ressortissant d’'un Etat membre
de I'Union européenne ou d'un aufe I'Union européenne ou d'un aufre
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Etat partie a laccord sur I'EspapEtat partie & laccord sur I'Espab
économique européen, qui est établj éstonomique européen, qui est établ
activifesxerce

exerce  légalement les
d'assistant
membre ou partie, peut exécuter
France des actes professionnels,

maniére temporaire ou occasionnelle maniére temporaire ou occasionnelle.

« Lorsque

formation conduisant & la professidormation conduisant a la professi

n’est pas réglementé dans I'Etat ou il

établi, 'assistant dentaire prestataire| d&abli, 'assistant dentaire prestataire|

services doit justifier y avoir exer

pendant deux ans au moins au cours| gesidant deux ans au moins au cours
dix années précédentes. L'exécution| dix années précédentes. L'exécution

cette activité est subordonnée a
déclaration préalable qui
accompagnée de piéces justificati
dont la liste est fixée par arrété
ministre chargé de la santé.

« L'assistant dentaire prestatdire

de services est soumis aux conditi

d’exercice de la profession ainsi qu'dukexercice de la profession ainsi qu'g

regles professionnelles applicables
France. L'assistant dentaire prestat

de services ne peut exercer que soysidaservices ne peut exercer que soy

responsabilité et le controle effectif d’
chirurgien-dentiste ou d’'un médecin.

« Les qualification
professionnelles de l'assistant dent
prestataire de services sont vérifiées

'autorité compétente, aprés avis de llautorité compétente, aprés avis d'y
commission prévue a larticle L. 4393ommission composée notamment

9, avant la premiére prestation
service. En cas de différen
substantielle entre les qualifications
lassistant dentaire prestataire

services et la formation exigée

France de nature a nuire a la s3mbéigée en France de nature a nuire

publique, l'autorité compéten
demande a Ilassistant
prestataire de services d'apporter

preuve qu'il a acquis les connaissange®uve qu'il a acquis les connaissan

et compétences manquantes, notam

au moyen de mesures de compensatiau moyen de mesures de compensati

« L'assistant dentaire prestatajre

de services peut faire usage de son

de formation dans la langue de I'Etae formation dans la langue de I'E

qui le lui a délivré. Il est tenu de fai
figurer le lieu et I'établissement ou il |
obtenu

«Dans le cas ou le titre
formation de I'Etat d’origine, memb

dentaire dans un Ejatassistant

I'exercice ou Ia

gstéclaration

dentgicemande  a
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légalement les

dentaire dans un E|
emmbre ou partie, peut exécuter
Flmnce des actes professionnels,

'exercice ou |

« Lorsque
@sest pas réglementé dans I'Etat ou il

téervices doit justifier y avoir exer

lioette activité est subordonnée a
préalable
ascompagnée de pieces justificati
dlont la liste est fixée par arrété
ministre chargé de la santé.

pde services est soumis aux conditi

ergles professionnelles applicables
affeance. L'assistant dentaire prestat

uresponsabilité et le controle effectif d’
chirurgien-dentiste ou d’'un médecin.

« Les qualification
ajppeofessionnelles de I'assistant dentg
peestataire de services sont vérifiées

gqeofessionnels, avant la premig
cerestation de service. En cas
dfférence  substantielle entre |

dpialifications de [lassistant dental
lgrestataire de services et la format

santé publique, l'autorité compéte
lassistant  dentg
peestataire de services d'apporter

pentompétences manquantes, notam

tifle services peut faire usage de son
rqui le lui a délivré. Il est tenu de fai
digurer le lieu et I'établissement ou il |
obtenu

e «Dans le cas ou le titre

activ[tés
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ou partie, est susceptible d'é
confondu avec un titre exigeant
France une formation complémental

l'autorité compétente peut décider gliautorité compétente peut décider g

I'intéressé fera état du titre de format
de I'Etat d’origine, membre ou part
dans une forme appropriée qu’'elle
indique.

«La prestation de services
réalisée sous le titre professionnel
'Etat d'établissement, de maniére

éviter toute confusion avec le tifréviter toute confusion avec le tif
professionnel francais. Toutefois, dapsofessionnel francais. Toutefois, dg
le cas ou les qualifications ont ¢té cas ou les qualifications ont ¢

vérifiées, la prestation de services
réalisée sous le titre profession
francais.

« Art. L. 4393-14. — L'assistant
dentaire, lors de la délivrance
l'autorisation d'exercice ou de
déclaration de prestation de servig
doit posséder les connaissan
linguistiques nécessaires a I'exercice
la profession et les connaissan
relatives aux systémes de poids
mesures utilisés en France.

« Art. L. 4393-15. — Sont
déterminés par décret en Con
d’Etat :

«1°Les conditions dal
lesquelles l'intéressé est soumis a
mesure de compensation ;

«2° Les modalités d
vérification des qualification
professionnelles mentionnées a l'arti
L. 4393-13. »;
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reu partie, est susceptible d'é
eonfondu avec un titre exigeant
retance une formation complémental

diintéressé fera état du titre de formati
eje I'Etat d’origine, membre ou parti
Idans une forme appropriée qu'elle
indique.

st «La prestation de services
déalisée sous le titre professionnel
l&Etat d'établissement, de maniére

eddrifiées, la prestation de services
nedalisée sous le titre profession
francais.

« Art. L. 4393-14. — (Non
dmodifié)

a

es,

ces

de

ces

et

« Art. L. 4393-15. — Sont

eiéterminés par décret en Con
d’Etat:
S «1°La composition et |

Ufoectionnement de la commissi
mentionnée aux articles L. 4393-11
L. 4393-13 ainsi que les conditions d
lesquelles l'intéressé est soumis a
mesure de compensation ;

e «?2°Les modalités d
svérification des qualification
rofessionnelles mentionnées au mé
article L. 4393-13.

«Art. L. 4393-16. — Les
personnes ayant obtenu un titre
formation ou une autorisation req
pour [l'exercice de la professi
d’assistant dentaire sont tenues deg
faire enregistrer auprés du service oy
'organisme désigné a cette fin par

entrée ans la professio

« L’enregistrement de ces
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3° Le chapitre IV du titre IX es
complété par un article L. 4394-4 ai
rédigé :

«Art. L. 4394-4. — L'usage sal
droit de la qualité d’assistant dentaire
d’'un dipldme, certificat, ou autre tit
légalement requis pour l'exercice
cette profession est puni comme le d
d’'usurpation de titre prévu
I'article 433-17 du code pénal.

« Les personnes morales peuy
étre déclarées pénalement responsg
de ce délit, dans les conditions prévu

l'article 121-2 du méme code. Elles

encourent les peines prévues pou
délit d'usurpation de titre a(
articles 433-17 et 433-25 dudit code.

Article 30 quater

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° Apres larticle L. 4111-1-1,
est inséré un article L.4111-1-2 ai
rédigé :

«Art. L. 4111-1-2. — Par
dérogation au 1° de l'article L. 4111
peuvent étre autorisés individuellem
par le ministre chargé de la santé, a|
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des piéces justificatives attestant de
identité et de leur titre de formation
de leur autorisation. Elles informent
méme service ou organisme de f{
changement de situati
professionnelle.

« La procédure d’enregistreme
est sans frais.

«Il est établi, pour chaq
département, par le service
I'organisme désigné a cette fin, d
listes distinctes de ces professiq
portées a la connaissance du public.

« Les modalités d’application d
présent article sont fixées par décret.

t 3° Le chapitre IV du méme tit
NEX est complété par un article L. 4394
ainsi rédigé :

ns «Art. L. 4394-4. — (Sans
ooodification)

e

de

élit
a

lent
bles
BS A

le

voX

Article 30 quater

est Le code de la santé publique
ainsi modifié :

| 1° Aprés larticle L. 4111-1-1,
hest inséré un article L. 4111-1-2 ai
rédigé :

«Art. L. 4111-1-2. — Par
Jérogation au 1° de l'article L. 4111
fpeuvent étre autorisés individuellem
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Article 30 geat

est (Sans modification)

nSi
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ent

bps le ministre chargé de la santé, a

avis du conseil national de [lord
compétent, a exercer temporaireme

ravis du conseil national de

res

I'ordre
tclampétent, a exercer temporairement la

médecine ou la chirurgie dentaire dangdecine ou la chirurgie dentaire dans
le cadre d'une formation spécialigde cadre d'une formation spécialisée
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effectuée en France au sein de lieu
stage agréés pour la formation

internes, lorsqu'ils
conditions déterminées par décret
Conseil d’Etat portant sur la durée,
modalités et les lieux d’exercice ai
que sur les enseignements théoriqug
pratiques devant étre validés :

« 1° Les internes en médecing
titre étranger et les étudiants
médecine ayant validé une format
médicale dans un Etat autre que
Etats membres de I'Union européen
les Etats parties a I'accord sur I'Esp
économique européen ou
Confédération suisse et autoriség
poursuivre une formation spécialisée
médecine dans leur pays dorigi
venant effectuer [lintégralité d'u
troisiéme cycle de médecine en Fra|
dans le cadre du 3° de larticle L. 63
12 du code de I'éducation ou d’
accord de coopération bilatéral aveg

France, lorsque le dipldme de spécidlité

gu’ils poursuivent nécessite pour

validation 'accomplissement de
fonctions  hospitaliéres de pldin
exercice ;
«?2°Les médecins du «2°Les médecins q
chirurgiens-dentistes spécialisfehirurgiens-dentistes spécialis

permettant I'exercice effectif et licite
la spécialité dans leur pays d'origi
venant effectuer, dans le cadre d
accord de coopération bilatéral aveg
France ou d'un accord de coopérat
entre, d’'une part, une personne de d
public ou privé et, dautre part,
établissement public de santé
application de [larticle L.6134-1 d
présent code ou une université frang
ou ces deux entités, une format
complémentaire dans leur discipline
leur spécialité. » ;

titulaires d'un dipléme de spécial;ﬁétulaires d'un diplome de spécialifé

2° Apres larticle L.4221-1,
est inséré un article L.4221-1-1 ai
rédigé :

«Art. L. 4221-1-1. — Par
dérogation au 1° de larticle L. 4221

remplissent ddsternes relevant d'établissements

nce

nce

— 161 —

Texte du Sénat

elfectuée en France au sein de lieu
stage agréés pour la formation
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santé publics ou privés a but non

digcratif, lorsqu’ils remplissent de
sonditions déterminées par décret
Censeil d’'Etat portant sur la durée,

modalités et les lieux d’exercice ainsi

que sur les enseignements théorique
pratiques devant étre validés :

a  «1°(Non modifié)
en
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les
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permettant I'exercice effectif et licite
& spécialité dans leur pays d'origi
wenant effectuer, dans le cadre d
dacord de coopération bilatéral aveq
iGinance ou d'un accord de coopérat]
reittre, d’'une part, une personne de d

public ou privé et, d'autre part, un

émablissement de santé public ou pri
tbut non lucratif en application ¢
alseticle L. 6134-1 du présent code
ame université francaise ou ces d
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par le ministre chargé de la santé, apres
avis du Conseil national de I'ordre des

pharmaciens, a exercer temporairenjent
la pharmacie dans le cadre d'Une
formation spécialisée effectuée |en

France au sein de lieux de stages adréés
pour la formation des internes, lorsqulils

remplissent des conditions déterminges
par décret en Conseil d’Etat portant sur
la durée, les modalités et les ligqux
d'exercice ainsi que sur lgs
enseignements théoriques et pratiques
devant étre validés :

« 1° Les internes en pharmaci¢ a
titre étranger et les pharmacigns
titulaires d’un dipldme obtenu dans un
Etat autre que les Etats membres| de
I'Union européenne, les Etats partiep a
laccord sur [I'Espace économiqe
européen ou la Confédération suisse
permettant I'exercice de la pharmagie
dans leur pays d'origine, vengnt
effectuer [lintégralité d'un troisiéme
cycle spécialisé de pharmacie en Frgnce
dans le cadre du 3° de l'article L. 633-4
du code de I'éducation ou d'un accord
de coopération bilatéral avec la Frarce,
lorsque le diplome de spécialité quiils
poursuivent nécessite pour sa validation
'accomplissement de fonctions
hospitaliéres de plein exerc ;

« 2° Les pharmaciens spécialistes
titulaires d’'un diplobme de spécialif

58

permettant I'exercice effectif et licite gle

la spécialité dans leur pays d'origine,

venant effectuer, dans le cadre dfun
accord de coopération bilatéral aveg la
France ou d'un accord de coopération
entre, d’'une part, une personne de droit
public ou privé et, dautre part, ¢n
établissement public de santé |en
application de Tlarticle L.6134-1 du
présent code ou une université francaise
ou ces deux entités, une formatjon
complémentaire dans leur discipline ou
leur spécialité. »

3° L'article L.4111-2 est ain
modifié :

a) Aprés le troisieme alinéa du
il est inséré un alinéa ainsi réd:

« Les médecins titulaires d'l
dipldme d'études spécialisées obtgnu

=]
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dans le cadre de linternat & tif
étranger sont réputés avoir satisfait
épreuves de vérification d
connaissances prévues au deuxi

alinéa du présent I. » ;

b)A la premiére phrase ¢

Texte adopté par la Commission
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premier alinéa du | bis, les mots : « de la

commission mentionnée au |» s
remplacés par les mots: «d'u
commission composée notamment
professionnels » ;

4° Larticle L. 4131-4-1 est ainsi

rétabli :

«Art. L. 4131-4-1. — Les
personnes  autorisées a exe
temporairement la  médecine
application de I'article L. 4131+
peuvent solliciter une autorisati

bnt
ne
de

cer
en

a4
bn

d’exercice dans une spécialité au plus

tot a la fin de la premiére ann
d’exercice et au plus tard dans l'anf
suivant la derniére périog
d’'autorisation temporaire d’exerci
accordée. Elles sont réputées a
satisfait aux épreuves de vérification
connaissances prévues
l'article L. 4111-2. Le ministre charg
de la santé statue sur cette demg
aprés avis d’'une commission dont
composition est fixée par décret. » ;

5° Apres le deuxieme alinéa
l'article L. 4221-12, il est inséré U
alinéa ainsi rédic :

« Les pharmaciens titulaires d’
dipldme d'études spécialisées obtg
dans le cadre de
étranger sont réputés avoir satisfait
épreuves de vérification d
connaissances précitées. » ;

6°A la premiére phrase ¢
premier alinéa et au second alinéa
l'article L. 6134-1, les
« établissements publics de santé »,
remplacés par les mot:
« établissements de santé publics
privés a but non lucratif ».

Article 30 quinquies A

mots|:

ee
ée
e
ce
oir
de

nde
la

de

Un
2NuU

linternat a titre

aux
eS

Article 30 quinquies A

L'article L. 6161-7 du code de

(Sans modification)
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santé publique est ainsi rétabli :

«Art. L. 6161-7. — Les
établissements de santé privés pon
lucratifs peuvent, par dérogation aux
articles L. 1242-1, L. 1242-2, L. 12427
L. 1242-8 et L.1243-13 du code (u
travail, recruter des praticiens par
contrat a durée déterminée pour une
période égale au plus a quatre ans,
renouvellements compris. »

Article 30 quinquies Article 30 quinquies Articl® guinquies
Le code de la santé publique pst Le code de la santé publique est
ainsi modifié : ainsi modifié :
1° L'article L.4321-1 est ainsi 1° (Non modifié)
modifié :

a) Le premier alinéa est remplgcé
par sept alinéas ainsi rédigés :

«La pratique de la masso-
kinésithérapie comporte la promotion|de
la santé, la prévention, le diagnostic
kinésithérapique et le traitement :

« 1° Des troubles du mouvement
ou de la motricité de la personne ;

«2°Des déficiences ou des
altérations des capacités fonctionnellgs.

«Le  masseur-kinésithérapelite
peut également concourir a la format|on
initiale et continue ainsi qua [a
recherche.

«Le masseur-kinésithérapelite
exerce en toute indépendance et plgine
responsabilité conformément au codg de
déontologie mentionné a [larticle
L. 4321-21.

« Dans le cadre des pathologjes
héréditaires, congénitales ou acquises,
stabilisées ou évolutives impliquant yne
altération des capacités fonctionnelles,
le masseur-kinésithérapeute met |en
ceuvre des moyens manugls,
instrumentaux et éducatifs et participe a
leur coordination.

« Dans l'exercice de son art, s¢ul
le masseur-kinésithérapeute est habjlité
a utiliser les savoirs disciplinaires et Jes
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savoir-faire associés d’éducation et
rééducation en masso-kinésithérg
guil estime les plus adaptés a
situation et a la personne, dans
respect du code de déontolo
précité. » ;

b) Au deuxiéme alinéa, les mot
«du massage et de la gymnasti
médicale » sont remplacés par les m
«des actes professionnels de ma
kinésithérapie, dont les actes médic
prescrits par un médecin, » ;

c) Le dernier alinéa est remplg
par deux alinéas ainsi rédigés :

« Lorsqu'il
thérapeutique, le masse
kinésithérapeute pratigue son art
prescription médicale et peut adap
sauf indication contraire du méded
dans le cadre d'un renouvellement,
prescriptions médicales initiales d'ac|
de masso-kinésithérapie datant de m
d'un an, dans des conditions défin|
par décret. Il peut prescrire, sa
indication contraire du médecin, |
dispositifs médicaux nécessaires
I'exercice de sa profession. La liste
ces dispositifs médicaux est fixée
arrété des ministres chargés de la s
et de la sécurité sociale, aprés avig
I'Académie nationale de médecine.

«En cas durgence et
labsence d'un médecin, le massq
kinésithérapeute est habilité a accom
les premiers actes de soins nécess
en masso-kinésithérapie. Un com
rendu des actes accomplis dans
conditions est remis au médecin dés
intervention » ;

2° Apres larticle L.4323-4,
est inséré un article L.4323-4-1 ai

agit dans un but
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1° bis Au premier alinéa d
I'article L. 4321-4 du code de la sa
publigue, les mots: «autorig
individuellement a exercer la professi

kinésithérapeute » ;

I
nsi

2° (Non modifié)

rédigé :
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e 1° bisSupprimé
té
er Amendement AS83

de masseur-kinésithérapeute »  sont
remplacés par les mots: «délivref a
titre individuel I'équivalence du titrg

professionnel de masseuir-
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« Art. L. 4323-4-1. — Exerce
illégalement la profession de massd
kinésithérapeute :

«1° Toute personne qui pratic
la masso-kinésithérapie, au sens
l'article L. 4321-1, sans étre titulaire
diplome  d’Etat de  massel
kinésithérapeute ou de tout autre t
mentionné a larticle L.4321-4 exi
pour l'exercice de la profession

Le
de
fu

=3
=

e

He

masseur-kinésithérapeute  ou  spns

relever de l'article L. 4321-11 ;

«2° Toute personne titulai
d'un diplédme, d'un certificat, d'un
autorisation d’exercice ou de tout ay
titre de masseur-kinésithérapeute
exerce la masso-kinésithérapie sans
inscrite & un tableau de l'ordre d
masseurs-kinésithérapeutes
conformément a larticle L. 4321-10
pendant la durée de la pel

e
e
tre
qui
étre
es

DU
ne

d’interdiction temporaire ou permanente

prononcée en application de [larti
L. 4124-6.

« Le présent article ne s’appliq
ni aux étudiants en masso-kinésithéra
qui effectuent un stage dans le cadrg
l'article L. 4381-1, ni aux étudiants g
sont appelés & intervenir dans le cg
de la réserve sanitaire en application
larticle L. 4321-7. »

Article 30 sexies

I. — L'article L. 4322-1 du cod

de la santé publique est ainsi modifié |;

1° Au premier alinéa, le mof:

«seuls » est supprimé et le mot : « o
est remplacé par les mots: «, a p

le

le
pie
de

dre
de

nt »
rtir

d’'un diagnostic de pédicurie-podologie

gulils ont préalablement établi, 9
seuls » ;

2° Au deuxieme alinéa, le mof :

« soulager » est remplacé par les m
« prévenir ou a traiter » ;

3° Aprés le troisiéme alinéa, |i

est inséré un alinéa ainsi rédigé :

«Les

Int

ES

pédicures-podologu
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Article 30 sexies

I. — (Non modifié)
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Article 30 s&xi
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analysent et évaluent les troub
morphostatiques et dynamiques du g
et élaborent un diagnostic de pédicu
podologie en tenant compte de
statigue et de la dynamique du p
ainsi que de leurs interactions a
'appareil locomoteur. »

Il. — Aprés larticle L. 4323-4 d
code de la santé publique, il est ing
un article L. 4323-4-2 ainsi rédigé :

« Art. L. 4323-4-2. — Exerce
illégalement la profession de pédicul
podologue :

«1° Toute personne qui pratic
la pédicurie-podologie, au sens
l'article L. 4322-1, sans étre titulaire
diplome d’Etat de pédicure-podolog
ou de tout autre titre mentionné g
articles L. 4322-4 et L.4322-5 exig|
pour l'exercice de la profession
pédicure-podologue ou sans relever
l'article L. 4322-15;

«2° Toute personne titulai
d'un dipldme, d'un certificat, d'un
autorisation d’exercice ou de tout ay
titre de pédicure-podologue qui exe
la pédicurie-podologie sans étre insc
a un tableau de l'ordre des pédicu
podologues conformément & [larti
L. 4322-2 ou pendant la durée de
peine d'interdiction temporaire
permanente prononcée en applicatiof
larticle L. 4124-6.

« Le présent article ne s’appliq
pas aux étudiants en
podologie qui effectuent un stage d
le cadre de l'article L. 4381-1. »

pédicurie-
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I bis. — Au premier alinéa d
l'article L. 4322-4 du code de la sa
publiqgue, les mots: «autorig
individuellement a exercer la professi
de pédicure-podologue » sont rempla
par les mots: «délivrer a it
individuel  I'équivalence du it
professionnel de pédicure-podologue
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Article 30 septies

L’article L. 4113-14 du code d
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er Amendement AS84
on
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Article 30 septies
e Alinéa supprimé

la santé publique est ainsi modifié :
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1°A la premiére phrase (
premier alinéa, les mots : « ou une s
femme » sont remplacés par les mg
«, une sage-femme ou
psychothérapeute » ;

2° Au cinquiéme alinéa, le
mots: «ou la sage-femme» s
remplacés par les mots: «, la sd
femme ou le psychothérapeute » ;

3° Au dernier alinéa, les mot:
« et sages-femmes » sont remplacés
les mots: «,sages-femmes
psychothérapeutes ».
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u Alinéa supprimé
ge-

ts :

n

S Alinéa supprimé
pnt
ge-

5 Alinéa supprimé
par
et

I. — (Supprimé)

Il. - L'article 52 de la loi
n°® 2004-806 du 9 aol(t 2004 relative &
la politique de santé publigue est
complété par quatre alinéas ainsi
rédigés :

«Lorsquil est saisi dune
réclamation ou d'un signalement
portant sur la pratigque d'un
professionnel usant ou non du titre de
psychothérapeute, le directeur général
de I'agence régionale de santé alerte le
procureur de la République sl
considére gu’une infraction pénale a pu
étre commise.

« Lorsque le professionnel fait
usage du titre de psychothérapeute, le
directeur général de I'agence régionale
de santé dont reléve la résidence
professionnelle de [lintéressé peut
suspendre son droit d’'user du titre.

« Lorsqu’une condamnation
pénale est prononcée a I'encontre du
professionnel faisant usage du titre de
psychothérapeute, le directeur général
de I'agence régionale de santé procéde
a sa radiation du registre national des
psychothérapeute

« Les modalités de suspension du
droit d'user du titre ainsi que les
modalités de radiation sont fixées par
décret. »

Amendement AS95
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Article 30 octies

Le chapitre ¥ du titre IV du livre
lll de la guatrieme partie du code de
santé publique est ainsi modifié :

1° L'article L.4341-1 est ain
rédigé :

«Art. L.4341-1. - La pratiqu
de I'orthophonie comporte la promoti
de la santé, la prévention, le bil
orthophonique et le traitement d
troubles de la communication,
langage dans toutes ses dimensiong
la cognition mathématique, de la parg
de la voix et des fonctions oro-my
faciales.

«Son intervention contriby
notamment au développement
au maintien de l'autonomie, a la qua
de vie du patient et au rétablissemen
son rapport confiant a la langue.

« L'orthophoniste dispense d
soins a des patients de tous §
présentant des troubles congénitg
développementaux ou acquis, s
distinction de sexe, d’age, de culture,
niveau socioculturel ou de type

pathologie.

« L'exercice professionnel d
I'orthophoniste nécessite la maitrise
la langue dans toutes ses composant

« L'orthophoniste pratique sd
art sur prescription médicale.

« Sauf indication contraire d
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Article 30 octies

Le code de la santé publique est
&nsi modifié :
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es « L'orthophoniste dispense des
gEsns a des patients de tous ages
yxgsentant des troubles congénitaux,
adéveloppementaux ou acquis.

de

de

« Il contribue notamment au
développement et au maintien de
'autonomie, a la qualité de vie du
patient ainsi qu'au rétablissement de
son rapport confiant a la langue.

e
de
eS.

=}

«En cas durgence et en
I'absence d'un médecin, I'orthophoniste
est habilit¢ & accomplir les soins
nécessaires en orthophonie en dehors
d’une prescription médicale. Un compte
rendu du bilan et des actes accomplis
dans ces conditions est remis au
médecin dés son intervention.
indicationntcaire du

u « Sauf
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médecin, il peut prescrire _ |enédecin, il peut prescrireu renouveler
renouvellement de certains dispositifa prescription de certains dispositifs
médicaux dont la liste est limitativememhédicaux dont la liste est limitativement
fixée par arrété des ministres chargésfoete par arrété des ministres chargés de
la santé et de la sécurité sociale aptéssanté et de la sécurité sociale aprés
avis de 'Académie de médecine. avis de I'Académie de médecine.

« L'orthophoniste  exerce en
toute indépendance et pleine
responsabilité, conformément aux régles
professionnelles prévues a Iarticle
L. 4341-9.

« |l établit en autonomie sgn « |l établit en autonomie son
diagnostic_orthophonique et décide gdmgnostic et décide des soins
soins orthophoniques a mettre en ceuvsethophoniques & mettre en ceuvre.
conformément aux regles
professionnelles prévues a
l'article L. 4341-9.

«Dans le cadre des troubles
congénitaux, développementaux |ou
acquis, 'orthophoniste met en ceuvre|les
techniques et les savoir-faire les plus
adaptés a I'évaluation et au traitement
orthophonique du patient et participe a
leur coordination. Il peut également
concourir a la formation initiale et
continue ainsi qu'a la recherche.

«La définition des actes
d’orthophonie est précisée par un décret
en Conseil d’Etat, pris aprés avis |de
I'’Académie nationale de médecine. »

2° Aprés larticle L.4341-1, il 2° Aprés larticle L.4344-4, il
est inséré un article L.4341-1-1 aipest inséré un article L.4344-4-2 ainsi
rédigé : rédigé :

« Art. L. 4341-1-1. — Exerce «Art. L. 4344-4-2—- Exerce
illégalement la professigrillégalement...
d’orthophoniste toute  personne  qui
pratique l'orthophonie au sens (de
l'article L. 4341-1 sans : ...sans:

Amendement AS89

« 1° Etre titulaire du certificat de
capacité d’orthophoniste ;

«2° Etre titulaire de l'un dgs
dipldbmes ou attestations d'études
d’'orthophonie établis par le ministre
chargé de I'éducation antérieurement a
la création du certificat mentionné au|1°
du présent article ou de tout autre tjtre
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mentionné a [larticle L. 4341-4 exigé
pour [l'exercice de la profession
d’orthophoniste ;

« 3°Remplir les conditions qu
satisfaire aux obligations prévues| a
l'article L. 4341-7.

« Le présent article ne s'applique
pas aux étudiants en orthophonie Qui
effectuent un stage en application [de
l'article L. 4381-1. » ;

3° Au début du 1°d
l'article L. 4341-9, les mots : « En tant
gue de besoin, » sont supprimés.

)

Article 31 Article 31 Article 31

I.—Le chapitre Il du titre®l du I. — (Non modifié) (Sans modification)
livre 1l de la deuxiéme partie du code|de
la santé publique est ainsi modifié :

1°A la premiére phrase de
larticle L.2212-1, aprés le mot:
« médecin », sont insérés les mots : « ou
une sage-femme » ;

2° L'article L.2212-2 est ain
modifié :

a) Le premier alinéa est complegté
par les mots : « ou, pour les seuls ca$ ou
elle est réalisée par vaie
médicamenteuse, par une sdge-
femme » ;

b) Au second alinéa, aprés |le
mot : « praticien », sont insérés |es
mots : « ou la sage-femme » ;

3° L'article L.2212-3 est ain
modifié :

a) Au premier alinéa, apres |le
mot : « médecin », sont insérés [les
mots : « ou la sage-femme » ;

b) Au début du deuxiéme alinda,
le mot: «Il» est remplacé par les
mots: «Le médecin ou la sage-
femme » ;

c) Le dernier alinéa est complgté
par les mots : « et aux sages-femmesg » ;

4°A la premiére phrase dge
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larticle L.2212-5, aprés le mot:
« médecin », sont insérés les mots : « ou
la sage-femme » ;

5° Le premier alinéa de l'article
L. 2212-6 est ainsi rédigé :

«En cas de confirmation, Je
médecin ou la sage-femme peuvent
pratiquer personnellement l'interruptipn
de grossesse dans les conditions fixées
au second alinéa de l'article L. 221242.
S’ils ne pratiquent pas eux-ménjes
l'intervention, ils restituent a la femme
sa demande pour que celle-ci soit remise
au médecin ou a la sage-femme chqisis
par elle et lui délivrent un certificat
attestant qu'ils se sont conformés aux
articles L. 2212-3 et L. 2212-5. » ;

6° L'article L.2212-7 est ain
modifié :

a)A la seconde phrase pu
premier alinéa, aprés le md
« médecin », sont insérés les mots : « ou
a la sage-femme » ;

—

b) Au deuxieme alinéa, aprés|le
mot : « médecin », sont insérés [es
mots : « ou la sage-femme » ;

7° Au premier alinéa de l'article
L. 2212-8, aprés le mot: « médecir|
sont insérés les mots : « ou une sage-
femme» et, aprées le mot:
« praticiens », sont insérés les mgts :
« ou de sages-femmes » ;

v

>,

8° A larticle L.2212-10, aprés
les mots : «le médecin », sont insdrés
les mots : « ou la sage-femme » ;

9° L'article L. 2213-2 est
complété par une phrase ainsi rédigée :

« Toutefois, ces interruptions pe
peuvent étre pratiguées que par |un

médecin »
Il. — Le 2° de larticle L.2222-2 Il. — (Non modifié)
du méme code est complété par |les
mots : « ou de sage-femme ».
Ill. - L'article  L.4151-1 d( Ill. - L'article L. 4151-1 dJd
méme code est ainsi modifié : code de la santé publique est ajnsi

modifié :
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1° Le deuxiéme alinéa est ai
rédigé :

« La sage-femme peut effectyer

lexamen postnatal &  conditi
d’adresser la femme a un médecin
cas de situation  pathologiq
constatée. » ;

2° Au troisieme alinéa, aprés
mot : « prévention », sont insérés
mots : «ainsi que d'interruptio

volontaires de grossesse par \oie

médicamenteuse » ;

3° Aprés le méme
alinéa, il est inséré un alinéa ai
rédigé :

«Un décret en Conseil d’Etat

détermine le contenu de la format
requise pour pratiquer des interrupti

volontaires de grossesse par \oie
médicamenteuse ; cet apprentissagg est

intégré a la formation initiale des sag
femmes. »

IV. - L'article  L.4151-2 dJ
méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 4151-2. — Les sages-

femmes  peuvent pratiquer |
vaccinations de la femme et
nouveau-né.

« Elles peuvent pratiquer, en Vv
de protéger le nouveau-né,
vaccinations des personnes qui ViV
régulierement dans son entourage, d
des conditions déterminées par déqg
Ce décret détermine également
modalités selon lesquelles les sag
femmes transmettent au médecin trai
de ces personnes les informati
relatives & ces vaccinations.

« Un arrété du ministre chargé
la santé fixe la liste des vaccinatid

mentionnées aux deux premi
alinéas. »
V.- Larticle L.2212-1 dd

troisieme
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Si 1° et 2° (Non modifiés)

le
les
5

3° Supprimé
nsi

IV. - L'article  L.4151-2 dy
méme code est ainsi rédigé :

gemmes peuvent prescrire et pratiq
dles vaccinations de la femme et
nouveau-né.

ue « Elles peuvent prescrire
gwatiquer, en vue de protéger I'enf:
guendant la période postnatale,
amscinations des personnes qui Vi
netgulierement dans son entourage, d

&e décret détermine également
antdalités selon lesquelles les sag
fesmmes transmettent au médecin trai
de ces personnes les informati
relatives a ces vaccinations.

de « Un arrété du ministre chargé

preentionnées  aux  deux

alinéas. »

premi

IV bis. — Supprimé

V. — (Non modifié)

méme code est complété par d

EUX

«Art. L. 4151-2. — Les sages-
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alinéas ainsi rédigés :
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« Toute personne a le droit d’éfre
informée sur les méthodes abortiveg et

d’en choisir une librement.

« Cette information incombe
tout professionnel de santé dans le c

a
adre

de ses compétences et dans le regpect
des regles professionnelles qui lui spnt

applicables. »

Article 32 quater A

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° Larticle L.4342-1 est ain
rédigé :

«Art. L. 4342-1. — La
de I'orthoptie comporte la promotion
la santé, la prévention, le bil
orthoptique et le

les plans moteur, sensoriel
fonctionnel ainsi que I'exploration de
vision :

médecin  ophtalmologiste,
responsabilité d’un médecin.

sous

vision, du nourrisson a la personne &

incapacités potentiels.

conformément aux
professionnelles prévues a
L. 4342-7.

I'arti

«Dans le cadre des troub
en ceuvre les techniques et les sa

traitement orthoptique du patient,
participe a leur coordination. S

intervention contribue notamment

pratique

« L’orthoptiste pratique son grt
sur prescription médicale ou, dans| le
cadre notamment du cabinet dun

« Il dépiste, évalue, rééduqy
réadapte et explore les troubles de la

« L’orthoptiste exerce en toute
indépendance et pleine responsabilité,
régles
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traitement des
altérations de la vision fonctionnelle sur
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Il participe a la prévention des risques et

le

es

congénitaux ou acquis, I'orthoptiste met

oir-

faire les plus adaptés a I'évaluation ef au

et
bn
au

Article 32 quater A

(Sans modification)
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développement et au maintien |de
l'autonomie et & la qualité de vie du
patient.

«Il peut prescrire ou, sayf
indication contraire du médecin
renouveler les prescriptions médicales
des dispositifs médicaux d'orthoptie
hors verres correcteurs d’amétropie| et
lentilles de contact oculaire correctricgs,
dont la liste est fixée par arrété des
ministres chargés de la santé et de la
sécurité  sociale aprés avis |de
I'’Académie nationale de médecine.

« L'orthoptiste peut réaliser l¢
séances d’apprentissage a
manipulation et & la pose des lentilles

—]

a

« |l peut également concourir &|la
formation initiale et continue ainsi qufa
la recherche.

«La définition des actes
d’orthoptie est précisée par un décret en
Conseil d’Etat, aprés avis e
I'’Académie nationale de médecine. »

2° Au début du 1° de larticle
L. 4342-7, les mots : « En tant que |de
besoin, » sont supprimés ;

3° Apres larticle L.4344-4, il
est inséré un article L.4344-4-1 aipsi
rédigé :

«Art. L. 4344-4-1 - Exerce
illégalement la profession d'orthoptiste
toute personne qui pratique I'orthoptje,
au sens de larticle L 4342-1, sans étre
titulaire du certificat de capacité
d’orthoptiste ou de I'un des diplémes jou
attestations d’'études d’orthoptie établis
par le ministre chargé de I'éducation
antérieurement a la création dudit
certificat ou de tout autre titre
mentionné a larticle L. 4342-4 exigé
pour [l'exercice de la profession
d’orthoptiste, ou sans relever des
dispositions de l'article L 4342-5.

« Le présent article ne s'applique
pas aux étudiants en orthoptie qui
effectuent un stage dans le cadre| de
l'article L. 4381-1. »
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Article 32 quater B

Le code de la santé publique g

ainsi modifié :

1° A larticle L. 4134-1, aprés le

mot : «indiquent », sont insérés
mots : «, en tant que de besoin, » ;

2° L’article L. 4362-10 est ainsi

modifié :

Texte adopté par la Commission

St

a) Le deuxieme alinéa est ainsi

rédigé :

« Les opticiens-lunetiers peuve

adapter, dans le cadre d’u
ns
urs
du

renouvellement, les prescriptio|
médicales initiales de verres correcte
en cours de validité, sauf opposition
médecin. » ;

b) Le troisitme alinéa est ai
rédigé :

« Les opticiens-lunetiers peuve
également adapter, dans le cadre ¢
renouvellement, les corrections optiq
des prescriptions médicales initiales
lentilles de contact oculaire, sg
opposition du médecin. » ;

c) Il est ajouté un alinéa ain
rédigé :

« L'opticien-lunetier peu
réaliser, sur prescription médicale,
séances d’apprentissage a

t

S

nt

n

.

nt

un

es
de
uf

les

manipulation et a la pose des lentilles.

»
3° L'article L. 4362-11 est ain
modifié :

a) Le 3° est ainsi rédigé :

«3° Les conditions d
'adaptation, prévue aux deuxieme
troisieme alinéas de l'article L. 4362-1
et la durée au cours de laquelle elle
effectuée. Cette durée peut val
notamment en fonction de I'age ou
I'état de santé du patient ; »

b

b) Il est ajouté un 4° ain

et

o

est

er

de

Article 32 quater B
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rédigé :

«4° Les conditions dans
lesquelles  T'opticien-lunetier  peut
procéder a la délivrance d'Un

équipement de remplacement en ca:
perte ou de bris des verres correcteu
les modalités selon lesquelles il
informe le médecin prescripteur. »

Article 32 quater

I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1° L'article L.4231-4 est ain
modifié :
3° sont ain

a)Les 2° et

rétablis :

«2° Du directeur général de
santé ou du pharmacien inspecteur|
santé publique gu'il désigne a cet e
représentant le ministre chargé de
santé ;

« 3° D'un pharmacien du servi
de santé représentant le ministre ch
de l'outre-mer ; »

b) Apres le 11°, il est inséré
alinéa ainsi rédigé :

« Les pharmacien
fonctionnaires représentant le minig
chargé de la santé et le ministre cha
de l'outre-mer assistent a toutes
délibérations avec voix consultative,
I'exclusion des séancg
disciplinaires. » ;

2° A Tlarticle L.4234-10, le
mots : « sur saisine du ministre chal
de la santé ou du directeur général

5 de
S et
en

4° Le 2° de l'article L. 4363-4 est
ainsi rédigé :

«2° Des verres correcteurs et
des lentilles de contact oculaire
correctrices en méconnaissance des

articles L. 4362-10 et L. 4362-11 ; ».

Amendement AS14

Article 32 quater

ue (Sans modification)

la
de

ffet

la

ce
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tre
rgé
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gé
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ont

l'agence régionale de santé» s
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Article 33

I. — Le chapitre¥ du titre f' du
livre V de la troisieme partie du code
la santé publique est complété par
article L. 3511-10 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-10. — Les
substituts nicotiniques peuvent
prescrits par :

« 1° Les médecins, y compris
médecins du travail aux travailleurs ;

« 1° bis Les chirurgien
dentistes, en application de [larti
L. 4141-2;

«2° Les sages-femmes,
application de l'article L. 4151-4 ;

«3°Les infirmiers ou e
infirmiéres, en application de Iartic
L.4311-1. »

Il. —La seconde phrase

l'article L.4151-4 du méme code ¢
complétée par les mots : «et presg

des substituts nicotiniques a toutes
personnes qui vivent régulierement d
'entourage de la femme enceinte ou
nouveau-né ou assurent la garde d
dernier ».

Ill. — L'article L. 4311-1
méme code est complété par un ali
ainsi rédigé :

dy

« L'infirmier ou l'infirmiere peut|
prescrire des substituts nicotiniques.

é
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supprimés.

Il.—Le | entre en vigueur
1% janvier 2016.

Article 33

I. — Le chapitre¥ du titre f' du
dizre V de la troisiéme partie du code
lan santé publique est complété par
article L. 3511-10 ainsi rédigé :

«Art. L. 3511-10. — Les
teribstituts nicotiniques peuvent
prescrits par :

es «1° (Non modifié)

« 1° bis (Non modifié)
le

en

« 2° (Non modifié)

«3° (Non modifié)

[¢]

«4° Les
kinésithérapeutes,
l'article L. 4321-1. »

masseur:
en application

e I. —La seconde phrase

ldss substituts nicotiniques a toutes
apersonnes qui vivent régulierement d
tlentourage de la femme enceinte ou
zl'eafant jusqu'au terme de la pério

complété par une phrase ainsi rédigé

&

$harticle L. 4151-4 du méme code ¢
rtemplétée par les mots : «et presg

postnatale ou assurent la garde d¢
dernier. »

IIl. = (Non modifié)
néa

IV.—Le troisieme alinéa d

l'article L. 4321-1 du méme code ¢

« Les masseurs-kinésithérapey

Texte adopté par la Commission

Article 33

(Sans modification)
de

tre
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de

de
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ans
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peuvent prescrire des  substituts
nicotiniques. »
Article 33 bis Article 33 bis Article 33 bis

A titre expérimental et pour une Supprimé A titre expérimental et pour une
durée de trois ans, I'Etat peut autoriger, durée de trois ans, I'Etat peut autoriser,
dans certaines régions, la mise en place dans certaines régions, la mise en place
systématique d’'une consultation et dfun systématique d’une consultation et d'un
suivi spécialisés destinés a toute fenmjme suivi spécialisés destinés a toute femme
enceinte consommant réguliérement [des enceinte consommant réguliérement des
produits du tabac, aux fins de |la produits du tabac, aux fins de la
sensibiliser a [lintérét d'arréter s$a sensibiliser a [lintérét d'arréter sa
consommation. consommation.

Un décret détermine la liste des Un décret détermine la liste des
professionnels de santé habilités| a professionnels de santé habilités a
pratiquer cette consultation et ce suivi pratiquer cette consultation et ce suivi
ainsi que les modalités d'application du ainsi que les modalités d’application du
présent article. présent article.

Amendement AS91
Article 34 Article 34 Article 34

I.—Le livre ' de la sixiémg I.—Le livre f' de la sixiéme
partie du code de la santé publique|gstrtie du code de la santé publique|est
ainsi modifi¢ : ainsi modifie :

1° Le troisieme alinéa de I'article 1° (Non modifié)

L. 6143-7 est complété par une phrpse
ainsi rédigée :

«Le présent alinéa n'est pas
applicable aux praticiens placés |en
position de remplagants en applicatjon
de l'article L. 6152-1-1. » ;

2° Aprés larticle L.6146-2, il 2° L'article L. 6146-3 est ainsi
est rétabli un article L.6146-3 ainsétabli :
rédigé :

«Art. L. 6146-3. — Les «Art. L. 6146-3. — Les «Art. L. 6146-3. — Les ...
établissements publics de santé peuyétablissements publics de santé peuyent
avoir recours a des personnesoir recours a des personnels
médicaux, odontologistes anhédicaux, odontologistes et
pharmaceutiques pour des missiong mlearmaceutiques pour des missions de
travail temporaire, dans les conditigisavail temporaire, dans les conditigns
prévues a l'article 9-3 de la loi n° 86-Bgrévues a l'article 9-3 de la loi n° 86-33
du 9 janvier 1986 portant dispositigmdu 9 janvier 1986 portant dispositions
statutaires relatives a la fonctipstatutaires relatives a la fonctipn
publique hospitaliére. Cepublique hospitaliere. _Ces.. hospitaliere. Les entreprises
établissements doivent s'assurer aupgtablissements s'assurent aupres |déstérim mentionnées a

des ordres professionnels concer
avant le début de la mission de tra

ésdres professionnels concernés, a
8l début de la mission de tray

#atticle L. 1251-1 du code du travail
pilttestent auprés des établissements de
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temporaire, que ces personnels exer|
Iégalement leur profession.

«Le montant journalier dg
dépenses susceptibles d'étre engal
par praticien par un établissement pu
de santé au titre d’'une mission de tra|
temporaire prévue au premier alinéal
présent article ne peut excéder
plafond dont les conditions
détermination sont fixées par
réglementaire. » ;

V(

3° Aprés larticle L. 6152-1,
est inséré un article L.6152-1-1 ai
rédigé :

« Art. L. 6152-1-1. — Pour
assurer des missions de remplacer
temporaire au sein des établissem
publics de santé, les praticiens titulai
relevant du 1° de larticle L.6152
peuvent, sur la base du volontariat,
en position de remplacants dans
région auprés du Centre national
gestion mentionné a larticle 116 de
loi n°86-33 du 9 janvier 1986 portd
dispositions statutaires relatives a
fonction publique hospitaliére, dans
conditions et pour une dur
déterminées par le décret en Con
d’Etat mentionné a l'article 6152-6.

«Le Centre national de gesti

exerce a l'égard de ces praticig
remplagants toutes les prérogati
reconnues & lautorité investie

pouvoir de nomination et les rémun
lorsqu’ils sont placés en position
remplagants. Les conditions d3
lesquelles I'établissement public
santé rembourse au Centre national
gestion les dépenses exposées a ce
sont déterminées par décret en Con
d’Etat. » ;

4° L'article L. 6152-6
complété par les mots : « et de l'arti
L. 6152-1-1 ».

Il. — Le 2° de l'article L. 1251-6

cEmhporaire, que ces personnels exer

est
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légalement leur profession.

S «Le montant journalier dg
pdépenses susceptibles d'étre engal
bpar praticien par un établissement pu
dié santé au titre d’'une mission de tra
temporaire prévue au premier alinéa
pnésent article ne peut excéder
plafond dont les conditions
i@étermination sont fixées par
réglementaire. » ;

q
V(@

I
nsi

3° et 4° (Non modifiés)

hent
Bnts
res
1
Btre
Line
de
la
nt
la
es
e
seil

pn
BNS
es
du
Bre
de
ns
de
de
titre
seil

tle

D Il. — (Non modifié)

du code du travail est complété pal

a

Texte adopté par la Commission

ceanté, avant le début de la mission de

travail temporaire du professionnel
proposé, qu'elles ont accompli les
obligations prévues a l'article L. 1251-8
du méme code.

Amendement AS32

S

jées
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du
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référence : «et par le chapitre Il
titre V du livre F" de la sixiéme parti
du code de la santé publique ».
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Article 34 bis AA

n° 89-462 du 6 juillet 1989 tendant
améliorer les rapports locatifs et port

23 décembre 1986, il est inséré
article 14-2 ainsi rédigé :
«Art. 14-2. — La résiliation d

contrat de location peut étre pronon

hépitaux de Paris, le bailleur hospi
civils de Lyon ou le bailleur Assistan

fonction ou de I'occupation d’un empl|

de santé et dont le nom figure sur la |
des personnes ayant
demande de logement.

délai de six mois a compter de
établissements  publics de sa
susmentionnés a l'occupant.
décision comporte le motif de

occupées par la ou les person
auxquelles le bailleur envisa
d’attribuer ou de louer le logement.

attribué ou loué a l'une des person
mentionnées au  premier  alin

occupant, de conclure avec ce dernie
nouveau contrat de location pour
durée prévue a l'article 10. »

Il.—Le |
contrats de location en cours a la dat
publication de la présente loi.
notification de la décision
I'établissement public de santé conce
doit alors intervenir dans un délai

huit mois avant la date d'effet de

I. — Aprés l'article 14-1 de la Igi

modification de la loi n°86-1290 du

«La résiliation prononcée en
application du premier alinéa ne pe
produire effet avant I'expiration d'un

est applicable aux

Texte adopté par la Commission

u
cée

par le bailleur Assistance publigue-

publique- hdpitaux de Marseille en vue
d’attribuer ou de louer le logement a une
personne en raison de I'exercice d'yne

oi

dans I'un de ces établissements publics

ste

formulé une

notification de sa décision par I'un des
Cette

résiliation et la nature des fonctions

« Dans le cas ou le bien n'est pas

I'établissement public de santé concerné
est tenu, sur simple demande de I'angi

> de
La

rné
de
la

Article 34 bis AA

(Sans modification)
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CHAPITREII

Innover pour la qualité des pratiques,
le bon usage du médicament et la
sécurité des soins

Article 35

L'article L. 161-37 du code de
sécurité sociale est ainsi modifié :

1° Apres le 1°, insé
un 1° bis ainsi rédigé :

il est

« 1° bis Elaborer ou mettre a jg
des fiches sur le bon usage de cert
médicaments permettant notammen
définir leur place dans la straté
thérapeutique, a I'exclusion d|
médicaments  anticancéreux  p
lesquels TlInstitut national du cang
élabore ou met a jour les fiches de
usage ; »

2° Le 2° est complété par u
phrase ainsi rédigée :

— 182 —
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résiliation. Le locataire qui répond a|
criteres mentionnés au Il de l'article
de la loi n°89-462 du 6 juillet 199
tendant & améliorer les rapports locg
et portant modification de la |
n°86-1290 du 23 décembre 19
titulaire d’'un contrat de location a
date de publication de la présente
n'est pas concerné par les présel
dispositions.

Article 34 ter A
Apres le deuxiéme alinéa

publique, il est inséré un alinéa ai
rédigé :

« Par dérogation au deuxiern
alinéa, ce délai d'un an peut €
renouvelé une fois par décision
directeur général de I'agence région
de santé, en raison de I'état de sants
pharmacien titulaire. »

CHAPITREII

Innover pour la qualité des pratiques,
le bon usage du médicament et la
sécurité des soins

Article 35

a L'article L. 161-37 du code de
sécurité sociale est ainsi modifié :

é 1° (Non modifié)

ur
Rins
de
ie
es
bur
er
bon

he 2° Le 2° est complété par _de
phrases ainsi rédigées :

I'article L. 5125-21 du code de la santé

Texte adopté par la Commission
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Article 34 ter A

e (Sans modification)
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5 du

CHAPITREII

Innover pour la qualité des pratiques,
le bon usage du médicament et la
sécurité des soins

Article 35

[

LX 2° Le 2° est complété paune
phrase ainsi rédigée
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«Elle élabore ou

diagnostiques et thérapeutiques les
efficientes ainsi que des listes
médicaments a
préférentiellement, a destination

professionnels de santé, aprés avi
I'Institut national du cancer s'agiss
des médicaments anticancéreux ; ».

Article 35 bis A

La section 7 du chapitre Il d
titre IV du livre F' de la premiére parti

du code de la santé publique

complétée par un article L.1142-

ainsi rédigé :

«Art. L. 1142-30. — Dans
cadre du parcours de soins des pati

atteints d’'une_maladie de longue durée,
le médecin traitant peut prescrire

activité  physique adaptée a
pathologie, aux capacités physiqueg
au risque médical du patient.

«Les activités physiqug
adaptées sont dispensées par
organismes soumis au code du spol
labellisés par I'agence régionale
santé et par les services de I'H
compétents, dans des conditions pré
par décret.

« Une formation a la prescripti
d'une activité physique adaptée
dispensée dans le cadre des ét
médicales et paramédicales. »

valid
également, dans des conditions défi (
par décret, un guide des stratégipar décret_en conseil d'Etat, un gu

utilisg
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e «Elle élabore ou
Bgalement, dans des conditions déf
plss ~ stratégies  diagnostiques
rque des listes de médicaments a uti
@séférentiellement, a destination
mlefessionnels de santé, aprés avi
Minstitut national du cancer s’'agiss
des médicaments anticancéreux.
listes sont publiées par arrété
ministre chargé de la santé ; ».

q
9

g

Article 35 bis A
Supprimé

lest
BO

e
ents

ne
la
et

2]

des
t et
de
tat
ues

=}

st
des

valid

dbérapeutiques les plus efficientes a|
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« Elle ...
inies
depar décret, un guide ...
et
nsi
ser
es
de
nt
Lesmédicaments anticancéreux ; ».
du

il
g
E

=

Amendement AS92

Article 35 bis A

Le titre VIl du livre f' de la
premiere partie du code de la santé
publique est ainsi modifié :

1° Le chapitre devient le chapitre
1°" et son intitulé est ainsi rédigé :

« Fondation

2° Il est ajouté un chapitre Il
ainsi rédigé :

« Chapitre I

« Prescription d’activité
physique

«Art. L. 1172-1— Dans le cadre
du parcours de soins des patients atteints
d'une affection de longue durée, le
médecin traitant peut prescrire une
activitt  physique adaptée a la
pathologie, aux capacités physiques et
au risque médical du patient.

«Les activités physiques

adaptées sont dispensées dans des
conditions prévues par décret. »

Alinéa supprimé

Amendement AS40
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Article 35 quater

L'article L. 161-38 du code de
sécurité sociale est ainsi modifié :

1° Apres le |, il est inséré un | his

ainsi rédigé :

« | bis. —Elle est chargée

l'agrément des bases de données sur les

médicaments destinées a l'usage
logiciels daide a
médicale et des logiciels d'aide a
dispensation mentionnés aux Il et

sur la base d'une charte de qudlité

gu’elle élabore. » ;

2°A la seconde phrase

premier alinéa dull, aprés le maqt:

« génériques », sont insérés les m

«ou a la liste de référence des groypes

biologiques similaires » ;

3° La premiére phrase du secgnd
alinéa du lll est complétée par les mats :

«ou de dispensation par les pharma
a usage intérieur » ;

4° Le IV est complété par (
alinéa ainsi rédigé :

« Ces certifications sont rendy
obligatoires pour tout logiciel dont
moins une des fonctionnalités est
proposer une aide a la dispensatior|
médicaments par les pharmacies a u
intérieur, dans des conditions prév
par décret en Conseil d’Etat et au g
tard le £"janvier 2018. »

la prescriptign
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Article 35 quater

a I. — (Non modifié)

fle
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lles
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Il. — Le code de la santé publig
est ainsi modifié :

1° Le Il de l'article L. 5311-1 eg
complété par un 20° ainsi rédigé :

«20° Les logiciels d'aide a
prescription et les logiciels d'aide a
dispensation. » ;

2°A la premiére phrase
l'article L. 5232-4, les référence
«18° et 19° » sont remplacées par
référence : « 18° a 20 ».

Texte adopté par la Commission
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Article 35 gemat

(Sans modification)
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Article 36

La cinquieme partie du code
la santé publique est ainsi modit :

1° Le chapitre¥ du titre f' du
livre I*" est complété par un artid
L. 5111-4 ainsi rédigé :

«Art. L. 5111-4. — On entend p|
médicaments ou classes de médican
d’intérét thérapeutique majeur |
médicaments ou classes de médican
pour lesquels une interruption
traitement est susceptible de mettre|
jeu le pronostic vital des patients a cd
ou moyen terme, ou représente une g

o[]

le

ar
ents
es
ents
de

urt
erte

de chance importante pour les patig

nts

— 185 —

Texte du Sénat

Article 35 quinquies

L'article L. 5121-1-2 du code d
la santé publique est complété par
alinéa ainsi rédigé :

« Par dérogation au premier
alinéa, la prescription de l'un des
médicaments mentionnés aux 6°, 1
15° et 18° de larticle L. 5121-1, ainsi
quaux a et d du 1 de larticle 2 du

Texte adopté par la Commission

Article 35 quinquies

(Sans modification)

4°,

reglement (CE) n°1394/2007 du
Parlement européen et du Conseil,| du
13 novembre 2007, concernant |es

médicaments de thérapie innovante
modifiant la directive 2001/83/CE ainsi
que le
comporte, aux cdtés de la dénominal
commune du médicament, le nom
marqgue ou le nom de fantaisie. »

Article 35 sexies

L'article L. 162-13-4 du code de
la sécurité sociale est abrogé.

Article 36

La cinquiéme partie du code de

la santé publique est ainsi modit :

1° (Non modifié)

en

sont insérés
consultation » ;

et
réglement (CE) n° 726/2004
ion
de

Article 35 sexies

L'article L. 162-13-4 du code de

la sécurité sociale eatnsi modifié:

1° Aprés le mot: « médical »,
les mots: «ni aucune

2°Les mots: «ni aucune

consultation » sont supprimés.

Amendement AS97

Article 36

(Sans modification)
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au regard de la gravité ou du poten
évolutif de la maladie. » ;

2° Aprés le chapitréiter dul
titre 1l du méme livre, il est inséré u
chapitre ' quater ainsi rédigé :

« Chapitre 9" quater

«Lutte contre les rupturg
d’approvisionnement de médicaments

«Art. L. 5121-29. — Les
titulaires d’autorisation de mise sur
marché et les entrepris
pharmaceutiques exploitant q
médicaments assurent
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tiel

2° Aprés le chapitré®lter du

ntitre 11 du méme livre, il est inséré un

chapitre " quater ainsi rédigé :
« Chapitré'lquater

2S «Lutte contre les rupture
d’approvisionnement de médicaments

«Art. L. 5121-29. — Les

approvisionnement approprié et cont
du marché national de maniére a cou
les besoins des patients en France.

«A cet effet, ils prennent tou
mesure utile pour prévenir et pall
toute difficulté d’approvisionnement
permettent, en cas de rupture de st
la mise a disposition des informatid
dont ils disposent aux pharmacig
d'officine, aux pharmaciens ¢
pharmacie a usage intérieur définig
larticle L.5126-1 et aux pharmacie
responsables ou délégués des gross
répartiteurs.

«Art. L. 5121-30. — La liste d¢g
médicaments  d'intérét thérapeutid
majeur mentionnés a l'article L. 512
31 pour lesquels une rupture ou
risque de rupture de stock est mis
évidence ou a été déclaré a I'Agel
nationale de sécurité du médicamen
des produits de santé dans les condit]
mentionnées a larticle L. 5121-32
fixée par décision du directeur géné
de l'agence et rendue publique sur
site internet. Cette décision précise
cas échéant, si ces médicaments pe
étre vendus au public au détail par
pharmacies a usage intérieur.

Texte adopté par la Commission

S

letulaires d’autorisation de mise sur|le
emarché et les entreprises
gsharmaceutiques exploitant des
umédicaments assurent un

rapprovisionnement approprié et contjnu
Miin marché national de maniere a couyrir

les besoins des patients en France.

fe « A cet effet, ils approvisionnent

ate maniére appropriée et continue tpus

des établissements autorisés au i
pdlyne activité de grossiste-répartite

abligations de
enentionnées au premier
l'article L. 5124-17-2. lls prennent tout

dont ils disposent aux pharmacie
d'officine, aux pharmaciens d
pharmacie a usage intérieur définie

répartiteurs.

S «Art. L. 5121-30. — (Non
urodifié)
1-
un
en
nce
t et
ons
Bst
ral
son
le
vent
les

«Art. L. 5121-31. — Pour lgs

«Art. L. 5121-31Peur les

refin de leur permettre de remplir les
service public
alinéa |de

nesure utile pour prévenir et pallier
steste difficulté d’approvisionnement gt
permettent, en cas de rupture de stock,
la mise a disposition des informatigns

l'article L. 5126-1 et aux pharmaciens
responsables ou délégués des grossistes-
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médicaments  d'intérét thérapeutid
majeur mentionnés a l'article L. 5111
pour lesquels, du fait de ley

caractéristiques, la rupture ou le risqearactéristiques, la rupture ou le ris

de rupture de stock présente pour
patients un risque grave et immédiat,
titulaires d’autorisation de mise sur
marché et les entrepris
pharmaceutiques exploitant q
médicaments élaborent et mettent
ceuvre des plans de gestion des pén
dont lobjet est, dans [lintérét d
patients, de prévenir et de pallier to
rupture de stock.

« Les titulaires d’'autorisation g
mise sur le marché et les entrepri
pharmaceutiques exploitant g
médicaments déclarent a [I'Agen
nationale de sécurité du médicamen
des produits de santé la liste
médicaments  pour  lesquelles
élaborent des plans de gestion
pénuries prévus au présent article.

«Le décret prévu a [lartic
L.5121-34 définit les caractéristiqu
de ces médicaments et un arrété
ministre chargé de la santé, pris af
avis de I'Agence nationale de sécu
du médicament et des produits de sg
précise les classes thérapeutiq
auxquelles ils appartienne

«Art. L. 5121-32. — L'entreprisg
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ueédicaments  d'intérét

pour lesquels, du fait de
lBs rupture de stock présente pour
Ipatients un risque grave et immédiat,
lEtulaires d’autorisation de mise sur
emarché et les
gharmaceutiques exploitant qd
arédicaments élaborent et mettent
uamsvre des plans de gestion des pén
edont I'objet est, dans
Upatients, de prévenir et de pallier to
rupture de stock.

« Les titulaires d’autorisation d

pharmaceutiques exploitant qd
médicaments élaborent et mettent

prévus au premier alinéa pour
vaccins mentionnés au b du 6°
I'article L. 5121-1 dont la liste est fixg

e « Les titulaires d’autorisation d

gharmaceutiques exploitant qd
a I'Agen

aeédicaments déclarent a

ldes produits de santé la liste
ilmédicaments  pour lesquelles
dlmborent des plans de gestion
pénuries prévus au présent article.

e «Le décret prévu a

der ces médicaments et un arrété
mdénistre chargé de la santé, pris ap
is¥is de I'Agence nationale de sécu
rdé, médicament et des produits de sq
ymecise les classes thérapeutiq
auxquelles ils appartienne

«Art. L. 5121-32. — L'entreprise

pharmaceutique exploitant

médicament  d'intérét thérapeuti
majeur mentionné & l'article L. 511
informe I'Agence nationale de sécu
du médicament et des produits de s
de tout risque de rupture de stock oy

toute rupture de stock sur
médicament.
«L'entreprise  met en plac

aprés accord de I'agence, des soluti

pharmaceutique exploitant
umédicament  d'intérét

ii@forme I'Agence nationale de sécu

de tout risque de rupture de stock oy

aés accord de I'agence, des soluti

alternatives permettant de faire fac

ralfernatives permettant de faire facg

l'article
ds 5121-34 définit les caractéristiques

Texte adopté par la Commission

thérapeutique
+hajeur mentionnés a l'article L. 5111-4
leurs

ue
les
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mise sur le marché et les entreprises

es
en

ceuvre les plans de gestion des pénuries
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de

par arrété du ministre chargé de la santé.

seise sur le marché et les entreprises

trettionale de sécurité du médicament et

ils
de

du
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nté,
ues

n

thérapeutique
fMajeur mentionné a l'article L. 5111+4

té

arté médicament et des produits de santé

de

coute rupture de stock sur e
médicament.
e, «L'entreprise  met en place

ons
P a
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cette situation et met en ceuvre, pou
médicaments  d'intérét thérapeutid
majeur mentionnés a l'article L. 512
31, les mesures prévues dans le plal
gestion des pénuries mentionné

méme article.

« L'entreprise  prend, apr
accord de Tlagence, les mesu
d’accompagnement et d’information d
professionnels de santé, ainsi que
mesures permettant linformation d
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lette situation et met en ceuvre, pou
ueédicaments  d'intérét thérapeutiq
Imajeur mentionnés a  lartic
NLd&121-31, les mesures prévues dar
plan de gestion des pénuries mentio
au méme article L. 5121-31.

BS «L'entreprise  prend,  apr¢
ascord de l'agence, les mesu
@Baccompagnement et d’'information d
[e®fessionnels de santé, ainsi que
gmesures permettant l'information d
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es

s le
nné

2S
es
es
les

es

patients, notamment par l'intermédiajigatients, notamment par l'intermédiajre

des associations de patients.

«Art. L. 5121-33. — Les
officines de pharmacie

des associations de patients.

«Art. L. 5121-33. — (Sans

peuvemhodification)

dispenser au détail des médicaments

disposant d’une
d'importation délivrée par

autorisation
I'Agenge

nationale de sécurité du médicament et

des produits de santé pour pallier
rupture d'un médicament d'intér
thérapeutique majeur sur décision
directeur général de l'agence, publ
sur son site internt

«Art. L. 5121-34. — Les
conditions d'application du présg
chapitre sont déterminées par décre|
Conseil d’Etat. » ;

3° Les deux derniéres phrases|
premier alinéa de Iarticle L.5124
sont supprimées ;

4° Le second alinéa de [l'artig
L.5124-17-2 est complété par Uu
phrase ainsi rédigée :

« lls participent a la prévention
a la gestion des ruptures
médicaments, au titre des obligationg
service public mentionnées au pren
alinéa. » ;

5° Apres larticle L.5124-17-2
il est inséré un article L. 5124-17-3 ai
rédige :

«Art. L. 5124-17-3. — Lorsque
grossiste-répartiteur a rempli
obligations de service public prévue
larticle L. 5124-17-2, il peut vendre §
dehors du territoire national ou 4
distributeurs en gros a I'exportation d
médicaments.

ne
et

du
ée

«Art. L. 5121-34. — (Non
mnodifié)
en

du  3°a7° (Non modifiés)
6

le

et

de
de
ier

nsi
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«ll ne peut pas vendre des
médicaments  d'intérét thérapeutidque
majeur mentionnés a l'article L. 5121-
30 en dehors du territoire national oyl &
des  distributeurs en gros |a
I'exportation. » ;

6° L'article L. 5126-4 est
complété par un alinéa ainsi rédigé :

«Les établissements de santé
disposant d'une pharmacie a usage
intérieur peuvent également vendre|au
public, au détail, les médicaments en
rupture ou en risque de rupture donf la
vente au public a été autorisée par
'Agence nationale de sécurité fu
médicament et des produits de sant¢ en
application de larticle L.5121-30 du
présent code. » ;

7° Au 2° de larticle L.5423-§,
aprés le mot : « incombe », sont insgrés
les mots : « ou de ne pas respecter|son
obligation de mettre en place des
solutions alternatives ou des mesyres
prévues par les plans de gestion (des
pénuries et des mesules
d’accompagnement des professionfels
de santé et des patients, » et, a la fif, la
référence : « L. 5124-6 » est remplagée
par la référence : « L. 5121-32 ».

Article 36 bis A Article 36 bis A
Le 1° du | de l'article L. 5442-1D (Sans modification)
du code de la santé publique est ajnsi

rédigé :

«1° Le fait pour toute personne
de prescrire des médicaments
vétérinaires a des animaux auxquels elle
ne donne pas personnellement des Soins
ou dont la surveillance sanitaire et|le
suivi régulier ne lui sont pas confiés, jou
sans rédiger une ordonnance dans| les
cas et selon les modalités prévus pux
articles L. 5143-5 et L. 5143-6, ou sans
respecter les restrictions de prescription
édictées en application du 18° |de
I'article L. 5141-16 ; ».
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Article 36 ter

A Tarticle L. 5214-1 du code d

la santé publigue, aprées le m
« phtalate », sont insérés les mots :
une concentration supérieure a

niveau fixé par arrété du ministre chaj

de la santé, ».

CHAPITRE IV

Développer la recherche et
'innovation en santé au service des
usagers

Article 37

I. — Aprés l'article L. 1121-13 d|
code de la santé publique, il est ing
un article L. 1121-13-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 1121-13-1. — Pour
recherches a finalité commerciale,
produits faisant [l'objet de cet
recherche sont, pendant la durée
celle-ci, fournis gratuitement ou m

Ig

gratuitement & disposition par [lgratuitement & disposition par
promoteur. promoteur.
« Le promoteur prend en charge « Le promoteur prend en char
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Article 36 ter

e
ta santé publique, aprés le m
« phtalate », sont insérés les mots :
ules concentrations supérieures a
géveaux fixés par arrété du minis
chargé de la santé, »

Article 36 quater

Apres larticle L. 6316-1 du cod
de la santé publique, il est inséré
article L. 6316-2 ainsi rédigé :

«Art. L. 6316-2. — La définitio
des actes de téléradiologie ainsi
leurs conditions de mise en ceuvre e
prise en charge financiére sont fixg
par décret. »

CHAPITRE IV

Développer la recherche et
I'innovation en santé au service des
usagers

Article 37

u I. — Aprés l'article L. 1121-13 d
dréde de la santé publique, il est ing
un article L. 1121-13-1 ainsi rédigé :

S «Art. L. 1121-13-1. — Pour

lescherches a finalité commerciale,
@roduits faisant l'objet de cetf]
eherche sont, pendant la durée
iselle-ci, fournis gratuitement ou mj

le
I

les frais supplémentaires liés

las frais supplémentaires liés

A larticle L. 5214-1 du code df
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Article 36 ter

[

(Sans modification)

,_.
PORE

des
re

Article 36 quater

0]

(Sans modification)

n
ue

pes

CHAPITRE IV

Développer la recherche et
I'innovation en santé au service des
usagers

Article 37

IA.—Aprées le 6° de larticle
L. 1122-1 du code de la santé publique,
il est inséré un 6° bis ainsi rédigé :

« 6° bis Pour les recherches a
finalité commerciale, les modalités de
lintéressement prévu a larticle
L. 1121-13-1, le cas échéant. »

Amendement AS340

éré

[}

es
de
is
le

ge
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d’éventuels fournitures ou examsg
spécifiquement requis par le protocolg

«Lorsque la recherche ¢
réalisée dans des établissements
santé, la prise en charge de ces
supplémentaires fait I'objet d'u
convention conclue entre le promot
et le représentant légal de cha
établissement de santé. La convent
conforme a une convention type défi
par un arrété du ministre chargé de
santé, comprend les conditions de p
en charge des surcolts liés a
recherche.

« Les modalités d'application ¢
présent article sont précisées
décret. »

| bis. — L'article L.2151-5 d
méme code est complété par unV al
rédigé :

« V. —Sans préjudice du titre
du présent livre’l, des recherchg
biomédicales menées dans le cadrg
'assistance médicale a la procréat
peuvent étre réalisées sur des gan
destinés a constituer un embryon ou
'embryon in vitro avant ou aprés s|
transfert a des fins de gestation,
chaque membre du couple y cons
Ces recherches sont conduites dang
conditions fixées au titre Il du livré’
de la premiére partie. »

Il. —Le méme code est ain
modifié :
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mBéventuels fournitures ou examsg

st «Lorsque la recherche e
réelisée dans des établissements
ragsté, la prise en charge de ces f
supplémentaires  fait I'objet d'u
rgonvention conclue entre le promote
e représentant légal de__ chag
@établissement de santé et, le cas éch
hie représentant légal de la struct
dastinataire des intéressements ve
fsar le promoteur. La conventig
danforme a une convention type défi
par un arrété du ministre chargé de
santé, comprend les conditions de p
en charge de tous les colts liés 3
recherche, qu'ils soient relatifs ou nol
la prise en charge du patient. Cg
convention est transmise au con
départemental de I'ordre des médecir

u « Les modalités d'application d
parésent article sont précisées
décret. »

I | bis. —Supprimé

nsi

2]

de

etes
sur

si
ent.
les

si Il.—Le méme code est ain
modifié :

spécifiquement requis par le protocole.
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st «Lorsque la recherche est
rdalisée dans des établissements de
ragnté,des maisons ou des centres de
santé la prise ...

ur,

ue légal de chacune de ces
esintictures et, le cas échéant, le
ureprésentant légal ...

rsés

n,

nie

la

ise

la ... quils soientou non relatifsa
nla prise en charge du patient. Cette
ttenvention est transmise au conseil
sditpartemental de I'ordre des médecins.
£lle est conforme aux principes et
garanties prévus au présent titre. Elle
est visée par les investigateurs
participant a la recherche.

u « Les modalités d’application du
parésent  article notamment les
conditions auxquelles se conforment les
structures destinataires des
intéressements mentionnées au
troisieme alinéa, sont précisées par
décret. »

Amendement AS341

| bis. — L'article L.2151-5 du
méme code est complété par un V ainsi
rédigé :

« V. —Sans préjudice du titre IV
du présent livred, des recherches
biomédicales menées dans le cadre de
I'assistance médicale a la procréation
peuvent étre réalisées sur des gameétes
destinés a constituer un embryon ou sur
I'embryon in vitro avant ou aprés son
transfert a des fins de gestation, si
chaque membre du couple y consent.
Ces recherches sont conduites dans les
conditions fixées au titre Il du livré'l
de la premiére partie. »

Amendement AS342

S
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1° Au premier alinéa de l'artic
L. 4211-9-1, les mots : « et la cessio
sont remplacés par les mots: «
cession, limportation et I'exportatid
dans le cadre des recherches défini
larticle L.1121-1 » et, aprés le mg
« organismes », sont insérés les m
«,y compris les établissements
santé, » ;

1° bis Aprés le méme artic|
L.4211-9-1, il est inséré un artig
L. 4211-9-2 ainsi rédigé :

«Art. L. 4211-9-2. — Par
dérogation aux 1° et4° de Tlartig
L.4211-1, et dans le cadre (
recherches mentionnées au prer
alinéa de larticle L.1121-1, peuve
assurer la fabrication, Iimportatio
lexportation, la  distribution &
I'exploitation des médicaments
thérapie innovante, définis a I'articlg
du reglement (CE) n° 1394/2007
Parlement européen et du Conseil,
13 novembre 2007, concernant
médicaments de thérapie innovants
modifiant la directive 2001/83/CE air]
que le reglement (CE) n° 726/2004,
établissements de santé titulaires
'autorisation mentionnée a Iartic
L. 1243-2 et qui disposent pour ¢
activités d'une autorisation délivrée
Agence nationale de sécurité
médicament et des produits de santé

«Un décret en Conseil d’Ef]
fixe les conditions de délivrance,
modification, de suspension et de ret}
de cette autorisation. » ;

2° Le 17° de larticle L.5121-
est ainsi modifi :

a) Aprés la troisiéme phrase,
insérée une phrase ainsi rédigée :

« Par dérogation, o
médicaments peuvent également
fabriqués, importés ou exportés dan
cadre de recherches définies a Il'art|
L. 1121-1 du présent code. » ;

b) Au début de l'avant-dernié
phrase, le mot: «Elle » est rempl
par les mots : « L’autorisation ».

e
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L la
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1° a 2° (Non modifiés)
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TITRE IV

RENFORCER L’EFFICACITE DES
POLITIQUES PUBLIQUES ET LA
DEMOCRATIE SANITAIRE

CHAPITRE I*®

Renforcer I'animation territoriale
conduite par les agences régionales
santé

Article 38

I. — Le code de la santé publiq

est ainsi modifié :

1° Le chapitre IV du titre Il d
livre IV de la premiére partie est ai
modifié :

a) L'intitulé est ainsi
« Territorialisation de la politique
santé » ;

b) Les sections1 a3 sont a
rédigées :

rédigé|:
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3°Au deuxieme alinéa d
I'article L. 6316-1, apres les mots : «
des actes, », sont insérés les mots :
donner un conseil personnalisé ».

Article 37 ter

L'article L. 1121-3 du code de
santé publique est complété par
alinéa ainsi rédigé :

« Les recherches biomédica
concernant le domaine soins infirmie
conformes aux dispositions du dern
alinéa de l'article L. 1121-5 ne peuve
étre effectuées que sous la direction ¢
surveillance d'un infirmier ou d'u
médecin. »

TITRE IV

RENFORCER L’EFFICACITE DES
POLITIQUES PUBLIQUES ET LA
DEMOCRATIE SANITAIRE

CHAPITRE I*®

Renforcer I'animation territoriale
eonduite par les agences régionales
santé

Article 38

ue
est ainsi modifié :

1° Le chapitre IV du titre lll d
divre IV de la premiére partie est ai
modifié :

a) (Non modifié)
q

[

nsi b) Les sections1 a3 sont a
rédigées :

« Section !

I. — Le code de la santé publiq

Texte adopté par la Commission

e 3° Supprimé

ou

<« de Amendement AS33
Article 37 ter

a Aprés le sixieme alinéa de

liarticle L. 1121-3 du code de la santé
publique, dans sa rédaction résultant de
la loi n°2012-300 du 5 mars 2012
relative aux recherches impliquant la
personne humaine, il est inséré un
alinéa ainsi rédigé :

es « Les recherchesentionnées au
gf de l'article L. 1121-1 concernant le
idomaine des soins infirmiere peuvent
Btre effectuées que sous la direction et la
eslarveillance d'un infirmier ou d'un
hmédecin. »

Amendement AS35

TITRE IV

RENFORCER L’EFFICACITE DES
POLITIQUES PUBLIQUES ET LA
DEMOCRATIE SANITAIRE

CHAPITRE I*®

Renforcer I'animation territoriale
eonduite par les agences régionales de

santé
Article 38
ue
I
Si
insi

« Section |
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« Projet régional de santé « Projet régional déésan

«Art. L. 1434-1. — Le projg
régional de santé définit, en cohére|
avec la stratégie nationale de sant
dans le respect des lois de financen
de la sécurité sociale, les objec
pluriannuels de I'agence régionale |de
santé dans ses domaines |de
compétences, ainsi que les meslres
tendant a les atteindre.

t «Art. L. 1434-1. — (Non
howdifié)

2 et

ent

ifs

«Art. L. 1434-2. — Le
régional de santé est constitué :

projgt «Art. L. 1434-2. — Le

régional de santé est constitué :

«1°D'un cadre d'orientatio
stratégique, qui détermine des objeqtifs
généraux et les résultats attendus
ans ;

« 1° (Non modifié)

2

«2°D'un schéma régional
santé, établi pour cing ans sur la
d’'une évaluation des besoins de sam&ne évaluation des besoins sanitai

«2°D'un schéma régional

proje

té, établi pour cing ans sur la b

Texte adopté par la Commission

e
ase
res,

sociaux et médico-sociaux, établis ciaux et médico-sociaux, et qui
des prévisions  d'évolution  shidétermine, pour 'ensemble de I'offre de
'ensemble de loffre de soins et figoins et de services de santé, y compris
services de santé, incluant la préventien matiére de prévention, de promotjon
et la promotion de la santé ainsi que la santé et d'accompagnement
'accompagnement médico-social, |etédico-social, des prévisions
définissant des objectifs opérationng¢tsévolution et des objectifs
qui peuvent étre mis en ceuvre par [dgsrationnels ;
contrats territoriaux de santé définig a
l'article L. 1434-12, par des contrats
territoriaux en santé mentale définig a
larticle L. 3221-2 ou par des contrats
locaux de santé définis a [lartigle
L. 14349 ;
« Ces objectifs portent « Ces objectifs ...
notamment sur la réduction des
inégalités sociales et territoriales |de
santé et I'amélioration de lacces des
personnes les plus démunies aj la
prévention et aux soins, sur |le
renforcement de la coordination, |la
qualité, la sécurité, la continuité et|la
pertinence des prises en charge ainsijque prises en chargesanitaires et
sur I'organisation des parcours de saptéédico-socialesinsi que ...
notamment pour les personnes atteintes
de maladies chroniques et les personnes Amendement AS192
en situation de handicap ou de perte
d’autonomie. ... d'autonomie.lls visent également a
organiser la préparation du systéme de
santé aux  situations  sanitaires
exceptionnelles dans le cadre du
dispositif d’organisation de la réponse
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«3°D’un programme région
relatif & 'acces & la prévention et g
soins des personnes les plus démuni

« Dans les départements et
régions d’outre-mer, le projet régior
de santé comporte un volet relatif &
coopération sanitaire avec les territoi
voisins. Ce volet est transmis, avant
adoption, aux départements et
régions d’outre-mer pour avis.

« Le schéma régional de sal
comporte des objectifs en matiere
réduction des inégalités sociales
territoriales de santé, de prévention,
promotion de la santé et de coordinat
des acteurs du sanitaire, du social e
médico-social.

«Les objectifs du schén
régional de santé visent a amélid
I'accessibilité des services et a renfor
la coordination, la qualité, la sécurité
continuité et la pertinence des priseg
charge et des interventions
prévention. Ills contribuent a facilit

notamment pour les personnes attei
de maladies chroniques et les persol
en situation de précarité, de handicag
de perte d’autonomie.

«Art. L. 1434-3. - |. — Le
schéma régional de santé :

« 1° Indique, dans le respect
la liberté d'installation, les besoins
implantations pour 'exercice des so
de premier recours mentionnés

cer

er
'organisation des parcours de santé,
ntes

de
En
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« lls peuvent étre mis en ceu
par des contrats territoriaux de sa|
définis a larticle L.1434-11, par d
contrats territoriaux de santé ment
définis a l'article L. 3221-2 ou par d
contrats locaux de santé définis
I'article L. 1434-9 ;

al «3°D’un programme région
uelatif & 'acces a la prévention et g
2spins des personnes les plus démunig

les «Dans les départements
aégions d'outre-mer, le projet régior
the santé comporte un volet relatif &
resopération sanitaire avec les territoi
seoisins, adopté aprés avis de
aogllectivité concernée.

hté
de
et
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ion

Alinéa supprimé

a
rer

Alinéa supprimé

la
en
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nes
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«Art. L. 1434-3. - |. — Le
schéma régional de santé :
«1° (Non modifié)

ns

a

larticle L.1411-11 et des soins

fle
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du systeme de santé en cas de situation
sanitaire  exceptionnelle “ORSAN”
mentionné a l'article L. 3131 11.

Amendement AS191
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nté
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al
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PS.

et « Dans les territoires frontaliers

&t les collectivités régies par l'article 73
te la Constitution, le projet régional de
eanté organise, lorsqu’un accord cadre
iaternational le permet, la coopération
sanitaire et médico-sociale avec les
autorités du pays voisin.

Amendement AS194
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second recours mentionnés a lartic
L. 1411-12; les dispositions qulil
comporte a cet égard ne sont pas
opposables aux professionnels de santé
libéraux ;

e

« 2° Fixe, pour chaque zohe

— 196 —

Texte du Sénat

«2° Fixe, pour chaque zo
définie au a du 2° de l'article L. 143448}Jéfinie au a du 2° de l'article L. 1434
les objectifs de Il'offre de soins pdes objectifs en matiére d'évolution

activité de soins et équipement matéflelffre de soins, précisés pour chaq

lourd, les créations et suppressipastivité de soins et pour chaq

d'implantations ainsi que lesatégorie d'équipement matériel lou

transformations, les regroupements|les

créations et suppressia

les coopérations entre les établissempdiisplantations ainsi que le

de santé ; transformations, les regroupements
les coopérations entre les établissem
de santé ;

« 3° Fixe les objectifs de l'offrg

sociaux mentionnés auxb, d etf |d&

évaluation des besoins sociaux | @es

médico-sociaux, prévue au2° [(davaluation des besoins sociaux
l'article L. 1434-2 du présent code ; | médico-sociaux, prévue au 2°
I'article L. 1434-2 du présent code ;

« 4° Définit I'offre d’examens de
biologie médicale mentionnée a I'arti¢le
L. 6222-2 en fonction des besoins de¢ la
population ;

« 5° Comporte, le cas échéant,[un
volet consacré a la mise en oceuvre
d’actions de sensibilisation de |la
population et de formation des

professionnels de santé visant a Iirr:lter
a

d’éventuelles contaminations es

« 3° Fixe les objectifs en matié
des établissements et services médidvolution de I'offre des établisseme
des services médico-socig
larticle L. 313-3 du code de l'actigmentionnés aux b, d et f de [lartiq
sociale et des familles, sur la base d’'ibe313-3 du code de I'action sociale

familles, sur la base du

«4° (Non modifié)

« 5°Supprimé
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ne « 2° Fixe, ...

, ... l'article L. 1434-8:

de
ue
ue
d,
ns

et
ents

« a) Les objectifs quantitatifs et

qualitatifs en matiére d'évolution de
I'offre de soins, précisés par activité de
soins et par équipement matériel lourd,
selon des modalités définies par décret ;

« b) Les créations et

suppressions d'activités de soins et
d’équipements matériels lourds ;

«c)Les transformations, les

regroupements et les coopérations entre
les établissements de santé ;

Amendement AS195

« 3° Fixe les objectifs

tpuantitatifs et qualitatifsle I'offre
ux

et

et
de

... code ;

Amendement AS196

« 5° Comporte, le cas échéant,

un volet consacré a la mise en ceuvre
d’'actions de sensibilisation de la
population et de formation des
professionnels de santé visant a limiter
d’éventuelles contaminations a des
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maladies vectorielles.
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«ll. - Les autorisations «ll. - Les autorisations
accordées par le directeur général| decordées par le directeur général| de
lagence régionale de santé spiagence régionale de santé spnt
compatibles avec les objectifs fixés |@ompatibles avec les objectifs fixés |en
application des 2° et 3° du | du présempplication des 2° et 3° du | du présent
article. article. Ce principe est mis en ceuyre,

s’agissant des établissements et services

« 1l bis.—Dans les territoirg
frontaliers, le schéma régional de s3

doit comporter un volet transfrontalier
prenant en compte les besoins et I'offre

le pays voisin,
les  autorit

disponible dans
concertation  avec
concernées.

« IIl. — Pour les établissements|
services mentionnés aux 6°, 7° et
dul de larticle L.312-1 du code
laction sociale et des familles,
schéma régional de santé est établ
actualisé en cohérence avec les schd
départementaux d’'organisation soci
et médico-sociale relatifs aux person
handicapées ou en perte d’autono|
arrétés par les présidents de con
départemental de la région
mentionnés a [larticle L.312-5 ¢
méme code.

«Art. L. 1434-4. — Le directeyr

général de l'agence régionale de sg
détermine par arrété, apreés concerta
avec les représentants

professionnels de santé concernés :

«1° Les zones caractérisées
une offre de soins insuffisante ou
difficultés dans l'acces aux so ;

« 2° Les zones dans lesquelle
niveau de Tloffre de
particulierement élevé, s’agissant
professions de santé pour lesquelle

soins  est

conformément a larticle L.312-4 ¢

et dans le respect des conditions pré
aux articles L.313-4, L.313-8
L. 313-9 du méme code.

S « Il bis. = (Non modifié)
nté

en
és

et « . — Pour les établissements|
18&rvices mentionnés aux 6°, 7° et 129
lé de Il'article L. 312-1 dudit code, ¢
rechéma régional de santé est étab
iaetualisé en cohérence avec les sché
mésartementaux d’organisation soci
¢ médico-sociale relatifs aux person
hleandicapées ou en perte d'autono

sidpartemental de la  région
ebentionnés a larticle L.312-5 (
méme code.

« Art. L. 1434-4, — (Non
médifié)

tion

es

par
es

e

les
5 la

mentionnée  a
L. 162-14-1 du code de
sociale a prévu des mesures

convention 3

l'artidle
la sécurité

mentionnés au 3° du | du présent article,

u

code de l'action sociale et des familles,

ues

et

et
du
e

i et
mas
ale
nes
mie

haeétés par les présidents de conseil

et
u

de

maladies vectorielles.

Amendement AS197

« Il bis. Supprimé

Amendement AS194
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limitation d’accés au conventionneme

«Dans les zones mentionng
aux 1° et2° du présent article, s
mises en ceuvre les mesures desting
réduire les inégalités en matiére de s
et a favoriser une meilleure répartiti
géographique des professionnels
santé, des maisons de santé, des
de santé et des centres de santé pré
notamment aux articles L. 1435-4-2
L. 1435-5-1 a L.1435-5-4 du présg
code, a [larticle L.1511-8 du co
général des collectivités territoriales
larticle 151 ter du code général d
impots, & l'article L. 632-6 du code
'éducation et par les conventio
mentionnées au chapitre Il du titre VI
livre 1°" du code de la sécurité sociale,

«Art. L. 1434-5. — Lillégalité
pour vice de forme ou de procédure
projet régional de santé et de
composantes prévues a l'article L. 14
2 ne peut étre invogquée par Vi
d’exception apres I'expiration d'un dé
de six mois & compter de la prise d'e
du document concerné.

«Art. L. 1434-6. — Un décret ¢
Conseil d’Etat précise les conditio
d’'application de la présente secti
notamment :

« 1° Les régles d'adoption et |
consultations  préalables du prg
régional de santé permettant notamnt
son articulation avec les aut
documents de planification propreg
'ensemble des politiques publiques ;

«2°Les conditions da
lesquelles des activités et d
équipements particuliers peuvent fg
l'objet d'un schéma interrégional
santé ou d'un schéma régional de s
spécifique ;

«3° Les modalités selq
lesquelles sont prévues, par convent
la participation des organismes et
services d'assurance maladie a
définition et & la mise en ceuvre
projet régional de santé ainsi que
coordination des actions prévues par|
conventions d’objectifs et de gesti
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« Art. L. 1434-5. — (Non
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n «Art. L. 1434-6. — Un décret ¢
rSonseil d’Etat précise les conditio
bd,application de la présente secti
notamment :

es « 1° Les consultations préalab
jét 'adoption et les régles d’adoption
@nojet régional de santé, notamment]
dant qu’elles permettent son articulati
avec les autres documents

planification des politiques publiques

s
es
ire
fle
anté

«2° (Non modifié)

« 3° (Non modifié)

es
pn

mentionnées a l'article L. 227-1 du cg
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de la sécurité sociale ;

«4° Les conditions dans
lesquelles les directeurs généraux |des
agences régionales de santé déterminent
les zones prévues aux1° et2° |de
larticle L.1434-4 du présent code
notamment les modalités fle
consultation préalable.

« Art. L. 1434-6-1. — Dans
chaque région, un plan d'action pgur
accés a linterruption volontaire de
grossesse est élaboré par Il'agence
régionale de santé, en prenant en corppte
les orientations nationales définies par
le ministre chargé de la santé.

« Section 2

« Conditions de fongibilité dgs
crédits

«Art. L. 1434-7. — . — Les
moyens alloués a I'agence régionale|
santé pour le financement des actipns
tendant a la promotion de la santd, a
I'éducation a la santé et a la prévention
des maladies, des handicaps et de¢ la
perte d'autonomie ne peuvent &tre
affectés au financement d'activités |de
soins ou de prises en charge| et
d’accompagnements médico-sociaux

«ll.—Les moyens financiefs
dont lattribution reléve des agenges
régionales de santé et qui corresponglent
aux objectifs de dépenses définis aux
articles L. 314-3 et L. 314-3-2 du cogde
de l'action sociale et des familles e
peuvent étre affectés au financement
d'établissements, de services ou |de
prestations autres que ceux mentionnés,

selon le cas, aux articles L. 314-3-1|ou
L. 314-3-3 du méme code.
« En cas de conversion

d’activités entrainant une diminutipn
des dépenses financées par l'assurance

maladie, et dont le financemgnt
s'impute sur l'un des objectifs de
dépenses mentionnés aux arti¢gles

L. 162-22-2, L. 162-22-9 et L. 174-1}{1
du code de la sécurité sociale, |en

crédits

dedifié)
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« 4° (Non modifié)

« Art. L. 1434-6-1. -Supprimé

« Section 2

« Conditions de fongibilité de

« Art. L. 1434-7. — (Non

Texte adopté par la Commission

« Art. L. 1434-6-1. — Dans
chaque région, un plan d'action pour
'acces a linterruption volontaire de
grossesse est élaboré par Il'agence
régionale de santé, en prenant en
compte les orientations nationales
définies par le ministre chargé de la
santé.

Amendements AS187 et AS232



Texte de '’Assemblée nationale

activités dont le financement s'impy
sur l'un des objectifs de dépen
définis aux articles L. 314-3 et L. 314
2 du code de l'action sociale et
familles, les dotations régional
mentionnées a ces mémes arti
L. 314-3 et L. 314-3-2 sont abondd
des crédits correspondant a ces actiy
médico-sociales.

« Section 3

« Territoires et consei
territoriaux de santé

«Art. L. 1434-8. — L'agence
régionale de santé délimite :

« 1° Les territoires de démocral
sanitaire & I'échelle infrarégionale
maniére a couvrir lintégralité d
territoire de la région ;

« 2° Les zones donnant lieu :

«a) A la répartition des activit
et équipements mentionnés a larti
L. 1434-3 ;

«b) A I'application au
laboratoires de biologie médicale d
regles de territorialité définies a
articles L. 6211-16, L. 6212-3, L. 621
6, L.6222-2, L.6222-3, L.6222-5
L. 6223-4.

« Lorsque certaines actions
entreprendre dans le cadre des territg
de démocratie sanitaire ou des zg
mentionnées au 2° du présent articlg
nécessitent, le directeur général
lagence régionale de santé p
conclure, a titre dérogatoire, avec un
plusieurs directeurs généraux d'age
de santé, un contrat interrégional.

«Art, L. 1434-9. - |. — Le
directeur général de I'agence région
de santé constitue un conseil territo
de santé sur chacun des territoi
définis au 1° de l'article L. 1434-8.

« Le conseil territorial de san
est notamment composé
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« Section 3

§ « Territoires et
territoriaux de santé

« Art. L. 1434-8. — (Non
modifié)
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représentants des élus des collectiités
territoriales, des services
départementaux de protectipn

consei
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«Art. L. 1434-9. - |. — Le
directeur général de l'agence régionale
de santé constitue un conseil territorial
de santé sur chacun des territoires
définis au 1° de l'article L. 1434-8.

«Le conseil territorial de santé
est notamment composé de
représentants des élus des collectivités
territoriales, des services
départementaux de protection
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maternelle et infantile mentionnés
larticle L.2112-1 et des différent
catégories d’'acteurs du systéme de s
du territoire concerné. Il veille

conserver la spécificité des dispositifg
des démarches locales de santé fon
sur la participation des habitants.
organise au sein d'une formati
spécifique I'expression des usagers,
intégrant la participation des person
en situation de pauvreté ou de précal
Il comprend également une commiss
spécialisée en santé mentale.

«|l. — Sans préjudice de l'artic
L. 3221-2, le conseil territorial de sa
participe a la réalisation du diagnog
territorial partagé mentionné au lll
présent article en s’appuyant notamn
sur les projets des équipes de s
primaires définies a l'article L. 1411-1
1 et des communautés professionng
territoriales de santé définies a l'arti
L. 1434-11.

« Il contribue a I'élaboration, a

mise en ceuvre, au suivi et a I'évaluat
du projet régional de santé,
particulier  sur les  dispositiof

concernant l'organisation des parco)
de santé.

« Il est informé des créations
plates-formes territoriales d'appui a
coordination des parcours de s4
complexes mentionnées a larti
L. 6327-2 ainsi que de la signature
contrats territoriaux et locaux de sal
Il contribue & leur suivi, en lien av
I'union régionale des professionnels
santé.

« L'agence régionale de sa
informe les équipes de soins primai
et les communautés professionnelleg

territoire de I'ensemble de ces travaux.

«lll. — Le diagnostic territorig
partagé a pour objet d'identifier |
besoins sanitaires, sociaux et méd
sociaux de la population concernée

s’appuyant sur des donné
d'observation. Il tient compte d
caractéristiques  géographiques
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| «lll. — Le diagnostic territorig
epartagé a pour objet d'identifier |
dmesoins sanitaires, sociaux et méd
saciaux de la population concernée
esappuyant sur des donné
ed’'observation. Il tient compte d
edractéristiques  géographiques

saisonniéres du territoire concerné et
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maternelle et infantile mentionnés a
larticle L.2112-1 et des différentes
catégories d’acteurs du systeme de santé
du territoire concerné. Il veille a
conserver la spécificité des dispositifs et
des démarches locales de santé fondées
sur la participation des habitants. I
organise au sein d'une formation
spécifique I'expression des usagers, en
intégrant celle des personnes en
situation de pauvreté ou de précarité. Il
comprend également une commission
spécialisée en santé mentale.

«|l. — Sans préjudice de l'article
L. 3221-2, le conseil territorial de santé
participe a la réalisation du diagnostic
territorial partagé mentionné au Il du
présent article en s’appuyant notamment
sur les projets des équipes de soins
primaires définies a l'article
L.1411-11-1 et des communautés
professionnelles territoriales de santé
définies a l'article L. 1434-11.

« Il contribue a I'élaboration, a la
mise en ceuvre, au suivi et a I'évaluation
du projet régional de santé, en
particulier sur les  dispositions
concernant l'organisation des parcours
de santé.

« Il est informé des créations de
plates-formes territoriales d'appui a la
coordination des parcours de santé
complexes mentionnées a [larticle
L. 6327-2 ainsi que de la signature des
contrats territoriaux et locaux de santé.
Il contribue & leur suivi, en lien avec
I'union régionale des professionnels de
santé.

« L'agence régionale de santé
informe les équipes de soins primaires
et les communautés professionnelles de
territoire de 'ensemble de ces travaux.

Amendement AS186
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besoins des personnes exergant
activité saisonniere. Il identifie g
insuffisances en termes  d'off
d'accessibilité, de coordination et
continuité des services sanitair
sociaux et médico-sociaux, notamm
en matiere de soins palliatifs,
favorisant les modes de prise en cha
sans hébergement. Il s’appuie, lorsqy
existent, sur les travaux et propositi
des conseils locaux de santé ou de t
autre commission créée par
collectivités territoriales pour traiter d
questions de santé. |l porte une atten
particuliere aux quartiers prioritaires
la politique de la ville et aux zones
revitalisation rurale.

« En santé mentale, le diagnog
territorial est établi conformément ay

de l'article L. 3221-2.

«IV.—La mise en ceuvre
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Umesoins des personnes exergant
|ctivité  saisonniére. |l identifie e
dnsuffisances en termes  d'off
dé'accessibilité, de coordination et
esontinuité  des  services
pedciaux et médico-sociaux, notamm

S
e

1gee attention particuliére aux modes
‘fsise en charge sans hébergement.
s&ppuie, lorsquils existent, sur |
ptrevaux et propositions des consei
esommission créée par les collectivi
tiemritoriales pour traiter des questions
dganté. Il porte une attention particuli

de la ville et aux zones de revitalisat
rurale.
tic « En santé mentale, le diagnost
territorial est établi conformément au
de l'article L. 3221-2.

u « V. = (Non modifié¢)

de
sanitairgs,
ent
een matiere de soins palliatifs, en portant
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une
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projet régional de santé peut faire I'oljet
de contrats locaux de santé conclus|par
I'agence, notamment avec les

collectivités  territoriales et leufs

groupements, portant sur la promotjon
de la santé, la prévention, les politiqlies
de soins et 'accompagnement médico-
social et socie

«Art. L. 1434-10. — Un décret ¢n
Conseil d’Etat détermine :

s
des

«1°Les conditions dal
lesquelles les directeurs généraux

agences régionales de santé déterminent

les territoires et les zones prévug a

l'article L. 1434-8 ;

lgs
de

eils

«2°La composition et
modalités de fonctionnement et
désignation des membres des con
territoriaux de santé. » ;

« Art. L. 1434-10. — Un décret

Conseil d’Etat détermine :

« 1° (Non modifié)

« 2°Supprimé

1°bis A la deuxiéme phrase

€

]

«2°La composition et les
modalités de fonctionnement et de
désignation des membres des conseils
territoriaux de santé. » ;

Amendements AS190 et AS399

de 1° bis Aprés le mot : « santé », la

l'article L. 1411 11, les mots : « sché

men de la deuxiéme phrase du premier

régional d'organisation des soins pré

alinéa de l'article L. 1411-11 est ainsi

a larticle L. 1434 7 » sont remplacé®digée : « conformémenau schéma

par _les mots : «schéma régional
santé prévu a l'article L. 1434-2 » ;

dégional de  santé a

l'article L. 1434-2. » ;

prévu

Amendement AS198
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2° Le 2° de l'article L. 1431-2 eft 2° Le 2° de larticle L. 1431-2 es
ainsi modifié : ainsi modifié :

a) Au premier alinéa, les motf : a) (Non modifié)
«, loffre de services de santé, |(de
maniére a répondre aux besoins|en
matieére » sont remplacés par les mqgts :
« et les acteurs de la promotion dg la
santé, l'offre de services de santé,|de
maniére a répondre aux besoins|en
matiere de prévention, de promotion|de

la santé, » ;
b) (Supprimé) b) (Supprimé)
c) Au a, aprés le mot : « santd », c) a f) (Non modifiés)

sont insérés les mots : « et des actpurs
de la prévention et de la promotion d¢ la
santé » ;

d) Le c est ainsi modifié :

—a la premiére phrase, le mgt:
«soins » est remplacé par les mats:
« prévention, de promotion de la santé,
de soins et médico-sociale » ;

—a la seconde phrase, |la
référence : « L. 1434-7 » est remplagée
par la référence : « L. 1434-2 » ;

e) Au e, apres le mof :
« veillent », sont insérés les mots : « @ la
qualité des interventions en préventipn,
promotion de la santé, » ;

f) Au f, apreés le mot: « acces|»,
sont insérés les mots : « a la préventjon,
la promotion de la santé, » ;

g) Sont ajoutés des k etl aipsi g) Sont ajoutés des j bis, k et |
rédigé: : ainsi rédigé :

«jbis Elles favorisent des
actions tendant a rendre les publics-
cibles acteurs de leur propre santé. Elles
visent, dans une démarche |de
responsabilisation, a permetire
I'appropriation des outils de préventipn
et d’éducation a la santé ;

«k) Elles participent, en lign k) (Non modifié)
avec les universités et les collectivifés
territoriales concernées, a l'analyse fes
besoins et de I'offre en formation pqur
les professionnels des secteurs sanijaire
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et médico-social ;

«|) Elles s’associent avec |
universités, les établissements de s

et 'ensemble des acteurs de santé ¢
caract

établissements  publics a
scientifique et technologique ou aut
organismes de recherche pour partic
a lorganisation territoriale de
recherche en santé. » ;

3° Le chapitre Il du titre Il d
livre IV de la premiére partie est ai
modifié :

a) Le 2° de l'article L. 1432-1 ¢
ainsi modifié :

— a la seconde phrase du prenpier
alinéa, les mots : « assurer la cohérg

et la complémentarité des» s

remplacés par les mots : « coordon|

les » ;

—au deuxiéme alinéa, aprés
mot : « prévention », sont insérés
mots: «et de la promotion de
santé » ;

—avant le dernier alinéa, il ¢

inséré un alinéa ainsidigé :

«L'agence régionale de sal
veille a ce que la lutte contre |
inégalités sociales et territoriales

santé soit prise en compte au sein dg
commissions, lesquelles rendent commemmissions, lesquelles rendent conj

d’actions précises de lutte contre

inégalités, notamment a I'égard ¢

personnes en situation de vulnérab
ou de précarité sociale. » ;

—au dernier alinéa, la secor
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] «l) Elles s’associent avg
afeésemble des acteurs de santé,
tuedversités, les établissements publig
ezaractére scientifiqgue et technologid
@sl tout autre organisme de recher
mmur  participer &  l'organisatiq

I 3° Le chapitre Il du titre Il d
divre IV de la premiére partie est ai

modifié :

st a) Le 2° de l'article L. 1432-1 e
ainsi modifié :

radi@éa, les mots : « assurer la cohére
pat la complémentarité des» s
memplacés par les mots : « coordon|
les »;

le —au deuxiéme alinéa, aprés
lesot : « prévention », sont insérés
lmots : «et de la promotion de
santé » ;

st —avant le dernier alinéa, il ¢
inséré un alinéa ainsi réd :

té « L'agence régionale de sar
eeille a ce que la lutte contre |
deégalités sociales et territoriales
santé soit prise en compte au sein de

rd@ctions précises de lutte contre
@ségalités, notamment a I'égard d
lipersonnes en situation de vulnérab
ou de précarité sociale dans le cadre
programme mentionné & lartid

L. 1434-2 du présent code. » ;

derritoriale de la recherche en santé. » ;
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c
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n

«m)Dans le respect des
engagements internationaux de la
France et en accord avec les autorités
compétentes de [I'Etat, elles sont
autorisées a développer des actions de
coopération internationale en vue de
promouvoir les échanges de bonnes
pratigques avec leurs partenaires
étrangers. » ;

Amendement AS199

—

P

— a la seconde phrase du premier

nce
Nt
ner

e
les
la

St

té
es
de

ces
pte
ces
es
lité

du
le

de —au dernier glitgasecond
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occurrence du mot: «les»
remplacée par les mots: «le res:
d’un ou de plusieurs » ;

b) Au dixieme alinéa dul d
larticle L.1432-3, les mots: «plg
stratégique » sont remplacés par le m
« prOje'[ » ]

c) L'article L.1432-4 est ain
modifié :

— a la seconde phrase du prenpier

alinéa, les mots: «conférences
territoire » sont remplacés par les mg
« conseils territoriaux de santé » ;

—a la deuxieme phrase
troisitme alinéa, les mots: «pl
stratégique » sont remplacés par le nj
« projet » ;

—la derniere phrase du mé
alinéa est ainsi rédigée :

«Elle  procéde, en lig]
notamment avec les conseils territori
de santé, a I'évaluation des conditi
dans lesquelles sont appliqués
respectés les droits des persor
malades et des usagers du systém
santé, de I'égalité d’acces aux servi
de santé ou médico-sociaux et de
qualité des prises en charge et
accompagnements et elle peut fi
toute proposition d’amélioration sur |
territoires au directeur général
'agence régionale de santé. » ;

4° Le second alinéa de lartid
L. 1433-2 est ainsi rédigé :

« Ce contrat définit les objecti
et priorités d'action de [Iagen
régionale de santé pour la mise
ceuvre de la stratégie nationale de s
et des plans ou programmes nation
de santé, déclinés dans le projet régi
de santé prévu a larticle L. 1434-1.
comporte un volet consacré a la mait
des dépenses de santé, qui fixe
objectifs chiffrés d’économies. Il €
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peccurrence  du  mot: «les»
soemplacée par les mots: «le res
d’un ou de plusieurs » ;

e b) (Non modifié)

=]

ot:

i c) L'article L.1432-4 est ain
modifié :

dénéa, les mots: «conférences
teerritoire » sont remplacés par les mg
« conseils territoriaux de santé » ;

— la premiére phrase du troisiél
alinéa est complétée par les mots :
sur les territoires » ;

Hu — a la deuxiéme phrase du mé
Amoisieme alinéa, les mots: «pl
atratégique » sont remplacés par le m
« projet » ;

ne —la derniere phrase
troisiéme alinéa est ainsi rédigée :

n «Elle  procéde, en lig
motamment avec les conseils territoria
de santé, a I'évaluation, d'une part,
@nditions dans lesquelles s
regpliqués et respectés les droits
epdesonnes malades et des usager
cegstéme de santé, et, d'autre part, d
daalité des prises en charge et
dEscompagnements. » ;

ire

es

de

le 4° et 5° (Non modifiés)

fs

e
en

anté
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nal
Il
ise
des

St

conclu pour une durée de cing ans e
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révisable chaque année. Il fait I'ob
d'un suivi et dune évaluatio
permettant de mesurer l'atteinte de
objectifs. » ;

5° A la fin de la seconde phra
du | de L.1435-4-2 et a la fin de
premiére phrase du premier alinéa
articles L. 1435-5-1 a L. 1435-5-4, |
mots : « définie par I'agence région
de santé et caractérisée par une (
médicale insuffisante ou des difficult
dans l'acces aux soins » sont remplg
par les mots: « caractérisée par
offre de soins insuffisante ou d
difficultés dans laccés aux soif
mentionnée a l'article L. 1434-4 » ;

6° Le chapitre¥ du titre Ill du
livre 1°" de la troisieme partie est ai
modifié :

a) Les trois derniers alinéas
l'article L. 3131-7 sont supprimés ;

b) L'article L.3131-8 est ain
modifié :

—a la fin de la premiére phra|
du premier alinéa, les mots: «blg
élargi » sont remplacés par les mq
« départemental de mobilisation » ;

— les quatre derniers alinéas §
supprimés ;

c) Les a et b de l'article L. 313
11 sont ainsi rédigés :

ces

se
la
des
es
ale
ffre
es
cés
lne
es
S,

de

se

ts :

ont

L

«a) Le contenu et les modalités

d’élaboration du disposit|
d’organisation de la réponse du systd

f
me

de santé en cas de situation sanitaire

exceptionnelle, dénommé “ORSAN" ;

« b) Le contenu et les procédu
d’élaboration du plan zonal
mobilisation, du plan départemental
mobilisation et des plans blancs
établissements pour faire face 4
situations sanitaires exceptionne ; »

7° Le livre 1l de la sixiéme part
est ainsi modifié :

es
e
de

les
ux

e
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5° bis Le Il de l'article L. 1441-6
est abrogé ;

6° (Non modifié)

7° Le livre 1l de la sixiéme parti

est ainsi modifié :

Texte adopté par la Commission
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a)A larticle L.6211-16, le
mots : « l'un des territoires de sal
infrarégionaux » sont remplacés par
mots : « 'une des zones déterminée
application dub du2° de [lartic
L. 1434-8 » ;

b) A la fin de la deuxiéme phral
de larticle L.6212-3, les mots: «
territoire de santé » sont remplacés
les mots: «la zone déterminée
application dub du2° de [lartic
L. 1434-8 » ;

c) L'article L.6212-6 est ain
modifié :

—au premier alinéa, les mot
« un méme territoire de santé ou sur
territoires de santé » sont remplacés

— 207 —

Texte du Sénat

aa) Au premier alinéa de l'artic
L. 6114-2, les références : « aux artig
L. 1434-7 et L. 1434-9 » SO
remplacées par la référence : « a I'art
L. 1434-3 »;

ab) A la fin du 1° de larticlg
L. 6122-2, les_mots : « les schén
mentionnés aux articles L. 1434-7
L. 1434-10 » sont remplacés par
mots : « le schéma mentionné
articles L. 1434-2 et L. 1434-3 » ;

g

ac) A la fin de la deuxiem
phrase de l'article L. 6161-8, les mof
«, notamment du schéma régio|
d’'organisation des soins défini al
articles L. 1434-7 et L.1434-9 ou
schéma interrégional défini & I'artig
L. 1434-10 » sont supprimeés ;
5
nté
les
en
e

a) a d) (Non modifiés)

e
le
par
en

5:
des
par

les mots : « une méme zone déterminée

en application dub du 2° de Iartig
L. 1434-8 ou sur de telles zones » ;

—au second alinéa, les mo
« territoires de santé » sont remplal
par les mots : « zones mentionnéeg
premier alinéa du présent article » ;

d) Aux articles L.6222-2
L. 6222-3, les mots : «le territoire
santé considéré » sont remplacés pal
mots:  «la zone déterminée

€

le

cés
au

t

fle
les

en

application dub du2° de [lartic

e
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D

dul® de
références :

fin
les

ab)A la
Harticle L. 6122-2,

wxaux articles L. 1434-2 et L. 1434»6

Amendement AS238

hal
X
du
le

etaux articles L. 1434-7 et L. 1434-10 »
leent remplacées par les références :
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L. 1434-8 considérée » ;

e) L'article L.6222-5 est ain
modifié :

—au premier alinéa, les mot
« le territoire de santé, et au maxim
sur trois territoires de santé» s
remplacés par les mots : « la méme 2
déterminée en application du b du 2°
l'article L. 1434-8, et au maximum s
trois de ces mémes zones » ;

—au second alinéa, les mo
« territoires de santé » sont rempla
par les mots : « zones mentionnéeg
premier alinéa du présent arti » ;

f) L'article L.6223-4 est aingi

modifié :

—au premier alinéa, les mots
un méme territoire de santé» s
remplacés par les mots: «une mé
zone déterminée en applicati
du b du 2° de l'article L. 1434-8 » ;

—au second alinéa, les mo
«un méme territoire de santé » s

remplacés par les mots: «une mé

zone mentionnée au premier alinéa
présent article » ;

—a la fin du méme alinéa, |
mots : « ce territoire » sont rempla
par les mots : « ladite zone » ;

g) Au 21° de 1article L. 6241-]
les mots : « un territoire de santé » g

remplacés par les mots: «une z
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d bis) Apres les mots : « beso
de la population », la fin de lartic
L. 6222-2 est ainsi rédigée : « tels qu
sont définis par le schéma régional
santé prévu a l'article L. 1434-2. » ;

b5

bl

i e) L'article L. 6222-5 est ain
modifié :

5: —au premier alinéa, les mot
lle méme territoire de santé, et
btaximum sur trois territoires de sant
st remplacés par les mots : « la mé
dene déterminée en application d
udu 2° de larticle L.1434-8, et
maximum sur trois de ces mém
zones »

d

S :
céserritoires de santé » sont rempla
@ar les mots : « zones mentionnéesg
premier alinéa du présent art » ;

—au méme troisiéme alinéa,
mots: « des schémas régiong
d’organisation des soins » sont rempl
par les mots : « du schéma régiona
sant(»;

f) L'article L. 6223-4 est aing
modifié :

« —au premier alinéa, les mots
pbuh méme territoire de santé » s
memplacés par les mots: «une mé
prone  déterminée  en  applicati
du b du 2° de l'article L. 1434-8 » ;

S —au second alinéa, les mo
paun méme territoire de santé » s
memplacés par les mots: «une mé
done mentionnée au premier alinéa
présent article » ;

£S —ala fin du méme second alin
és mots: «ce territoire » s
remplacés par les mots: «lad
zone »
, g) (Non modifié)
ont

bne

déterminée en application du b du 2°

de

S:
au
e »
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l'article L. 1434-8 ».

Ibis.—Le code de Tlactio]
sociale et des familles est ainsi modifié :

=

1° A l'article L. 312-4, les mots|:
« les autres schémas mentionnés au 2°
de Tlarticle L.1434-2 du code de |a
santé publique » sont remplacés par| les
mots : «le schéma régional de santé
prévu a l'article L. 1434-2 du code de|la
santé publique » ;

1° bis Le 3° de larticle L. 312-5
est abrogé ;

1°ter A la fin de la premiére
phrase de l'article L. 312-5-1, les mots :
« mentionné au 3° de
l'article L. 312-5 » sont remplacés par
les mots: «de santé mentionné a
l'article L. 1434-3 du code de la santé
publique » ;

Amendement AS204

2° Au 1° de Tlarticle L.313-4]
aprés le mot : « fixés », sont insérés|les
mots : « par le schéma régional de santé
ou » ;

3° L'article L.313-9 est ainsi
modifié :

a) Le 1° est ainsi rédigé :

—

« 1° L’évolution des objectifs e
des besoins sociaux et médico-sociaux
fixés par le schéma régional de santé ou
le schéma applicable en vertu |de
l'article L. 312-4 » ;

b)La premiére phrase du
septiéme alinéa est ainsi rédigée :

«Dans le cas prévu au 1°
lautorité qui a délivré T'habilitatio
doit, dans le délai d'un an a compter|de
la publication du schéma applicable| et
préalablement a toute  décision,
demander a ['établissement ou |au
service de modifier sa capacité |ou
transformer son activité en fonction de
I'évolution des objectifs et des beso|ns
et lui proposer a cette fin la conclusion
d’'un contrat pluriannuel d’objectifs et
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Il. - A Tarticle 151 ter du cod
général des impots, les mots : « défi
en application de larticle L. 1434-7|
sont remplacés par les mo
« caractérisée par une offre de s
insuffisante ou des difficultés da
'accés aux soins, définie en applicat|
de l'article L. 1434-4 ».

Ill. — L'article L. 632-6 du cod
de I'éducation est ainsi modifié :

e 1.
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de moyens. » ;

c) La derniére phrase du mé
septiéme alinéa est ainsi rédigée :

« Ce délai ne peut étre inférieu

un an dans le cas prévu au 1°, ou &

mois dans les autres cas. » ;

d) La seconde phrase de l'avg|
dernier alinéa est supprimée ;

e) Le dernier alinéa est ai
rédigé :

« L'autorisation de dispenser d
soins remboursables aux assurés soq
ou d'autres prestations prises en cha
par I'Etat ou les organismes de sécu
sociale peut étre retirée pour les mé
motifs que ceux énumérés aux 1°, 3
4° et selon les mémes modalités. »

Iter.—Le code de la sécur
sociale est ainsi modifié :

1° A la premiére phrase du 4°
| de larticle L. 162-14-1, la référence
«L.1434-7 » est remplacée par
référence : « L. 1434-4 » ;

2° A la premiére phrase du 7°
larticle L.162-9, la
«L.1434-7 » est remplacée par
référence : « L. 1434-4 »,

(Non modifié)

Ill. — Le code de I'éducation es

référence| :

Texte adopté par la Commission

ra
six

=3
T

n

es
iaux
rge
rité
mes
et

té

du

-

a

de

a

—

ainsi modifié :
1° Au second alinéa de I'article
L.541-3, les mots: «programme

régional pour l'accés a la prévention
aux soins des personnes les [
démunies » sont remplacés par

mots : « schéma régional de sa » ;

20

L'article L.632-6 est ainsi

et
lus
les

modifié :

1° Supprimé

Amendement AS205
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1° Aprés le mot: « supérieur
la fin du troisiéme alinéa est supprimég

2° Le quatrieme alinéa est ai
modifié :

a) Aprés la seconde occurren
du mot: «exercice », la fin de
premiére phrase est supprimée ;

b) Aprés la méme premié
phrase, est insérée une phrase
rédigée :

« Ces lieux d’exercice sont situ
dans une zone caractérisée par une
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>, a) Aprés le mot : « supérieur »,

din du troisieme alinéa est supprimée

Texte adopté par la Commission

la

Si b) Le quatriéme alinéa est ainsi
modifié :

ce — apres la seconde occurrence du
lanot : « exercice », la fin de la premiére
phrase est supprimée ;

re — aprés la méme premiére phrase,
aiest insérée une phrase ainsi rédigée :

és « Ces lieux d’exercice sont situés
pifems une zone caractérisée par une offre

de soins insuffisante ou des difficuliéde soins insuffisante ou des difficuliés

dans l'accés aux soins, définie
application de l'article L. 1434-4. »

IV.—A. — Les projets régionad
de santé prévus a larticle L. 1434-1
code de la santé publiqgue, dans
rédaction résultant de la présente
entrent en vigueur au plus tard
1% janvier 201¢

Le projet régional de san
applicable dans chaque région a la
de promulgation de la présente loi rg
en vigueur jusqu’a la publication, dg
la région, du projet régional de sal
mentionné au premier alinéa
présent A.

B. — (Supprimé)

a@ans l'acces aux soins, définie
application de [larticle L.1434-4
code de la santé publique. »

Il bis. — A la premiére phrase (
premier alinéa du | de [Iarticl
L.1511-8 du code général d

collectivités territoriales, la référenc
«L.1434-7 » est remplacée par
référence : « L. 1434-4 ».

Ill ter. — Au premier alinéa d
l'article 2 de la loi n°2013-1118 (
6 décembre 2013 autorisg
'expérimentation des maisons
naissance, la référence : « L. 1434
est remplacée par la référeng
« L. 1434-3 ».

X IV. — A. — Les projets régionay
die santé prévus a larticle L. 1434-1
sade de la santé publique, dans
loédaction résultant de la présente
antrent en vigueur au plus tard
1%"janviel 2018

té Le projet régional de san
amplicable dans chaque région a la
sle promulgation de la présente loi re
ren vigueur jusqu'a la publication, dd
hke région, du projet régional de sal
fdmentionné au premier alinéa
présent A.

B. — (Supprimé)

en
u

sa
loi,
le

té
ate
ste
ns
nté
du

B.—Les territoires de santé
définis dans chaque région a la date de
promulgation de la présente loi restent
en vigueur, jusqu’a la publication, dans

chacune des régions concernées, du



Texte de '’Assemblée nationale

C.—Dans chaque région, les
arrétés définissant les zones de mise¢ en
ceuvre des mesures destinées a favdriser
une meilleure répartition géographidque
des professionnels de santé, des maisons
de santé, des podles de santé et|des
centres de santé en vigueur a la datge de
promulgation de la présente |oi
demeurent en vigueur jusqu'a |[la
publication des arrétés prévus |au
premier alinéa de l'article L. 1434-4 ¢lu
code de la santé publigue, dans| sa
rédaction résultant de la présente loi.

D.—-Jusqu'a linstallation dgs
conseils territoriaux de santé prévus a
l'article L. 1434-9 du méme code, ddns
sa rédaction résultant de la présente|loi,
les attributions de ces conseils spnt
exercées par les conférences de terriJ’oire
prévues a larticle L.1434-17 dudlit
code, dans sa rédaction antérieure p la
publication de la présente loi.

V. — A titre expérimental et polir
une durée de cinq ans, I'Etat peut
autoriser tout ou partie des conseils
territoriaux de santé a étre saisis par les
usagers du systtme de santé | de
demandes de médiation en santé,| de
plaintes et de réclamations.

Ces conseils territoriaux de santé
facilitent les démarches de ces usagders,
les informent de leurs droits et les
orientent. Les conseils veillent a [ce
gu'ils puissent, le cas échéant, exprimer
leurs griefs auprées des professionnel$ ou
des établissements concerr|és,
notamment en les assistant dang la
constitution d’'un dossier, entendre |es
explications de ceux-ci et étre infornjés
des suites de leurs demandes. Lorsquie la
plainte ou la réclamation concerne yne
prise en charge par un établissement de
santé, ces conseils territoriaux agisgent
en lien avec la commission des usagers
mentionnée a l'article L. 1112-3 du code
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C. — (Non modifié)

D. —Supprimé

V. —Supprimé
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projet régional de santé dans les
conditions définies au A du présent IV et
au VI de l'article 49 bis de la présente
loi.

Amendement AS212

D.—Jusqua linstallation des
conseils territoriaux de santé prévus a
I'article L. 1434-9 du méme code, dans
sa rédaction résultant de la présente loi,
les attributions de ces conseils sont
exercées par les conférences de
territoire prévues a l'article L. 1434-17
dudit code, dans sa rédaction antérieure
a la publication de la présente loi.

Amendement AS219

V. —A titre expérimental et pour
une durée de cing ans, I'Etat peut
autoriser tout ou partie des conseils
territoriaux de santé a étre saisis par les
usagers du systtme de santé de
demandes de médiation en santé, de
plaintes et de réclamations.

Ces conseils territoriaux de santé
facilitent les démarches de ces usagers,
les informent de leurs droits et les
orientent. Les conseils veillent & ce
qu'ils puissent, le cas échéant, exprimer
leurs griefs auprés des professionnels
ou des établissements concernés,
notamment en les assistant dans la
constitution d’'un dossier, entendre les
explications de ceux-ci et étre informés
des suites de leurs demandes. Lorsque
la plainte ou la réclamation concerne
une prise en charge par un
établissement de santé, ces conseils
territoriaux agissent en lien avec la
commission des usagers mentionnée a
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de la santé publique. Les membres
conseils territoriaux sont astreints
secret professionnel, dans les conditi
définies aux articles 226-13 et 226
du code pénal.

Les modalités et les conditio
de l'expérimentation sont prévues
décret en Conseil d’Etat.

Article 38 bis

Au premier alinéa du2° d
l'article L. 1431-2 du code de la sa
publique, le mot : « professionnels »
remplacé par les mots: « différe
acteurs ».

Article 39

I. — Le titre lll du livre IV de I3
premiére partie du code de la sg
publique est ainsi modii :

1°Lea dul® de
L. 1431-2 est ainsi rédigé :

l'articl

« a) Elles organise|

t
'observation de la santé dans la régTon,

en s'appuyant, en tant que de besoin
les observatoires régionaux de la sal
ainsi que la veille sanitaire,
particulier le recueil, la transmission
le traitement des signaleme
d’événements sanitaires ; »

2° Le chapitre V est complété g
une section 6 ainsi rédigée :

« Section 6

« Organisation d

vigilances sanitaires

régionale

«Art. L. 1435-12. — Les agenc
régionales de santé sont responsal
en lien avec linstitut et les ageng
mentionnés aux articles L. 1313
L.1413-2, L.1418-1 et L.5311-1,
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nté

sur
nté,
BN
et
nts

es
bles,
es
1,
fle
re

l'organisation et de la couverty

Texte adopté par la Commission

I'article L. 1112-3 du code de la santé

publigue. Les membres des conseils
territoriaux sont astreints au secret

professionnel, dans les conditions
définies aux articles 226-13 et 226-14
du code pénal.

Les modalités et les conditions
de I'expérimentation sont prévues par
décret en Conseil d’Etat.

Amendement AS223

Article 38 bis

Suppression maintenue

Article 39
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territoriale des vigilances sanitaires.
cet effet, elles constituent un résg
régional de vigilances et d’appui, se
des modalités définies par décret
Conseil d’Etat. »

I.—Au  début du livrg
préliminaire de la quatrieme partie
code de la santé publique, il est ajq
un titre préliminaire ainsi rédigé :

« TITRE PRELIMINAIRE

« MISSIONS
PROFESSIONNELS DE SANTE

DES

« Art. L. 4001-1. — L'exercice
d’'une profession de santé comprend
missions de santé publique
comporter :

« 1° Les obligations déclarativ
prévues au présent code, notamment
articles L. 1413-4, L. 1413-14, L. 141
15etL 31151,

«2°La participation, le c3g
échéant, a des actions de prévention
dépistage et de soins nécessitées pg
contexte d’'urgence sanitaire, mises
ceuvre par les agences régionales
santé en application de I'article L. 143
2;

« 3° Sur la base du volontariat,
participation & des actions de veille,
surveilance et de sécurité sanita »
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| bis. — A I'occasion
l'inscription au tableau de l'ordre, |

femmes ou
auprés du conseil de I'ordre compét

d'étre informés des messages de séc|

Cette information est
mise & jour et transmise aux autor
sanitaires a leur demande.
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diffusés par les autorités sanitair
réguliereme
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| bis. —Supprimé

Il. — Au début  du livre
préliminaire de la quatriéme partie du
code de la santé publique, il est ajouté
un titre préliminaire ainsi rédigé :

« TITRE PRELIMINAIRE

« MISSIONS
PROFESSIONNELS DE SANTE

DES

« Art. L. 4001-1. — L’exercice
d’'une profession de santé comprend des
missions de santé publique qui
comporter :

« 1° Les obligations déclaratives
prévues au présent code, notamment
aux articles L. 1413-4, L.1413-14,
L.141%15 et L 31131,

«2°La participation, le cas
échéant, a des actions de prévention, de
dépistage et de soins nécessitées par un
contexte d’'urgence sanitaire, mises en
ceuvre par les agences régionales de
santé en application de [article
L. 1431-2;

« 3° Sur la base du volontariat,
la participation a des actions de veille,
de surveillance et de sécurité sanite

«Art. L. 4001-2. — A l'occasion
de linscription au tableau de I'ordre,
les professionnels de santé déclarent
auprés du conseil de I'ordre compétent
une  adresse  électronique  leur
permettant  d'étre  informés  des

messages de sécurité diffusés par les
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Article 39 bis

L'article L. 1413-14 du code d
la santé publique est ainsi modifié :

1°Le premier alinéa est ain
modifié :

a) Aprés le mot: «infection
sont insérés les mots : « associée
soins, dont une infection » ;

b) Le mot: «lié » est rempla¢
par le mot : « associé » ;

c) Aprés le mot : « traitements
sont insérés les mots d’ac]
médicaux a visée esthétique » ;

«,

2° Apres le premier alinéa, il gst

inséré un alinéa ainsi rédigé :

« Les professionnels de sa
concernés analysent les causes de|
infections et événements indésirables

h

CHAPITREII

Renforcer l'alignement stratégique
entre I'Etat et I'assurance maladie

Article 40

.- La section 1 dy

e
de la santé publique est ainsi modifié |:

Si

M
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Article 39 bis

I. — L'article L. 1413-14 du cod|

modifié :

aa) Aprés le
« de santé » ;

ab) Apres les
« établissement de santé », sont ins
les mots : « ou établissement et ser
médico social » ;

a) a ¢) (Non modifiés)

aux

é

tes

il est inséré un alinéa ainsi rédigé :

té « Les professionnels de sa
omscernés analysent les causes de

infections et événements indésirables,

Il. — Au 3° de l'article L. 1413 1
du méme code, aprées le m
« recueillies », sont insérés les mo
«les modalités d'analyse de ¢
événements ».

CHAPITREII

Renforcer I'alignement stratégique
entre I'Etat et 'assurance maladie

Article 40

l.—La section 1

1°Le premier alinéa est ain

mot|:
« professionnel », sont insérés les mq

mots|:

2° Aprés le méme premier aling

Texte adopté par la Commission

autorités sanitaires. Cette information
est régulierement mise a jour et
transmise aux autorités sanitaires a leur
demande. »

Amendement AS138

Article 39 bis

(Sans modification)

si

ts :

erés
ice

CHAPITREII

Renforcer I'alignement stratégique
entre I'Etat et 'assurance maladie

Article 40

du
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chapitre Il bis du titre VIII du livre®ldu
code de la sécurité sociale est g
modifiée :

1° L'article L. 182-2-1-1 est ain
rédigé :

«Art. L. 182-2-1-1. — Dans
respect des lois de financement dg
sécurité sociale et afin d’assurer la m
en ceuvre de la politique de santé déf
a l'article L. 1411-1 du code de la sal
publique, l'autorité compétente de I'E;
conclut avec I'Union nationale d
caisses d’assurance maladie un co
dénommé “plan national de gestion
risque et d'efficience du systeme
soins”, qui définit, pour une durée
deux ans, les objectifs pluriannuels
gestion du risque et relatifs
I'efficience du systétme de soi
communs aux trois régimes membreg
'Union nationale des caiss
d’assurance maladie.

« Ce plan définit, au sein
programmes nationaux, les acti
concourant a la mise en ceuvre de
objectifs et relevant de chacun
signataires. Les programmes nation
sont établis par un Comité national dg
gestion du risque et de l'efficience
systeme de soins, dont la compositio
les modalités de fonctionnement s|
définis par arrété.

« Le plan national de gestion
risque et d'efficience du systeme
soins est décliné dans chaque région
un plan pluriannuel régional de gest
du risque et d'efficience du systéme
soins, défini dans les conditions prév
a larticle L. 1432-2 du code de la sal
publique

«Les modalités de mise
ceuvre du plan pluriannuel régional
gestion du risque et d'efficience
systeme de soins sont déterminées
une convention établie dans le resq
d’'un contrat type défini par le cons
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chapitre 1l bis du titre VIII du livre®ldu
rmside de la sécurité sociale est a
modifiée :

3]

rédigé :

e «Art. L. 182-2-1-1. — Dans |
rispect des lois de financement de
isécurité sociale et afin d'assurer la m)

néélarticle L. 1411-1 du code de la sal
aiublique, l'autorité compétente de I'E
psonclut avec [I'Union nationale d
taisses d’assurance maladie un cor
dlénommé ‘“plan national de gestion
desque et d'efficience du systéme
peoins”, qui définit, pour une durée
dieux ans, les objectifs pluriannuels
gestion du risque et relatifs

hikefficience du systéme de soi
cdemmuns aux trois régimes membres
eBUnion nationale des caiss
d’assurance maladie.

« Ce contrat est soumis avant
signature aux commissions permane
des assemblées chargées de la ség
sociale.

e « Ce plan définit, au sein
mpsogrammes  nationaux, les actig
@sscourant a la mise en ceuvre de
ebjectifs et relevant de chacun (
asignataires. Les programmes nation
dant établis par un Comité national de
dgestion du risque et de l'efficience
nsystéme de soins, dont la compositio
plets modalités de fonctionnement s
définis par arrété.

tdu « Le plan national de gestion
desque et d'efficience du systéme
pamns est décliné dans chaque région
am plan pluriannuel régional de gesti
der risque et d'efficience du systeme
ssins, défini dans les conditions prévi
n&l'article L. 1432-2 du code de la sa
publique

en «Les modalités de mise
adeuvre du plan pluriannuel régional
figestion du risque et d'efficience
pgstéme de soins sont déterminées
ente convention établie dans le resp
pd’'un contrat type défini par le cons

national de pilotage des agen

1° L'article L. 182-2-1-1 est ainsi
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Alinéa supprimé

Amendement AS140
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régionales de santé et conclue, pou
compte de I'Etat, par le directeur

'agence régionale de santé et, pour
régimes d'assurance maladie, par

représentant désigné par le direc
général de I'Union nationale des cais]
d’assurance maladie. En l'absence
désignation de son représentant

'Union nationale des caiss
d'assurance maladie, ce dernier

désigné par arrété du ministre chargg
la sécurité sociale.

«La convention prévue
lavant-dernier alinéa prend en com
les particularités territoriales et pe
adapter les actions de gestion du ris|
et relatives a l'efficience du systéme
soins en fonction de celles-ci ou préy
des actions spécifiques.

« Le suivi de la mise en ceu
du plan national et des plans région
est assuré par le Comité national d
gestion du risque et de l'efficience
systeme de soins. » ;

2° Le 7° de Tlarticle L. 182-2-
est ainsi rédic:

« 7° Les orientations relatives
projet de plan national de gestion
risque et defficience du systéme
soins prévu a l'article 1182-2-1-1. » ;

3° Au 2° du | et au dernier alin

du Il de l'article L. 182-2-4, les mots :

« contrat d'objectifs » sont remplad
par les mots : « plan national de ges
du risque et d'efficience du systéme
s0ins ».

Il. — Le titre Il du livre IV de I3
premiére partie du code de la sg
publigue est ainsi modifié :

1° La premiére phrase du g du

de l'article L. 1431-2 est ainsi rédigée|:

« Dans les conditions prévueg
larticle L.182-2-1-1 du code de
sécurité sociale, elles définissent
mettent en ceuvre, avec les organis
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rrégionales de santé et conclue, pou
deompte de IEtat, par le directeur
leggence régionale de santé et, pour|
lendgimes  d’assurance maladie, par |
gaprésentant désigné par le direct
sgénéral de I'Union nationale des cais|
dassurance maladie. En l'absence

pi¥signation de son représentant
eBUnion nationale des caiss
eBassurance maladie, ce dernier

diesigné par arrété du ministre chargé
la sécurité sociale.

a «La convention prévue _
ptavant-dernier alinéa prend en com
les particularités territoriales et pe
cpeapter les actions de gestion du ris
@ relatives a l'efficience du systéme
@oins en fonction de celles-ci ou pré
des actions spécifiques.

re « Le suivi de la mise en ceuy
adu plan national et des plans région
2dat assuré par le Comité national dg
dgestion du risque et de l'efficience
systeme de soins. » ;

B 2° et 3° (Non modifiés)

AU
du
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Il. — (Non modifié)
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d’assurance maladie et avec la Ca
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a «La convention prévue au
btpiatrieme alinéa du présent article
wrend en compte les particularités

feeritoriales et peut adapter les actions

dle gestion du risque et relatives a
diefficience du systeme de soins en
fonction de celles-ci ou prévoir des
actions spécifiques.

Amendement AS141
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nationale de solidarité pour I'autonom|
les actions régionales déclinant le p
national de gestion du risque
d’efficience du systéme de soins oy
complétant. » ;

2° L'article L. 1433-1 est ain
modifié :

a) Le troisieme alinéa ¢
remplacé par deux alinéas ainsi rédig

« Il définit le contrat type prévu
larticle L.182-2-1-1 du code de

sécurité sociale, régissant les modali

de mise en ceuvre des plans régior
de gestion du risque et d’efficience
systeme de soins.

« |l valide toutes les instructio
qui sont données aux agences. Il con

'animation du réseau des agences. »|;

b) Le quatriéme alinéa ¢
complété par les mots : «, notamm|
sur la base des contrats définis a I'art]
L. 1433-2 ».

Article 40 bis

I. — Larticle L. 221-1 du code d
la sécurité sociale est complété par
alinéa ainsi rédigé :

«La Caisse nationale
lassurance maladie des travaille
salariés publie chague année un rap|
d’activité et de gestion, qui compo
des données présentées par ¢
concernant en particulier les accidg
du travail et les maladig
professionnelles. »

Il. —Au quatrieme alinéa d
l'article L. 713-21 du méme code, |
mots : « du dernier » sont remplacés
les mots : « de I'avant-dernier ».

Article 41

I.—Le titre VI du livref du
code de la sécurité sociale est
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Article 41

I.—Le titre VI du livref du
rmside de la sécurité sociale est a

modifié :

modifié :
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Article 40 bis

I. — Larticle L. 221-1 du code de
la sécurité sociale est complété par un
alinéa ainsi rédigé :

«La Caisse nationale de
'assurance maladie des travailleurs
salariés publie chaque année un rapport
d'activité et de gestion, qui comporte
des données présentées par sexe, en
particulier sur les accidents du travail
et les maladies professionnelles. »

Il.—Au quatrieme alinéa de
I'article L. 713-21 du méme code, les
mots : «du dernier » sont remplacés
par les mots : « de I'avant-dernier ».

Amendements AS143 et AS233

Article 41

nsi
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1°Le deuxieme alinéa ¢
l'article L. 162-5 est supprimé ;

2° La section 3.1 du chapitre
est complétée par des articles L. 162
4 et L. 162-14-5 ainsi rédigés :

«Art. L. 162-14-4. — |. — Les
conventions nationales mentionnées
articles L. 162-5, L. 162-9, L. 162-12-

L. 162-12-9, L. 162-14 et L.162-32-

précisent, par un ou plusieurs contt

[
14-

AUX
2,

ats

types  nationaux, les  modalites

d’adaptation régionale des disposi
définis au4° dul de [Tlarticl
L. 162-14-1 du présent code visan
favoriser l'installation de
professionnels de santé ou des ce
de santé en fonction des zo
d'exercice déterminées en applicat
de larticle L.1434-7 du code de
santé publique.

« Elles peuvent prévoir, par |
mémes contrats types, des modal
d’adaptation régionale d’autres mesy
conventionnelles, a I'exception de cel
relatives aux tarifs prévus au 1° du |
l'article L. 162-14-1 et au

ifs

a
5
tres
es
on

la

13
ités
res
es
de

rémunérations de nature forfaitajre

fixées par les conventiol

«Le directeur général (
'agence régionale de santé arréte, d
le respect des contrats types nation
les contrats types régionaux compor
les adaptations applicables dans
région.

« Il. = Chaque professionnel
santé ou centre de santé conventid
établi dans le ressort de I'agence f

signer un ou plusieurs contra

conformes a ces contrats tyyq
régionaux avec le directeur général
lagence régionale de santé et
représentant des régimes d'assura
maladie désigné a cet effet par
directeur général de I'Union nationg
des caisses d’'assurance maladie.
labsence de désignation de ¢
représentant par I'Union nationale g
caisses d'assurance maladie, ce de
est désigné par arrété du ministre ch
de la sécurité sociale.
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ans
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«lll.—La participation de
régimes obligatoires de ba|
d’assurance maladie au financemen
tout avantage financier prévu par
contrats est prise en compte d
l'objectif  national de  dépens
d’assurance maladie mentionné ad
du D du | de l'article L.O. 111-3.

«Art. L. 162-14-5. — Les
ministres chargés de la santé et d
sécurité  sociale  peuvent  défi
conjointement des lignes directrig
préalablement aux négociations
accords, contrats et conventions pré
aux articles L.162-1-13, L. 162
L. 162-9, L.162-12-2, L.162-12-
L. 162-14, L.162-14-1, L. 162-16-
L. 162-32-1 et L. 322-5-2. Le conseil
I'Union nationale  des  caiss
d’assurance maladie prend en conm
ces lignes directrices dans la définit
des orientations mentionnées au 4°
l'article L. 182-2-3. » ;

3° Apres la seconde occurren
du mot : « national », la fin dul
l'article L. 162-14-1-2 est ainsi rédigé
«,dune part, au regard des résul
dans le college des médec|
généralistes et, d’autre part, au reg
des résultats agrégés des collg
mentionnés aux 2° et3° de [larti
L.4031-2 du code de la sa
publique. » ;

4° A compter des prochain
élections aux unions régionales
professionnels de santé organisées g
le 31 décembre 2016, apres la secd
occurrence du mot : « national », la
du | du méme article, dans sa rédac
résultant du 3° du présentl, est a
rédigée: «dans chacun des d
colleges. » ;

5°Au quatrieme alinéa
larticle L. 162-15, le mot : « trois » €|
remplecé par le mc: «deuy ».

| bis. — A compter des prochain
élections aux unions régionales
professionnels de santé organisées g
le 31 décembre 2016, l'article L. 4031

se
de
tes
ans
BS
30

2 la
nir
es
fles
us
b,
D,
L,
de
£S
pte
on
de

£s
les
prés
nde
fin
ion
nsi
BUX

St

es
les
prés
-2

du code de la santé publique est gjinsi

modifié :
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4° et 5°Supprimés

| bis. —Supprimé
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4° A compter des prochaines
élections aux unions régionales des
professionnels de santé organisées
postérieurement au 31 décembre 2016,
aprés la seconde occurrence du mot :
« national », la fin du | du méme article,
dans sa rédaction résultant du 3°du
présent 1, est ainsi rédigée: «dans
chacun des deux colleges » ;

5°Au quatriéme alinéa de
I'article L. 162-15, le mot : « trois » est
remplacé par le mi: « deu ».

| bis. — A compter des prochaines
élections aux unions régionales des
professionnels de santé organisées
postérieurement au 31 décembre 2016,
I'article L. 4031-2 du code de la santé
publique est ainsi modifié :
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1° Au quatrieme alinéa, le mof :

«trois » est remplacé par le m
«deux »;

2° Les 2° et 3° sont remplac
par un 2° ainsi rédigé :

« 2° Les médecins spécialistes

Il. — Le 4° de l'article L. 182-2-
du code de la sécurité sociale
complété par les mots : « et des cont
types nationaux prévus a lartig
L. 162-14-4 ».

IIl. — Aprés le cinquiéme aling
de larticle L.1432-2 du code de
santé publique, sont insérés deux ali
ainsi rédigés :

« Il arréte, aprés concertati
avec les caisses locales d’assurg
maladie et avec les organisn

complémentaires d'assurance mala
le plan pluriannuel régional de gest
du risque prévu a l'article L. 182-2-1]
du code de la sécurité sociale.

«Il arréte les contrats typ
régionaux prévus a l'article L. 162-14
du méme code et peut conclure, avel
représentant des régimes d'assurd
maladie mentionné aull du mé
article  L.162-14-4 et  chaqy
professionnel de santé ou centre
santé établi dans le ressort de I'age
des contrats conformes a ces conf
types. »

Article 41 bis

Dans les départements d'out|
mer, face a des situations sanita
exceptionnelles, le ministre chargé dg
santé ainsi que les agences régionalg
santé peuvent décider de mettre
ceuvre, dans des conditions précisées
décret en Conseil d'Etat, d
expérimentations spécifiques dans

domaine du dépistage, de I'organisati

des soins et de la recherche.
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Ilet Ill. (Non modifiés)

Article 41 bis

Supprimé

Texte adopté par la Commission

1° Au quatrieme alinéa, le mot :
«trois» est remplacé par le mot:
« deux » ;

2° Les 2° et 3° sont remplacés
par un 2° ainsi rédigé :

« 2° Les médecins spécialistes. »

Amendement AS144

Article 41 bis

(Suppression maintenue)
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CHAPITREII

Réformer le systéme d'agences
sanitaires
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CHAPITRE I CHAPITREIII
Réformer le systéme d’agences Réformer le systéme d’agences
sanitaires sanitaires
Article 42 A Article 42 A
I. — Le code de la santé publique (Sans modification)
est ainsi modifié :
1° Les articles L.1261- 1 |a

L. 1261-3 sont abroge;;

2° A la fin de larticle L. 1211-7

les mots : «, les dispositifs médicaux

les incorporant, ainsi que les prody

its

thérapeutiques annexes en contact avec
ces éléments et produits » sont
remplacés par les mots: «et |[es

dispositifs médicaux les incorporant »;

3° Le 6° de l'article L. 1221-8 e
abroge;

4°

fabricants de produits thérapeutiq
annexes » et les mots : «, de prod
thérapeutiques annexes » S|
supprimeés ;

5° L'article L. 1542-13 est ain
modifié :

a) Au premier alinéa, les mot
«, aI'exception de l'article L. 1261-2
de larticle L.1261-3 et» so
supprimeés ;

b) Le b est abrogé ;

6° Le 12° du
L. 5311-1 est abrogé ;

Il de Tlarticle

7° Le 10° de larticle L. 5541-
est abrogé ;

Il. — Les produits thérapeutiqu
annexes dont [autorisation a 6
délivrée avant la date d'entrée
vigueur de la présente loi
répondent a la définition du médicam
prévue a larticle L. 5111-1 du code
la santé publique ou & celle du dispos
médical prévue a larticle L. 5211-1
méme code font I'objet d’'une deman
d’autorisation de mise sur le marché

Au cinquiéme alinéa de
l'article L. 1245-5, les mots: «, les

et qui
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Article 42

I.— Dans les conditions prévues
a l'article 38 de la Constitution et da

un délai de six mois a compter de
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre
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titre de l'article L. 5121-8 dudit code

dispositions
trois ans a compter de Ientrée
vigueur de la méme loi.

A titre transitoire, ces produi
restent soumis aux articles L. 1261-
L. 1261-3, L. 1211-7, L. 1221-
L. 1245-5, L.1542-13, L.5311-1

autorisations délivrées par le direct
général de [I'Agence nationale
sécurité du médicament et des prod

a l'entrée en vigueur de la méme
sont prorogées jusqu'a la mise
conformité des produits concernés d
les conditions prévues au premier ali
du présent Il.

Article 42
I.— Dans les conditions prévu
im délai de six mois a compter de

leromulgation de la présente loi,
fouvernement est autorisé a prendre|

ordonnances toutes mesures relevantaidonnances toutes mesures relevan

domaine de la loi afin :

1° D'assurer, sous lautorité
I'Etat, la coordination de I'exercice d
missions des agences nationg
compétentes en matiere de sS4
publigue et de sécurité sanitaire,
veillant & la cohérence des actions m
en ceuvre dans ces domaines ;

2° D'instituer un nouve|
établissement public, dénom
« Agence nationale de santé publigy

et autorisé a employer dans
communication nationale
internationale  l'appellation  « San

publique France », reprenant I'ensem
des missions, compétences et pouy

mentionné a l'article L. 1413-2 du co|

domaine de la loi afin :

e
es
les
nté
en
ses

1° (Non modifié)

| 2° D'instituer un nouve|
nétablissement public, dénomn
exAgence nationale de santé publiqu
saprenant I'ensemble des missions,

etompétences et des pouvoirs exercés
tEInstitut de veille sanitaire mentionné
blarticle L. 1413-2 du code de la sa
gigblique, par [llInstitut national d

mentionné a larticle L.1417-1 (

exercés par I'Institut de veille sanitaEévention et d'éducation pour la sa

de la santé publique, par llInsti
national de prévention et d’éducatio
la santé mentionné a l'article L. 1417

éme code et par ['établissem
raentionné a larticle L.3135-1 dud

d'une mise en conformité avec |
relatives aux disposit
médicaux au plus tard dans un délai

L. 5541-3 du méme code, dans |
rédaction antérieure a I'entrée
vigueur de la présente loi, et |

de santé au titre de l'article L. 1261
dudit code, dans sa rédaction antérig

res I'article 38 de la Constitution et da

Texte adopté par la Commission
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employer dans sa
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du méme code et par 'Etablissemen
préparation et de réponse aux urget
sanitaires mentionné a l'article L. 313
1 dudit code, ainsi que les bie
personnels, droits et obligations de
instituts, notamment les obligations
'employeur a I'égard des personnels.

q

Pour la mise en oeuvre
'ensemble du territoire de ses missi
de veille, de surveillance et d’alerte
pour disposer des connaissances
létat de santé des populatio

d'un systéme national de veille et
surveillance, dans le respect du prin

I'établissement assure la responsal:l

de subsidiarit¢ compte tenu d
missions  dévolues aux agen
régionales de santé mentionn

notamment au 1° de l'article L. 1431
du méme code.

Pour assurer la cohérence
systeme de surveillance et de veillg
pour améliorer la pertinence des acti
dans son champ de compéter
I'établissement  dispose, sous
autorité, de cellules d'intervention
région, placées auprés des directeurg
agences régionales de santé ;

3° D'adapter aux domain
d'activité de cet établissement les rég
relatives a la transparence et aux con
d’intéréts applicables a ses personr
aux membres de ses conseils
commissions et aux person
collaborant occasionnellement a
travaux, ainsi que les sanctions pén
correspondantes ;

4° De modifier, en tant que
besoin, les codes et les lois 1
codifiées afin de les mettre en cohére|
avec les dispositions qui seront prises
application des 1° a 3°.

Il. — Dans les conditions prévu
a l'article 38 de la Constitution et da
un délai de neuf mois a compter dg
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre
ordonnances les mesures relevant
domaine de la loi d’amélioration et
simplification du systéme de sal
visant a :

— 224 —

Texte du Sénat

Texte adopté par la Commission

deoits et obligations. ... Obligations.
ces

5-
s,
ces

de

ur Pour la mise en ceuvre gur
iensemble du territoire de ses missions
de veille, de surveillance et d'alerte| et
pour disposer des connaissances | sur
nBétat de santé des populations,
Ii&tablissement assure la responsabjlité
dBun systéme national de veille et |de
iparveillance, dans le respect du pringipe
e subsidiaritt compte tenu des
tesissions dévolues aux agencges
fEsgionales de santé  mentionnées
-Aotamment au 1° de larticle L. 1431-2
du méme code.

du Pour assurer la cohérence |du
|isteme de surveillance et de veillg et
pbpeur améliorer la pertinence des actipns
cans son champ de compétence,
datablissement dispose, sous son
pautorité, de cellules d'intervention en
diEgion, placées aupres des directeurs des
agences régionales de santé ;
2S 3° et 4° (Non modifiés)
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es Il. — Dans les conditions prévues
res I'article 38 de la Constitution et dans
U@ délai de neuf mois a compter deg la
leromulgation de la présente loi, |le
fouvernement est autorisé a prendre| par
ahdonnances les mesures relevant| du
fldomaine de la loi d’amélioration et de
g@mplification du systéme de santé
visant a :

Amendement AS145



Texte de '’Assemblée nationale

1° Simplifier et clarifier I3
législation applicable aux produ
mentionnés a l'article L. 5311-1 du co
de la santé publique :

a) En excluant de son char
d’application les produits thérapeutiqy
annexes ;

b) En supprimant le régim
spécifique des produits officinal
divisés, mentionnés au 4° de larti
L. 5121-1 du méme code ;

¢) En étendant l'interdiction de
publicité pour les médicaments fais
I'objet d'une réévaluation du rapp
entre les bénéfices et les risques, prd
a larticle L. 5122-3 dudit code ;

d) En mettant en cohérence
dispositions du 4 de l'article 38 du co|
des douanes avec les dispositions
code de la santé publique relatives
produits mentionnés a l'article L. 531
1 du code de la santé public;

e) En supprimant la procédure
fixation d'orientations en vue (
I'élaboration et de la diffusion d
recommandations de bonne pratique
'Agence nationale de sécurité
médicament et des produits de sd
prévue a l'article L. 161-39 du code
la sécurité sociale ;

2° Assouplir, dans le respect
la sécurité sanitaire, simplifier
accélérer les procédures mises en og
par 'Agence nationale de sécurité
médicament et des produits de santé

a) En supprimant le répertoire a) (Non modifié)
des recherches médicales autorigées
prévu au deuxiéme alinéa de larti¢le
L.1121-15 du code de la santé
publique ;
b) (Supprimé b) (Supprimé
c) En autorisant le directepr ¢) (Sans modification)
général de [I'Agence nationale e
sécurité du médicament et des prodpits

de santé a établir les listes mentionn
aux articles L. 5212-1 et L.5222-2
méme code ;
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1° Simplifier et
tegislation applicable aux produ
idaentionnés a l'article L. 5311-1 du co
de la santé publique :
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Ha sécurité sanitaire, simplifier
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d) En abrogeant les dispositig
imposant des régles de communical
avec des établissements publics ou
départements ministériels lorsqu’el
ne sont pas nécessaires et en autor

'Agence nationale de sécurité fu

médicament et des produits de san
rendre publics certains de ses actes
décisions par ses propres moyens ;

e) En permettant l'octroi d'u
agrément pour une durée illimitée g
établissements de transfusion sang

mentionnés a larticle L. 1223-2 dudlit

code ;

f) En permettant a [I'Agend
nationale de sécurité du médicamen
des produits de santé de publier
pharmacopée qu’elle prépare et élabg

g) En abrogeant les dispositio
des articles L.5134-2 et L.5213-6
méme code encadrant la publicité
contraceptifs autres que |
médicament ;

h) En renforcant les missions
Agence nationale de sécurité
médicament et des produits de sd
relatives a [l'adoption des bonn
pratiques de pharacovigilanc:;

i) En dispensant de
transmission de la  déclarati
mentionnée a larticle L.5121-18
code de la santé publique les redeval
du versement des taxes prévueg
l'article 1600-0 P du code général d
impbts en application dulV d
I'article 1600-0 Q du méme code ;

3° Assouplir et simplifier, dans
respect de la sécurité sanitaire,
législation relative a I'Etablisseme
francais du sang et a la transfus
sanguine :

a) En adaptant les modalités
distribution, de délivrance, g
commercialisation et de vigilance d
produits sanguins labiles et d
médicaments dérivés du sang au re
des exigences du droit de [I'Uni
européenne ;
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de a) a e)Supprimés
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champ des schémas d’organisation de la
transfusion sanguine ainsi que leprs

conditions  d’élaboration et leufs
modalités d'application ;
c) En regroupant, ordonnant,

modifiant et adaptant, au sein d'une
méme subdivision du code de la sgnté
publique relative & [I'Etablissement

francais du sang, les activités ouvertes, a

titre principal ou
établissements de transfusion sang
dans le respect des principes éthiq
mentionnés a l'article L. 1221-1 du co
de la santé publique ;

d) En modifiant la définition dg
centres de santé précisée a lart]
L. 6323-1 du code de la santé publiq
pour permettre aux établissements
transfusion sanguine d'exercer

activités de soins dans ce cadre ;

e) En modifiant les modalité
d’exercice des attributions consultati
de I'Etablissement frangais du si;

f) En permettant aux étudiants
médecine de pratiquer certains acte
prélevement  sanguin  dans

établissements de transfusion sangyine,

hors les cas ou ils interviennent dan
cadre de la réserve sanitaire mentior
a l'article L. 3132-1 du code de la sal
publique ;

g) En permettant au centre
transfusion sanguine des arm
d’exporter des produits sanguins labi
en précisant les modalités et
conditions de cette autorisation.

IIl. — Dans les conditions prévu
a l'article 38 de la Constitution et da|
un délai de douze mois a compter d
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre|
ordonnances toutes mesures relevan
domaine de la loi af :

1° De regrouper et d’harmonig
les dispositions législatives relatives ¢
missions, a  lorganisation, E:
fonctionnement et aux ressources
autorités, établissements, groupent
d’intérét public et instance collégid

accessoire, apx

ine,
ues
de

[7]

cle
ue,
de

len f) (Non modifié)
de
es

5 le
née
hté

de g) Supprimé
ees
es,

S Ill. — Dans les conditions prévu
res I'article 38 de la Constitution et da|
tun délai de douze mois a compter d
lpromulgation de la présente loi,
@ouvernement est autorisé a prendre
taddonnances toutes mesures relevan
domaine de la loi af :

er 1° De regrouper et d’harmonisg
les dispositions Iégislatives relatives 4
missions, a  lorganisation, E:
desictionnement et aux ressources
enttorités, établissements, groupen

Id'intérét public et instance collégig
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mentionnés aux articles L. 1222

pentionnés aux articles L. 1222

1,
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L. 1313-1, L.1411-4, L. 1413-2
L. 1415-2, L. 1417-1, L.1418-
L. 3135-1 et L.5311-1 du code de
santé publique et a l'article L. 161-37
code de la sécurité sociale, ainsi qug
I'établissement  public  créé
application de [Il'ordonnance prév|
au 2° du | du présent article ;

2° De regrouper et d’harmonig
les dispositions législatives relatives 4§
veille, aux vigilances et aux alert
sanitaires.

Ces ordonnances sont prise
droit constant, sous réserve
modifications nécessaires pour ass
le respect de la hiérarchie des norn
améliorer la cohérence rédactionn
des textes, harmoniser I'état du dr
remédier aux erreurs et insuffisanceg
codification et abroger les dispositio
codifiées ou non, obsolétes ou deven
sans objet.

Il bis. —Dans les condition
prévues a l'article 38 de la Constituti
et dans un délai de douze moig
compter de la promulgation de
présente loi, le Gouvernement
autorisé a prendre par ordonnances t
mesure relevant du domaine de la
afin d’harmoniser et d'étendre, dang|
respect des droits des personnes,
dispositions |égislatives
laccés aux données couvertes pal
secret médical ou le secret industrie
commercial pour les personnes exer
des missions de veille, de vigilan
d’alerte sanitaire, d’inspection ou
contrble pour le compte des autorité
établissements mentionnés aux arti
L. 1222-1, L. 1313-1, L. 1413-
L. 1418-1 et L.5311-1 du code de
santé publique, a larticle L. 161-37
code de la sécurité sociale, a l'articl
de la loin°2001-398 du 9 mai 20
créant une Agence francgaise de sécl
sanitaire environnementale et a I'arti
L. 592-1 du code de I'environnement.

IV. — Dans les condition
prévues a l'article 38 de la Constituti
et dans un délai de douze moig
compter de la promulgation de
présente loi, le Gouvernement
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toutes mesures relevant du domaing
la loi afin :

1° D'adapter, aux fins d
favoriser ou de permettre
mutualisation des fonctior
transversales d’appui et de soutien,
dispositions |égislatives relatives g
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tdates mesures relevant du domaineg
la loi afin :

léavoriser ou de  permettre
snutualisation des fonctior
keansversales d’appui et de soutien,

e 1° D’adapter, aux fins de
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de

Lispositions  |égislatives relatives aux

missions et au fonctionnement desissions et au fonctionnement des
organismes mentionnés aux artijlesganismes mentionnés aux artigles
L. 1222-1, L. 1411-4, L. 1417-11.1222-1, L.1411-4, L.1418-1 et

L. 1418-1 et L.5311-1 du code de|la 5311-1 du code de la santé publigque
santé publique et a l'article L. 161-37 (det a l'article L. 161-37 du code de |la

code de la sécurité sociale ainsi qus&curité sociale, afin de faciliter |la

I'établissement  public  créé rréorganisation du systéme d’agences
application de [l'ordonnance prévpeelevant des ministres chargés de| la
au 2°dul du présent article, afin [d&nté et de la sécurité sociale ;

faciliter la réorganisation du systéme

d’agences relevant des ministres chafgés

de la santé et de la sécurité sociale ;

2° De déterminer le régime des 2° a 4° (Non modifiés)
décisions prises par les présidents oy les
directeurs généraux de ces organismes ;

3° De faire évoluer, y comprjs
par rapprochement avec d'autfes
structures, et en cohérence avec lartjcle
L.1111-14 du code de la santé
publique, dans sa rédaction résultant de
la présente loi, le régime, les mission$ et
l'organisation du groupement d'inténét
public mentionné a l'article L. 1111-24
du méme code ;

4° De modifier, en tant que ge
besoin, les codes et les lois ron
codifiées afin de les mettre en cohérence
avec les dispositions des 1° a3° |du
présent IV.

IV bis. —Dans les conditiors IV bis. —Dans les conditions
prévues a larticle 38 de la Constitutiporévues a l'article 38 de la Constitutipn
et dans un délai de dix-huit mois| @ dans un délai de dix-huit mois| a
compter de la promulgation de (leompter de la promulgation de |la
présente loi, le Gouvernement ggstésente loi, le Gouvernement gst
autorisé a prendre par ordonnance toltesorisé a prendre par ordonnance toutes
mesures relevant du domaine de lal loesures relevant du domaine de la| loi

afin:

1° De faire évoluer les conditiol
de I'évaluation des médicaments et
dispositifs médicaux, en adapt
notamment les compétences et
composition des commissio
mentionnées a [larticle L.5123-3

afin:

ns 1° (Non modifié)
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L. 165-1 du code de la sécurité soc
et au seizieme alinéa de l'article L. 14
37 du méme code ;

2° D’adapter la gouvernance
la Haute Autorité de santé, les modal
d’exercice de ses missions mentionn
au quinzieme alinéa du méme arti
L. 161-37 ainsi que la composition
linstance mentionnée a l'article L. 16|
42 dudit code.

V.-Un projet de loi d
ratification est déposé devant
Parlement dans un délai de trois mo
compter de la publication de chacy
des ordonnances prévues au pré
article.
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ale
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de 2° Supprimé
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B V. — (Non modifié)
e
S a

sent

Article 42 bis AA

aprées les mots : « produ
cosmétiques » sont insérés les mq
«importés ou ».

Il. — Le 4 de larticle 38 du cod
des douanes est complété par un
ainsi rédigé :

«17° Aux produits cosmétiqu

de la santé publique contenant
substances interdites ou soumise
restrictions au titre du réglement (G
n° 1223/2009 du Parlement europée
du Conseil, du 30 novembre 20
relatif aux produits cosmétiques. »

Article 42 bis AB

L'article L. 5124-13 du code d
la santé publique est ainsi modifié :

I. — Au premier alinéa de l'article
L. 5131-3 du code de la santé publique,
ts

Texte adopté par la Commission

VI. = Jusqu'au 1 juillet 2016 et

par dérogation I'avant-dernier alinéa
de larticle L. 161-42 du code de la
sécurité sociale, le membre du college

de

I'Autorité de santé nommé en

application du méme alinéa peut étre
une femme ou un homme.

ts :

[¢]

17°

BS
mentionnés a l'article L. 5131-1 du code
des

E)

n et

[¢]

Amendement AS392

Article 42 bis AA

(Sans modification)

Article 42 bis AB

(Sans modification)
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Article 42 bis A

Dans les conditions prévues
l'article 38 de la Constitution et dans
délai de douze mois a compter de
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre
ordonnance les mesures relevant
domaine de la loi nécessaires p
favoriser I'égal accées des femmes et
hommes au sein des cons
d’administration et des conseils
surveillance des établissements
organismes mentionnés aux artig
L.1142-22, L.1222-1, L.1418-
L. 1431-1 et L.5322-1 du code de
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1° Le troisieme alinéa ept
complété par les mots : « ainsi que pour
le médecin d'une équipe sportive qui
transporte personnellement un
médicament ou qui procéde |a
'importation d’'un médicament par une
autre voie » ;

2° Le dernier alinéa est rempldcé
par trois alinéas ainsi rédigés :

« Lorsqu’un particulier procéde|a
'importation d'un médicament par une
autre voie que le transport personne], il
n’est pas non plus soumis a I'obligation
d'une autorisation préalable si |le

médicament satisfait a l'une des
conditions suivantes :

«1° |l fait [l'objet d'une
autorisation de mise sur le marché|au
sens de larticle 6 de la directiye
2001/83/CE du Parlement européen et
du Conseil, du 6 novembre 2001,
instituant un code communautaire relatif
aux médicaments a usage humain| ou
d’'un enregistrement au sens des articles
14 et 16 bis de la méme directive dans
un Etat partie a l'accord sur I'Espace
économique européen ;

« 2° |l est autorisé dans le pays
tiers de provenance et le particulier
présente au service des douanes |une
copie de l'ordonnance attestant qug le
médicament est destiné & un traitement
prescrit par un médecin établi dang le
pays de provenance. »

Article 42 bis A Article 42 bis A
a Dans les conditions prévues| a (Sans modification)
Urarticle 38 de la Constitution et dans un
délai de douze mois a compter de la
Ipromulgation de la présente loi, |le
ouvernement est autorisé a prendre| par
dulonnance les mesures relevant|du
pdomaine de la loi nécessaires ppur
desoriser I'égal acces des femmes et des
sl®Hmmes au sein des consgils
d#administration et des conseils [de
firveillance des établissements | et
lesganismes mentionnés aux artigles
1l.1142-22, L.1222-1, L.1418-1,
la 1431-1 et L.5311-1 du code de|la

santé  publique ainsi que

fsanté  publigue ainsi que de
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I'établissement public mentionné au |
I'article 42 de la présente loi.

Un projet de loi de ratificatio
est déposé devant le Parlement dan
délai de trois mois & compter de
publication de I'ordonnance prévue
premier alinéa du présent article.

Article 42 bis

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° Le chapitre préliminaire d
titre IV du livre lll de la premiére part
est ainsi modifié :

a) Lintitulé est ains|
rédigé : « Dispositions générales » ;

b) Il est ajouté un article L. 134
2 ainsi rédigé :

«Art. L. 1340-2. — La
toxicovigilance a pour objet
surveillance et I'évaluation des effg
toxiques pour I'homme, aigus
chroniques, de I'exposition a un artig
a un mélange ou a une substal
naturelle ou de synthése, disponibles
le  marché ou présents ddg
'environnement, aux fins de mener d
actions d'alerte et de prévention.

« Le présent chapitre s'appliq
sous réserve des dispositions relati
aux autres systémes de Vvigila
réglementés par le présent c(» ;

c) Sont ajoutées des sections

— 232 —
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d&tablissement public mentionné au |
l'article 42 de la présente loi.

n Un projet de loi de ratificatio
sesh déposé devant le Parlement dan
@#élai de trois mois a compter de
lublication de I'ordonnance prévue
premier alinéa du présent article.

Article 42 bis B

Le dernier alinéa de [Iarticl
L. 1222-3 du code de la santé publi
est complété par les mots et une ph
ainsi rédigée : «, ou par le centre
transfusion sanguine des armées.
conditions dans lesquelles le centre|
transfusion sanguine des armées ré
ces exportations sont précisées
décret. »

Article 42 bis
pst Le code de la santé publique

ainsi modifié :

u 1°Le chapitre préliminaire d
itre IV du livre Ill de la premiére part
est ainsi modifié :

a) et b) (Non modifiés)

He
ves

P et

3 ainsi rédigées :

c) Sont ajoutées des sections 2
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Article 42 bis

est (Sans modification)
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et

3 ainsi rédigées :
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« Section 2
« Organisation de
toxicovigilance

«Art. L. 1340-3. — L’'Agence
nationale de sécurité sanitaire
'alimentation, de I'environnement et
travail assure la mise en ceuvre
systeme de toxicovigilance. Elle
définit les orientations, coordonne
actions des différents intervenants

participe a I'évaluation scientifique d

informations recueillies.
« Section 3

« Déclaration des

d’intoxication

«Art. L. 1340-4. — Les
professionnels de santé déclarent
organismes chargés de

toxicovigilance les cas d'intoxicatiq
humaine induits par toute substan

tout mélange ou tout article dont ils
connaissance.

« Art. L. 1340-5. — Les
fabricants, les importateurs,
utilisateurs en aval ou les distribute

déclarent aux organismes chargés d
toxicovigilance les cas d'intoxicatiq
ils ont connaissar
induits par une substance ou un méla
ilIs ont transmis d

humaine dont

pour lesquels
informations en application des artic
L. 1341-1 et L. 1342-1 et conservent
informations dont ils disposent.

« Art. L. 1340-6. — Les

conditions d’application du présg

chapitre sont déterminées par décre
Conseil d’Etat, notamment :

«1° L'organisation du systen

de toxicovigilance ;

«2°Les conditions dal
lesquelles est préservée
confidentialit¢ a I'égard des tiers d
informations couvertes par le sed
médical ou le secret industr
transmises en application des artig
L. 1340-4 et L. 1340-5;
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« Section 2

2} « Organisation de

toxicovigilance

« Art. L. 1340-3. — (Non

aeodifié)

u

du

en

es

et

es

« Section 3
s « Déclaration des
d’intoxication

« Art. L. 1340-4. — (Non
eudifié)

la

n

ce,

nt

« Art. L. 1340-5. — Les
Embricants, les  importateurs,
Ledilisateurs en aval ou les distributel

gour lesquels
a@sformations en application des artic
lés 1341-1 et L. 1342-1 et conservent
informations dont ils disposent.

« Art. L. 1340-6. — (Non
mnodifié)
en

la

ret
el
les

ledéclarent aux organismes chargés d
oxicovigilance les cas d'intoxicatid
teimaine dont ils ont connaissance
rigduits par une substance ou un mélg
ils ont transmis d
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« 3° Les conditions de parta
des informations entre les organisiy

ge
nes

responsables des systemes de vigilance

ou de surveillance de I'état de santé
la population pour I'exercice de ¢
missions. » ;

2° Le chapitre¥ du titre IV dul
livre Il de la premiére partie est ai
modifié :

a) L'intitulé est ainsi rédigé|:

« Informations sur les substances et
mélanges » ;

b) L'article L.1341-1 est ain
modifié :

—au premier alinéa, les mot
«, définies par décret en Cong
d’Etat, » sont supprimés ;

— le second alinéa est supprimé

c) L'article L. 1341-2 est ain
rédige:

«Art. L. 1341-2. — Les
conditions d'application du présg
chapitre sont déterminées par décre|
Conseil d’Etat, notamment :

«1°La définition de
informations a transmettre  a
organismes mentionnés a larti
L.1341-1;

«2°Les conditions dal
lesquelles est préservée
confidentialit¢ a I'égard des tiers d
informations couvertes par le seg
industriel transmises en application
méme articleL. 1341-1. » ;

d) L'article L. 1341-3 es
abrogé ;

3° A larticle L.1343-2 et a
premier alinéa de l'article L. 1343-3,
référence : « a larticle L. 1341-1 » ¢
remplacée par les références: «
articles L. 1340-5 et L. 1341-1 » ;

4° La seconde phrase du dern
alinéa de [larticle L.1413-4 e
supprimée ;

de
es

0,

es

s

la
es
ret
du

la
pSt
RUX

ier
st
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5° L'article L.6141-4 est ain
modifié :

a)La seconde phrase
deuxieme alinéa est supprimée ;

b) Aprés le méme deuxien
alinéa, il est inséré un alinéa ai

rédigé :

« lls apportent leur concours a
systémes de vigilance. » ;

c) Il est ajouté un alinéa ain
rédigé :

« Leurs missions et les moyen
afférents sont fixés par décret. »

Article 42 quater

Le titre Il du livre ' de la|
troisiéeme partie du code de la sg
publique est ainsi modifié :

1° L'article L. 3132-1 est ain
modifié :

a) Le premier alinéa est ai
modifié :

—aprés le mot: «Etat, », sq
insérés les mots : « des établissem
mentionnés au titré'ldu livre IV de la
premiére partie » ;

—les mots : « participant a d
missions de sécurité » sont remplal
par les mots: «et organisatio
nationales ou internationalg
concourant a la sécurité sanitaire ou

—est ajoutée une phrase ai
rédigée :

«La réserve sanitaire pq
également compléter les moyg
habituels des centres et maisons
santé, des professionnels de s
conventionnés ainsi que d
établissements  d’hébergement p
personnes agées dépendantes lorsqy
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Article 42 quater

Le titre Il du livre f' de la
Mi®isieme partie du code de la saj
publique est ainsi modifié :

1° L'article L.3132-1 est ain
modifié :

Si a) Le premier alinéa est ain
modifié :

nt —aprés le mot: «Etat, » sg
pimserés les mots : « des établissem
mentionnés au titré'ldu livre IV de la|
premiére partie » ;

es —les mots : « participant a d
adéssions de sécurité » sont rempla
npar les mots: «et organisatio
fationales ou internationale
goncourant & la sécurité sanitaire ou

nsi —est ajoutée une phrase ai
rédigée :

ut «La réserve sanitaire pe
ggalement compléter les moye
lugbituels des centres et maisons
agEnté, des professionnels de s
esonventionnés ainsi que d
pétablissements  d’hébergement p|

‘pessonnes agées dépendantes ou

situation sanitaire exceptionn

:

nécessite de compléter I'offre de soipersonnes en situation de handi

létablissements qui accueillent ¢
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et que ces structures ou
professionnels ne peuvent pas pour
eux-mémes a leurs besoins. » ;

b) Le second alinéa est ai
rédigé :

«Un contrat d’engagement
servir dans la réserve sanitaire
conclu entre le réserviste et l'auto
compétente mentionnée a larti
L. 3135-2. Ce contrat n'est pas soum
I'accord de 'employeur. » ;

2° Au premier alinéa de l'artic
L. 31323, les mots:
d’Etat » sont supprimés ;

3° L'article L.3133-1 est ain
modifié :

a) Le troisieme alinéa est ainsi

rédigé :

« L’établissement public
mentionné & larticle L.3135{1
indemnise chaque employeur pour |les

absences au titre des périodes d’emploi

ou de formation accomplies par
réserviste sanitaire ainsi que, le
échéant, pour les absences en
d’accident ou de maladie imputables
service dans la réserve sanitaire. » ;

b) Les quatrieme et avant-dernjier

alinéas sont supprimés ;

c) Au dernier alinéa, les mot
«sont rémunérés pour les pério
d’emploi ou de formation dans
réserve pour lesquelles ils ont
appelés. lls » sont supprimés ;

4° L'article L. 3133-2 est ain
modifié :

a)A la premiére phrase, |
mots:  «son
employeurs » ;

b) La deuxiéme
supprimée ;

5° L'article L.3133-3 est ain

«en Conse

employeur »  sgnt
remplacés par les mots : « chacun dg ses

phrase @st

— 236 —

Texte du Sénat

&Irsqu’une situation sanitai
eiceptionnelle nécessite de comple
I'offre de soins et que ces structures
ces professionnels ne peuvent

pourvoir eux-mémes a leurs besoins.

Si b) (Non modifié)
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modifié :

a) Le premier alinéa est ainsi
rédigé :

«Le réserviste est tenu (e
requérir l'accord de son employgur

avant toute absence. » ;

b) Au début du deuxieme alinga,

les mots:«Lorsque son accord

préalable est requis, » sont supprimé

6° Le second alinéa de l'artide
L. 3133-4 est ainsi rédigé :

«Les périodes de formatipn

accomplies dans le cadre de la réserve
sanitaire reléevent du développement
professionnel continu des professionrels
de santé mentionné a l'article L. 4021-

1.»;

7° L'article L.3133-7 est ain
modifié :

a)Aul®, les mots: «du

remboursement mentionné »  spnt
remplacés par les mots: «[de

lindemnisation mentionnée » ;
b) Les 2° & 4° sont ainsi rédig :

«2°Les modalités
d’'indemnisation des périodes d’emplloi

ou de formation dans la réserve ges

professionnels libérau ;

«3° Les modalités
d’'indemnisation des périodes d’emplloi

ou de formation dans la réserve ¢es

personnes retraitées ;

«4° Les modalités
d’indemnisation des périodes d’emplloi

ou de formation dans la réserve ges
étudiants  non  rémunérés  pgur
'accomplissement de leurs études et|des

réservistes sans emg ; »
c) Les 5° et 7° sont abrogés ;

8° L'article L.3134-1 est ain
rédige:

«Art. L. 3134-1. — I. — Il est faft

appel & la réserve sanitaire par

— 237 —
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arrété motivé du ministre chargé de|
santé. L'arrété détermine la durée d
mobilisation des réservistes ai
lautorité auprés de laquelle ils sd
affectés pour effectuer des missi
locales, nationales ou internationales,

«|l. — Lorsqu’il est nécessaire
renforcer I'offre de soins sur le territo
d’une région ou d’'une zone de défe
en cas de situation
exceptionnelle, il peut étre fait appe
des réservistes sanitaires, a I'exclus
des professionnels de santé en acti
par décision motivée, respectivems
du directeur général de [I'agen
régionale de santé ou du direct
général de I'agence régionale de la z
de défense et de sécurité. Les conditi
de mobilisation et d'affectation d
réservistes sanitaires et les modalité
financement de leur mobilisation s
fixées par décret. » ;

9° Au premier alinéa de l'artic
L. 3134-2, les mots: «de [I'Etat
aupres des personnes morales don
concours est nécessaire a la lutte cq
la menace ou la catastrop
considérée » sont remplacés par
mots : «ou personnes mentionné
l'article L. 31321 »;

10° A la fin de l'article L. 3134
3, les mots : « en Conseil d’Etat » s
supprimés.

CHAPITRE IV

Associer les usagers a I'élaboration d
la politique de santé et renforcer les
droits

Article 43
I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1°A la seconde phrase
cinquiéme alinéa de l'article L. 1142-2
les mots : « des représentg
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CHAPITRE IV

EAssocier les usagers a I'élaboration d
la politique de santé et renforcer les
droits

Article 43
ue I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

fdu 1°A la seconde phrase
Zjinquiéme alinéa de l'article L. 1142-2
s mots: «des  représentd

d’'usagers » sont remplacés par
mots : « des représentants d'associal

ldmisagers » sont remplacés par
onets : « des représentants d’associa]
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CHAPITRE IV

eAssocier les usagers a I'élaboration de
la politique de santé et renforcer les
droits

Article 43
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au titre de larticle L. 1114-1 » ;

2° Au premier alinéa de l'artic
L. 1222-5, les mots : « des associati

— 239 —
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au titre dertiale L. 1114-1 » ;

e 2° Au premier alinéa de l'articl
phs1222-5, les mots : « des associati

de patients et de donneurs» gafg¢ patients et de donneurs» g

remplacés par les mots: «
représentants d'associations d'usa
du systéme de santé et de donn
agréées au titre de l'article L. 1114-1

2° bis Au 2° de l'article L. 1313
4, les mots : « agréées ayant une act|
dans le domaine de la qualité de la s
et de la prise en charge des malad
sont remplacés par les mo

demplacés par les mots: «
eeprésentants d'associations d'usag
pdissysteme de santé agréées au titr
vl'article L. 1114-1 et d’associations
donneurs de sang » ;

- 2° bis a 8° (Non modifiés)
vité

anté

ES »

s :

« d'usagers du systéeme de santé agrgées

au titre de l'article L. 1114-1 » ;

3°Au deuxieme alinéa d
larticle L.1413-8, aprés
«institut », sont insérés les mo
«,des représentants d'associati
d’'usagers du systeme de santé agr
au titre de larticle L. 1114-1 » ;

4° Au  deuxiéme alinéa d
larticle L.1417-6, les mots: «d
représentants d’'usagers » S
remplacés par les mots: «d
représentants d'associations d'usa
du systeme de santé agréées au titn
larticle L. 1114-1 » ;

5° Au second alinéa de lartid]
L. 1418-3, aprés les mots : « missi
de l'agence », sont insérés les mg
«, de représentants  d’associati
d’'usagers du systeme de santé agr
au titre de l'article L. 1114-1 » ;

6°Le deuxiéme alinéa (
l'article L. 3135-2 est complété par |
mots : «, ainsi que d’au moins
représentant d’associations d’usager

le mot:

e

S
ons
kées

e
DS
ont
es
ers
e de

e
bns
ts :
ons
kées

[

es
un
du

systeme de santé agréées au titrg de

larticle L. 1114-1 » ;

7° Au 5° de larticle L.5322-1,

aprés le mot: «associations », dont

insérés les mots :
systeme de santé » ;

« d'usagers

8° Le 1° de l'article L. 6113-10-
est complété par une phrase a
rédigée :

du

nsi
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«Son conseil dadministratiq
comprend au moins un représentant
associations d'usagers du systéme
santé agréées en application de I'ar
L. 1114-1; ».

Il. — Le | entre en vigueur :

1° A l'expiration du mandat e
cours des représentants des usagers
date de publication de la présente
pour chacun des établissemeg
mentionnés aux 1°, 2°, 2° bis, 4° ef]
du méme | ;

2° A la date de publication d
textes d'application nécessaires a
mise en ceuvre de ces dispositions, €

plus tard un an aprés la promulgation
la présente loi, pour chacun ¢
établissements et groupeme

mentionnés aux 3°, 5°, 6° et 8° dudit I.

Article 43 bis

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1° Le dernier alinéa de lartic
L. 1114-1 est supprimé ;

2°La premiére phrase
quatrieme alinéa dul de [lartid
L. 1451-1 est complétée par les mg
«,y compris en ce qui concerne
rémunérations regues par le décla
d’entreprises,  d'établissements
d’organismes mentionnés au troisi¢
alinéa ainsi que les participatio
financiéres qu'il y détient » ;

3° A larticle L. 1451-3, aprés |
mot : « publique », sont insérés
mots : « , notamment en ce qui concs

les rémunérations recues et

participations financiéres détenues
titre des liens d'intéréts direq
déclarés, » ;

4° Au chapitre Il du titre V d
livre IV de la premiére partie, sof
insérées une sectionl intitulé
« Produits de santé & usage humain
comprenant larticle L. 1453-1 et u
section 2 intitulée :  « Médicame
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L. 5141-13-2, I'articl

L. 1453-2;

qui devient

5° L'article L. 1453-1 est ain
modifié :

a) Le | est ainsi modifié :

—au premier alinéa, aprés
mot : « publiques », sont insérés
mots : «, sur un site internet puh
unique, » ;

—au début du 6°, sont ajoutés
mots : « Les académies, » ;

—au7° le mot: «entreprise
est remplacé par les mots : « person
morales » et les deux occurrences
mots : « les éditeur » sont supprimér ;

—au9°, aprées le mot:
initiale », sont insérés les mots : «
continue » ;

—il est ajouté un alinéa airn
rédigé :

« Cette obligation ne s’appliq
pas aux conventions régies par
articles L. 441-3 et L. 441-7 du code
commerce et qui ont pour objet I'ach
de biens ou de services par
personnes physiques ou morg
mentionnées aux 1° a9° du prése
aupres des entreprises mentionnée
premier alinéa. » ;
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i 5° L'article L. 1453-1 est ain
modifié :

a) Le | est ainsi madlif

le —au premier alinéa, aprées

lesots : «au Il de l'article L. 5311-1
ligont insérés les mots : « a 'exception
ceux mentionnés aux 14°, 15° et 17
aprés le mot : « publiques », sont insé

Texte adopté par la Commission

es
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rés

les mots : «, sur un site internet public

unique, » et les mots: «l'existenc
sont remplacés par les mots : «I'oh
précis, la date, le bénéficiaire direct €
bénéficiaire final, et le montant » ;

les —au début du 6°, sont ajoutés
mots : « Les académies, » ;

» —au7° le mot: «entreprises
®s$ remplacé par les mots : « perso
daerales » et les deux occurrences
mots : « les éditeur » sont supprimé: ;

« —au 9°, aprés |
guot : « initiale », sont insérés les mo
« ou continue » ;

Si —sont ajoutés deux alinéas ai
rédigés :

« Les entreprises produisant
commercialisant des produ
mentionnés aux 14° , 15° et 17° du Il
larticle L.5311-1 ou assurant d
prestations associées a ces produits
tenues de rendre publique l'existe
des conventions relatives a la cond
de travaux d’'évaluation de la sécur|
de vigilance ou de recherc
biomédicale qu’elles concluent avec
bénéficiaires mentionnés aux 1° a 9°
présent I.

e « Cette obligation ne s’appliqy
lpas aux conventions régies par
deticles L. 441-3 et L. 441-7 du code
\@abmmerce et qui ont pour objet I'ach
lde biens ou de services par
Ipsrsonnes  physiques ou morg
mhentionnées aux 1° a 9° du présel
aapres des entreprises produisant
commercialisant des produ
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du présent code ou assurant des
prestations associées & ces produits. p ;

M

b) Apres le |, il est inséré un | His b) & e) (Non modifiés)
ainsi rédigé :
« | bis. — Les entreprises

produisant ou commercialisant des
produits mentionnés au Il de lartidle
L.5311-1 ou assurant des prestatipns
associées a ces produits sont tenues de
rendre publiques, au dela d'un seuil f[xé
par décret, sur le site mentionné au 1,|les
rémunérations versées a des persopnes
physiques ou morales dans le cadre|de:
conventions mentionnées au méme L.{» ;

c)Aull, aprées le mot|
« espéces », sont insérés les mots :
«autres que les rémunérations
mentionnées au | bis » ;

D

d) Aprés lell, il est insér
un Il bis ainsi rédigé :

« Il bis. — Les informationfs
publiées sur le site internet public
unique mentionné au | du présent art{cle
sont réutilisables, a titre gratuit, dang le
respect de la finalité de transparence|des
liens d'intéréts et dans les conditigns
prévues aux articles 10 a 13 de la|loi
n° 78-753 du 17 juillet 1978 portant
diverses mesures d'amélioration des
relations entre l'administration et [le
public et diverses dispositions d’ordre
administratif, social et fiscal et, lorsque
cette réutilisation donne lieu a n
traitement de données, dans |les
conditions prévues par la loi n° 7817
du 6janvier 1978 relative |a
linformatique, aux fichiers et aux
libertés, notamment a ses articles 7| 38
et 40. » ;

e) La premiere phrase du lll gst
ainsi modifiée :

—aprés le mot: «Etat», sqnt
insérés les mots : «, pris apres avis de la
Commission nationale de l'informatiqtie
et des libertés, » ;

M

—aprés le mot: «publiques|»,
sont insérés les mots: «sur le site
internet public unique » ;




— 243 —

Texte de 'Assemblée nationale Texte du Sénat Texte adopté par la Commission

—aprés le mot : « objet », il gst
inséré le mot : « précis » ;

6° L'article L. 1453-2, tel qu'i 6° (Non modifié)
résulte du 4° du présent article, est ajnsi
modifié :

a) Au début du5° dul, soft
ajoutés les mots : « Les académies, ¥ ;

b) Le méme | est complété fdar
un alinéa ainsi rédigé :

« L'obligation mentionnée au
premier alinéa du présentl he
s’applique pas aux conventions régies
par les articles L. 441-3 et L. 441-7 |du
code de commerce et qui ont pour objet
'achat de biens ou de services par|les
personnes  physiques ou morgles
mentionnées aux 1° a48° du présent|
aupres des entreprises mentionnées au
premier alinéa. » ;

c) Apres le |, il est inséré un | His
ainsi rédig::

« | bis. — Les entreprises
produisant ou commercialisant des
médicaments vétérinaires ou assufant
des prestations associées a ces profuits
sont tenues de rendre publiques, au dela
d'un seuil fixé par décret, lgs
rémunérations versées a des persopnes
physiques ou morales dans le cadre|des
conventions mentionnées au I. » ;

d)Aulll, aprés le motf
«especes », sont insérés les mots:
«autres que les rémunérations
mentionnées au | bis » ;

6° bis A l'article L. 1454-3, les
mots : « I'existence » sont rempla¢és
par les mots : « I'objet précis, la date| le
bénéficiaire direct et le bénéficiaire
final, et le montant » ;

7° Aprés la derniére occurrence 7° et 8° (Non modifiés)
du mot: «a», la fin de Tlarticle
L. 1454-3 est ainsi rédigée : « 9° du I|du
méme article, les rémunératigns
mentionnées au | bis dudit article, aipsi
que les avantages mentionnés au Il du
méme article qu’elles leur procurent. » ;

8° L'article L. 5442-13 egt



Texte de '’Assemblée nationale

abrogé ;

9° Aprés larticle L. 1454-3,
est inséré un article L. 1454-3-1 ai
rédigé :

« Art. L. 1454-3-1. — Est puni d
45000 € d'amende le fait pour |
entreprises produisant
commercialisant des médicame
vétérinaires ou assurant des prestat|
associées a ces produits de ne pas r¢
publics les conventions mentionng
au | de l'article L. 1453-2 conclues a
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I 9° Apres larticle L. 1454-3, i
hest inséré un article L. 1454-3-1 ai
rédigé :

e « Art. L. 1454-3-1. — Est puni d
45 000 € d'amende le fait pour |
bentreprises produisant
ntemmercialisant des  médicame)
odérinaires ou assurant des prestat|
rReEociées a ces produits de ne pas re
e@siblics l'objet précis, la date,
dménéficiaire direct et le bénéficiali

les personnes physiques et morafesal, et le montant des conventig

mentionnées au méme |,
rémunérations mentionnées au | bis
méme article, ainsi que les avanta
mentionnés au Il dudit article qu’elld
leur procurent. »

Article 43 ter

I. — L'article L. 1451-4 du cod
de la santé publigue est ainsi rédigé :

«Art. L. 1451-4. — |. — Chaque
autorité compétente veille, pour
personnes relevant d’elle et mentionn|
a larticle L.1451-1, au respect d
obligations de déclaration des lig
d’intéréts et de prévention des conf
d'intéréts définies au présent chapitre

«ll.—Les autorités et e
organismes mentionnés aux artig
L.1142-22, L.1222-1, L.1313-
L. 1413-2, L. 1415-2, L. 1417-
L.1418-1, L.3135-1 et L.5311-1
présent code et & l'article L. 161-37
code de la sécurité sociale désignent
outre, chacun un déontologue chargé
cette mission et notamment de s’ass|
au moins annuellement, auprés
chaque personne tenue a déclaratio
ses liens d'intéréts, que cette déclaral
est a jour.

« Le déontologue remet chaq
année, au plus tard au 31 mars,
rapport sur les conditions d'applicati

lementionnées au | de l'article L. 1453
danclues avec les personnes physig
petsmorales mentionnées au méme |,
pEémunérations mentionnées au | bis
méme article, ainsi que les avanta
mentionnés au Il dudit article gu’ell
leur procurent. »

Article 43 ter

e I. — L'article L.1451-4 du cod
de la santé publique est ainsi rédigé :

«Art. L. 1451-4. — |. — Chaque
leutorité compétente veille, pour ||
gesrsonnes relevant d'elle et mentionn
esux articles L. 1451-1 et L. 1452-3,
mespect des obligations de déclaral
ites liens d'intéréts et de prévention
. conflits d'intéréts définies au prése
chapitre.

S «ll.—Les autorités et le
lesganismes mentionnés aux artig
1l.1142-22, L.1222-1, L.1313-
Il.1413-2, L. 1415-2, L. 1417-
ju. 1418-1, L.3135-1 et L.5311-1
carésent code et a larticle L. 161-37
e de la sécurité sociale désignent
algtre, chacun un déontologue chargé
ticette mission et notamment de s’ass|
de moins annuellement, auprées
nseevices de l'autorité ou de I'organis
ligne les déclarations des person
mentionnées au | du présent article
été déposées et sont a jour

ue « Le déontologue remet chaq
année, au plus tard au 31 mars,
prapport sur les conditions d’'applicati

des dispositions relatives a

ldes dispositions relatives &
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(Sans modification)
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transparence et aux liens d'intéréts.
rapport est publié sur le site internet
I'autorité ou de I'organisme concerné,

« Les personnes mentionnée
l'article L. 1451-1 du présent code s
tenues de

I'exercice de sa mission, le déontolog
de lautorité ou de l'organisme dog
elles relévent.

« Les conditions de désignatipn

et dexercice des fonctions
déontologue sont précisées par décrg
Conseil d’Etat. »

Il. — Le deuxiéme alinéa du |
l'article L. 1451-1 du méme code ¢
complété par les mots : «ainsi que
cas échéant, au déontologue mentid
au |l de l'article L. 1451-4 ».

.- Le IV de larticle L. 162
17-3 du code de la sécurité sociale
complété par un alinéa ainsi réc :

« Les ministres aupres desqy
est placé le Comité économique
produits de santé désignent, dans
conditions définies aull de [Iartic
L. 1451-4 du code de la santé publiq
un déontologue chargé, pour le com
de la mission définie au méme II. »

répondre aux demandesues de
d'informations que leur adresse, daddnformations que leur adresse, dg
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@ansparence et aux liens d'intéréts.
I'autorité ou de 'organisme concerné.

a  «Les personnes mentionnée
farticle L. 1451-1 du présent code s

liexercice de sa mission, le déontolog
nde l'autorité ou de I'organisme do
elles relévent.

lat d'exercice des fonctions

Conseil d’Etat. »

e Il'et Ill. — (Non modifiés)
st
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nne

est
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IV.—Le premier
I'article L. 1452-3 du code de la sa

ainsi rédigée :

«lls la remettent également,
cas échéant, au déontologue mentiqg
au Il de l'article L 1451-4. »

Article 43 quater A

a larticle 38 de la Constitution,
Gouvernement est autorisé a prendre|
ordonnance, dans un délai d’'un a
compter de la promulgation de
présente loi, les mesures relevant
domaine de la loi qui ont pour objet :

1° D'étendre le champ dg

n

alinéa de

entreprises concernées par linterdict

Texte adopté par la Commission

Ce
dapport est publié sur le site internet|de

nt
répondre aux demandes
ANs

=3

« Les conditions de désignatipn

tdéontologue sont précisées par décret en

té

publiqgue est complété par une phrase

I. — Dans les conditions prévues

par

la
du

S

Article 43 quater A

(Sans modification)
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d’offrir des avantages ay
professionnels de santé, actuellem
prévue a l'article L. 4113-6 du code
la santé publiqgue ainsi gqu'au dern
alinéa de l'article L. 5122-10 du mén
code, a lensemble des person
fabriquant ou commercialisant d
produits de santé a finalité sanitaire
des prestations de santé ;

2° D'étendre le champ dé
personnes concernées par linterdict
de recevoir des avantages a l'ensen
des professions de santé, des étud
se destinant a ces professions,
gu’aux associations qui les regroupen

3° D'étendre le cham
d’application de [interdiction d
recevoir ces avantages a I'ensemble

fonctionnaires et agents d
administrations de I'Etat, de
collectivités territoriales et de leu

établissements publics et de toute a
autorité administrative qui élaborent
participent & [I'élaboration  d'un
politiqgue publique en matiére de sa
ou de sécurité sociale ou sont titulai
de pouvoirs de police administrative
caractére sanitaire, ainsi qu'a
personnes qui apportent leur concq
aux conseils, commissions, comités|
groupes de travail placés auprés de
administrations et autorités pg
I'exercice de ces compétences ;

4° De définir les dérogations

l'interdiction de recevoir ou d’offrir des

avantages et le régime d’autorisation
ceux-ci par l'autorité administrative
I'ordre professionnel concerné ;

5° De spécifier les avantag
exclus du champ de larticle L. 4113
du code de la santé publique et
préciser les conditions dans lesquels
sont admis.

Il. — Dans les conditions prévu
a larticle 38 de la Constitution,
Gouvernement est autorisé a prendre|
ordonnance, dans un délai d’'un a
compter de la promulgation de
présente loi, les mesures relevant
domaine de la loi qui ont pour objet :
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cohérence les dispositions du code
pénal, du code de la santé publique et du
code de la sécurité sociale relatives aux
sanctions pénales ou administratives
instituées en cas d'infraction ou de
manquement aux dispositions qui fopnt
I'objet du | et celles relatives auix
sanctions pénales ou administratives|des
infractions ou manquements aux
dispositions relatives a la transparepce
des liens d'intéréts dans le domaine| de
la santé ;
2° D'adapter les prérogatives des
agents et des autorités chargés| de
constater les infractions et manquements
mentionnés au 1° et de mettre en celivre
les sanctions.
. — Un projet de loi dg
ratification est déposé devant |le
Parlement dans un délai de six mois a
compter de la publication de chacune
des ordonnances.
Article 43 quinquies Article 43 quinquies Articl® 4uinquies
I. — Apres l'article L. 162-17-4-1 I. — Aprés larticle L. 162-17-4-1 (Sans modification)
du code de la sécurité sociale, il gt code de la sécurité sociale, il est
inséré un article L. 162-17-4-2 ainsnséré un article L.162-17-4-2 airnsi
rédigé : rédigé :
« Art. L. 162-17-4-2. - L¢ «Art. L. 162-17-4-2. — Le
Comité économique des produits |dBomité économique des produits |de
santé peut conclure un accord caflsanté peut conclure un accord cadre,
d’'une durée maximale de trois dmsune durée maximale de trois ans
renouvelable, avec une ou plusieusnouvelable, avec une ou plusieurs
associations représentant les malad¢sstociations représentant les malades et
les usagers du systéeme de santé agféeesisagers du systeme de santé agréées
au niveau national en application |[d&1 niveau national en application |de
l'article L. 1114-1 du code de la sanptérticle L. 1114-1 du code de la santé
publique et une ou plusieurpublique et une ou plusieurs
associations de lutte contre les inégalitgssociations de lutte contre les inégaljtés
de santé. Cet accord a notamment poier santé. Cet accord a notamment pour
objet de favoriser la concertation et |@bjet de favoriser la concertation et |es
échanges d’informations concernant| éehanges d'informations concernant| la
fixation, dans le domaine déxation, dans le domaine de
compétence du comité, des prix et fesmpétence du comité, des prix et fes
tarifs des  produits de santé@rifs des  produits de santé
remboursables par la solidarfjiemboursables par la  solidarjté
nationale. nationale.
« L'accord peut étre conclu enfre « L'accord peut étre conclu entre
le Comité économique des produits|tie Comité économique des produits|de
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santé et les associations mentionnéeissanté et les associations mentionnée|

premier alinéa du présent article ayj
transmis au comité une demande
participation aux négociations en vue|
sa signature. La demande
accompagnée d'un dossier présen|
I'activité de l'association ainsi que,
cas échéant, les liens de toute naf
directs ou indirects, qu’elle entretig
avec les entreprises ou établissem
dont les produits entrent dans le chg
de compétence du comité, ainsi qu'a
les sociétés ou les organismes de co
intervenant dans ce champ
compétence.

« Les associations représent
les malades et les usagers du systent
santé agréées au niveau national
application de larticle L. 1114-1 d
code de la santé publique peuy
présenter une demande d’adhésion
accord cadre en cours de validité ou
demande de  participation a
négociations en vue du renouvellem
de laccord ; dans les deux ¢
l'association est tenue de produire
dossier mentionné au deuxieme ali
du présent article.

« L'accord cadre détermin
notamment :

« 1° Les conditions da
lesquelles les associations agréées
application de larticle L. 1114-1 d
code de la santé publiqgue s
auditionnées, a leur demande, pa
Comité économique des produits
santé, sous réserve d'avoir dép
aupres du comité le dossier mentio
au deuxieme alinéa du présent article]

« 2° Les modalités selg
lesquelles, en vue d'exercer leur d
d’audition, les associations mentionn
au 1° sont régulierement informées
dates de réunion du comité et des sy
figurant a son ordre du jour ;

« 3° La composition et g
modalités de fonctionnement d’
comité d’interface, réuni au moins de

Aotemier alinéa du présent article ayj
gansmis au comité une demande
participation aux négociations en vue
esd  signature. La demande
faccompagnée d'un dossier présen
|€activité de I'association ainsi que,
uras échéant, les liens de toute naf]
mhirects ou indirects, qu’elle entretid
patec les entreprises ou établissem
rdpnt les produits entrent dans le chd
vde compétence du comité, ainsi qu'al
ngasilsociétés ou les organismes de col
detervenant dans ce champ
compétence.

ant « Les associations représent|
dedemalades et les usagers du system)
santé agréées au niveau national
wapplication de [larticle L.1114-1 d
ectde de la santé publique et

hassociations de lutte contre les inégal
Lde santé peuvent présenter une dem
beladhésion a un accord cadre en cg
et validité ou une demande

gearticipation aux négociations en vue
tenouvellement de l'accord ; dans
ndaux cas l'association est tenue
produire le dossier mentionné

deuxiéme alinéa du présent article.

e «L'accord cadre détermin
notamment :
S «1° Les conditions da

lesguelles les associations agrééeg
wapplication de larticle L. 1114-1 d
pobde de la santé publiqgue et
dssociations de lutte contre les inégal
dl= santé sont auditionnées, a |
pdémande, par le Comité économique
npeoduits de santé, sous réserve d'a
déposé auprés du comité le dos
mentionné au deuxieme alinéa
présent article ;

n «2° (Non modifié)
oit
ges
fles
jets

S « 3° La composition et Ig
modalités de fonctionnement d’
woomité d’interface, réuni au moins de|

fois par an, au cours duquel le présig

dats par an, au cours duquel le présid
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du Comité économique des produits

santé présente aux associations agréssgé

mentionnées au 1° un bilan de l'acti
du comité. Cette présentation est su
d’'un débat ;

« 4° Les regles et délq
applicables a la procédure d’adhésiq
'accord cadre et de renouvellement
celui-ci ;

5° Les modalités selg
lesquelles les associations agrééeg
application de larticle L. 1114-1 d
code de la santé publique respectent]
obligations de réserve et

confidentialité au regard d
informations qu’elles recoivent dans
cadre de [lapplication du prése
article. »

«

Il. — La demande mentionnée
deuxieme alinéa de l'article L. 162 17
2 du code de la sécurité sociale
transmise dans un délai de six moi
compter de la promulgation de
présente loi, en vue de la premi
conclusion d’un accord cadre.

Article 44

Le code de la santé publique
ainsi modifié :

1°A la premiére phrase
deuxieme alinéa de l'article L. 1112-3]
a la fin de la seconde phrase du pre
alinéa de l'article L. 6144-1, les mot|
« commission des relations avec
usagers et de la qualité de la prise
charge » sont remplacés par les m
« commission des usagers » ;

1° bis Le deuxieme alinéa
larticle L. 1112-3 est complété par u
phrase ainsi rédigée :

«Elle est présidée par
représentant des usagers. » ;

2° Les trois derniers alinéas
larticle L.1112-3 sont remplacés ¢
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de Comité économique des produits
présente aux  associati
itdentionnées au 1° un bilan de l'activ
de comité. Cette présentation est su
d’un débat ;

is
n a
de

« 4° (Non modifié)

n «5° Les modalités selg
lesquelles les associations agrééeg
wpplication de larticle L. 1114-1 d
dede de la santé publique et

fassociations de lutte contre les inégal
bde santé respectent des obligationg
kEserve et de confidentialité au reg
mtes informations qu’elles regoivent da
le cadre de lapplication du prése
article. »

au Il. — (Non modifié)
4
est
5 a
la
ere
Article 44
pst Le code de la santé publique

ainsi modifié :

u
et
nier
5
les
en
ts :

1° (Non modifié)

le
he

1° bisSupprimé

un

de 2° (Non modifié)

six alinéas ainsi rédigés :
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Article 44

est

1° bis Le deuxieme alinéa de
I'article L. 1112-3 est complété par une
phrase ainsi rédigée :

« Elle peut étre présidée par un
représentant des usagers. »

Amendement AS34
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«La commission des usag
participe a I'élaboration de la politiq
menée dans I'établissement en ce
concerne l'accueil, la prise en char

2rs
e
qui
pe,

linformation et les droits des usagefrs.

Elle est associée a l'organisation

fles

parcours de soins ainsi qu'a la politique
de qualité et de sécurité élaborée pgr la

commission ou la conférence médical

d’établissement. Elle fait dg
propositions sur ces sujets et
informée des suites qui leur s
données.

« Elle peut se saisir de tout sy
se rapportant a la politique de qualitd

e
S

est
nt

jet
et

de sécurité élaborée par la commisgion

ou la conférence médicq
d'établissement. Elle fait  dg
propositions et est informée des su
qui leur sont données.

« Elle est informée de I'ensemi]
des plaintes et des réclamations form
par les usagers de I'établissement g
que des suites qui leur sont données|
cas de survenue d'événeme

indésirables graves, elle est informé

des actions menées par I'établissen
pour y remédier. Elle peut avoir ac
aux données médicales relatives a
plaintes ou a ces réclamations, s
réserve de [I'obtention préalable
'accord écrit de la personne concer
ou de ses ayants droit si elle est décé
Un décret en Conseil d’Etat prév|
notamment les modalités
consultation des données et
protection de 'anonymat des patients
des professionnels.

« Les membres de la commiss
sont astreints au secret professio
dans les conditions définies aux artig
226-13 et 226-14 du code pénal.

le
bS
tes

le

ées

insi
En
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e
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« Le conseil de surveillance d|
établissements publics de santé ou
instance habilitée a cet effet dans
établissements privés délibere au m
une fois par an sur la politique
I'établissement en ce qui concerne
droits des usagers et la qualité
I'accueil et de la prise en charge, su
base d'un rapport présenté par
commission des usagers. Ce rappol
les conclusions du débat sont transm
la conférence régionale de la santé ¢
'autonomie et a I'agence régionale
santé, qui est chargée d'élaborer
synthése de I'ensemble de
documents.

«La composition et le
modalités de fonctionnement de
commission des usagers sont fixées
décret. »

Article 45

I.— Le titre IV du livre f' de la|
premiére partie du code de la sdg
publigue est ainsi modifié :

1°Le chapitre lll devient |
chapitre 1V et l'article L. 1143-1 devie
larticle L. 1144-1 ;

2°Le chapitrelll est ain
rétabli :

« Chapitre Il

« Action de groupe

« Section 1

«Champ  d'application d

I'action de groupe et qualité pour agir

«Art. L. 1143-1. — Une
association d'usagers du systéeme
santé agréée en application de I'art
L. 1114-1 peut agir en justice a
d’'obtenir la réparation des préjudig
individuels subis par des usagers
systeme de santé placés dans
situation similaire ou identique et ay3
pour cause commune un manquen
d’'un producteur ou d'un fournisseur
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Article 45

I.— Le titre IV du livre ¥ de la
méemiere partie du code de la s4
publigue est ainsi modifié :

P

1° (Non modifié)

nt
2°Le chapitre lll est aing
rétabli :
i
« Chapitre 111
« Action de groupe
« Section 1
e «Champ  d'application d

I'action de groupe et qualité pour agir

«Art. L. 1143-1. — Une
aesociation d'usagers du systéme
danté agréée au niveau national
iapplication de l'article L. 1114-1 pe|
exir en justice afin dobtenir |
déparation des préjudices individu
wsubis par des usagers du systeme

et identique et ayant pour cal
deommune un manquement d’

F'un des produits mentionnés au Il
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Article 45

nté

«Art. L. 1143-1- Une
dssociation d'usagers du systeme de
santé agréée en application ...
ut
a
els
de

santé placés dans une situation similaire

Sse
un
un

deroducteur ou d'un fournisseur de I
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l'article L. 5311-1, ou d’'un prestatai

utilisant I'un de ces produits, a IeLLrISarticIe L. 5311-1, ou d'un prestatai

obligations |égales ou contractuell
L'action n'est pas ouverte a
associations ayant pour activité ann
la commercialisation de l'un dg
produits mentionnés au méme Il

« L'action ne peut porter que g
la réparation des préjudices résultan
dommages corporels subis par
usagers du systeme de santé.

«Art. L. 1143-2. — (Supprimé)
« Section 2
« Jugement sur la responsabilit

« Art. L. 1143-3. — Dans |
méme décision, le juge constate que|
conditions mentionnées a [artig
L. 1143-1 sont réunies et statue su
responsabilité du défendeur au vu
cas individuels présentés i
'association requérante. Il définit
groupe des usagers du systeme de
a I'égard desquels la responsabilité d
producteur, d'un fournisseur ou d’
prestataire est susceptible
engagée et fixe les critéres
rattachement au groupe.

«Le juge détermine g
dommages corporels susceptibles d’

réparés pour les usagers constituarjtréparés pour les usagers constituar]

groupe qu'il définit.

«Le juge saisi de la deman
peut ordonner toute
d’instruction, y compris une experti
médicale.

mesyneeut
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gtilisant I'un de ces produits, a led

eikiaction n'est pas ouverte al
rassociations ayant pour activité ann
la commercialisation de
produits mentionnés au méme |I.

ur « L’action ne peut porter que §
lderéparation des préjudices résultan
fdsmmages corporels subis par
usagers du systeme de santé.

« Art. L. 1143-2(Supprimé)
« Section 2

é « Jugement sasfonsabilité

leéme décision, le juge constate que|
leonditions mentionnées a Iartig
Ual143-1 sont réunies et statue su
Heesponsabilité du défendeur au vu
&as individuels présentés n
IBassociation requérante. Il définit
antéipe des usagers du systéeme de g
'anl'égard desquels la responsabilité

de

s «Le juge détermine g

groupe qu'il définit.

de «Le juge saisi de la deman
ordonner toute mesy
se'instruction, y compris une experti
médicale.

«Art. L. 1143-4. — Le juge qui
reconnait la responsabilité du défendeundifié)
ordonne, a la charge de ce dernier,|les

mesures de publicité adaptées

informer de cette décision les personhes
susceptibles d’avoir subi un dommgge

du fait du manquement constaté.

« Ces mesures ne peuvent

mises en ceuvre qu'une fois que|la
décision mentionnée a l'article L. 1143-

«Art. L. 1143-4. — (Non

our

tre

R «Art. L. 1143-3. — Dans 12}
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3 ne peut plus faire I'objet de recodrrs

ordinaires ni de pourvoi en cassation.

«Art. L. 1143-5. — Dans |
décision mentionnée au premier ali
de Tlarticle L. 1143-3, le juge fixe
délai dont disposent les usagers
systtme de santé, remplissant
criteres de rattachement et souhaitari
prévaloir du jugement prévu a l'artig
L. 1143-3, pour adhérer au groupe ¢
d’'obtenir la réparation de leul
préjudices. Ce délai, qui ne peut €
inférieur a six mois ni supérieur a ci
ans, commence a courir & compter
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A «Art. L. 1143-5.
éacision mentionnée au premier ali
lede larticle L. 1143-3, le juge fixe |
délai dont disposent les usagers
lepsteme de santé, remplissant |l
tcsiteres de rattachement et souhaitant

fin 1143-3, pour adhérer au groupe 4
d'obtenir la réparation de
tpeéjudices. Ce délai, qui ne peut ét

des, commence a courir a compter

Dans Ia
éa

lprévaloir du jugement prévu a lartidle
fin
leurs

niqférieur & six mois ni supérieur_a trois
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[

du
es
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re

de

achevement des mesures de publititéchévement des mesures de publicité

ordonnées.

«Au choix de [lusager, |
demande de réparation est adressée
personne reconnue responsable
directement par lui, soit p
I'association requérante, qui recoit ai
mandat aux fins d’'indemnisatic

«Le mandat donné
'association requérante ne vaut
n'implique adhésion & cette associatig

«L'usager donnant mandat
I'association lui indique, le cas échég
sa qualité d’assuré social ainsi que
organismes de sécurité sociale auxq
il est affilié pour les divers risques. Il |
indique également les prestations reg
ou a recevoir de ces organismes et
autres tiers payeurs du chef
dommage qu'il a subi, afin que ceux|
puissent faire valoir leurs créang
contre le responsable. L'associat
informe du mandat regu les organisr
de sécurité sociale et les tiers paysd
concernés.

« Art. L. 1143-5-1. — Lorsqu'il
statue sur la responsabilité, le juge
condamner le défendeur au paien
d’une provision a valoir sur les frais n
compris dans les dépens exposés
I'association, y compris ceux afférent
la mise en ceuvre de l'article L. 1143-

« |l peut ordonner, lorsqu’il Ia

juge nécessaire et compatible aved

ordonnées

A «Au choix de [lusager, |
delmande de réparation est adressée
quirsonne reconnue responsable
adirectement  par  lui,  soit
n&ssociation requérante, qui recoit ai
mandat aux fins d'indemnisatic

a
ala

n

a «Le mandat donné
hassociation requérante ne vaut
m'implique adhésion & cette associatig

a « L'usager donnant mandat
gssociation lui indique, le cas échég
Iss qualité d'assuré social ainsi que]l
Letganismes de sécurité sociale auxqu
uil est affilié pour les divers risques. Il [u
uedique également les prestations reg
desa recevoir de ces organismes et
cautres tiers payeurs du chef

gmlissent faire valoir leurs créang
aontre le responsable. L’associati
nesorme du mandat regu les organism
als sécurité sociale et les tiers paye
concernés.

«Art. L. 1143-5-1. — (Non
enodifié)
ent
bn
par

5

a
15.
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nature de l'affaire, la consignation &
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... ordonnées.
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«Art. L. 1143-5. — Dans ...

... Supérieur &ingans, ...
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Caisse des dépdts et consignati
d’'une partie des sommes dues pa
défendeur.

« Section 3

« Médiation

«Art. L. 1143-6. — A la demande

des parties, le juge saisi de l'act

mentionnée a larticle L. 1143-1 pdut. 1143-1 peut,
donner mission a un médiateur, dang

conditions fixées a la section 1
chapitre ' du titre Il de la loi n°® 95-12
du 8février 1995 relative
l'organisation des juridictions et a
procédure civile, pénale
administrative, de proposer aux part
une convention réglant les conditions
l'indemnisation amiable des dommag
qui font I'objet de I'action.

«Le juge fixe la durée de
mission du médiateur dans la limite
trois mois. Il peut la prolonger une fol
dans la méme limite, & la demande
médiateur.

«Art. L. 1143-7. — Le médiate
est choisi par le juge sur une liste éta
par arrété du ministre chargé de la sg
Le juge peut décider que le médiat
est assisté d'une commission
médiation composée, sous la présidd
du médiateur, dans des conditi
déterminées par le décret prévu
larticle L. 1144-1.

« Le médiateur et les memb
de la commission sont tenus au se
professionnel concernant les docums
et informations recgus et les discussi
tenues dans le cadre des travaux d
commission, dans les conditions et S|
les peines prévues aux articles 226
et 226-14 du code pénal.

«Art. L. 1143-8. — La
convention d’indemnisation amiahl
fixe, qu'elle comporte ou non
détermination des responsabilités,
conditions dans lesquelles les persol
mises en cause assurent aux perso
ayant subi un dommage corporel
raison d'un ou plusieurs faits qu'el
identifie, le cas échéant pour le com
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ons
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« Section 3
« Médiation

« Art. L. 1143-6. — Le juge sai
e l'action mentionnée a [larticl
avec Il'accord d

doi n° 95-125 du 8 février 1995 relati
la 'organisation des juridictions et &
pprocédure civile, pénale

iagministrative, de proposer aux par
d@e convention réglant les conditions|

qui font I'objet de I'action.

a «Le juge fixe la durée de

drission du médiateur dans la limite
drois mois. Il peut la prolonger une fo
dans la méme limite, a la demande
médiateur.

ur «Art. L. 1143-7. — (Non
plieodifié)

nté.
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es
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nts
bns
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«Art. L. 1143-8. — Qu'elle
leomporte ou non la détermination (
aesponsabilités, la conventi
ld8ndemnisation amiable fixe e
rmesditions dans lesquelles les persor
NMESES en cause assurent aux perso
@yant subi un dommage corporel

de qui il appartiendra, la réparation
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leur préjudice.

« Elle précise notamment :

« Elle précise notamment

«1°Si les éléments a [a « 1° (Non modifié)
disposition des parties et la nature fdes
préjudices le permettent, le type |de
dommages corporels susceptibles | de
résulter du ou des faits mentionnés| au
premier alinéa ;

«2°Les modalités d'expertise « 2° (Non modifié)
individuelle contradictoire ;

«3° Les conditions darns « 3° (Non modifié)
lesquelles la charge des expertises
mentionnées au 2° est supportée paf les
personnes mises en cause ;

«4° Les conditions de «4° Les conditions dans
formulation des offres transactionnelldssquelles les offres transactionnelles
individuelles aux personnes intéresséadividuelles sont présentées dux
ainsi qu'aux tiers payeurs aygmersonnes intéressées ainsi qu'aux tiers
supporté des frais du fait des dommagesyeurs ayant supporté des frais du [fait
subis par ces personnes ; des dommages subis par ces personnes ;

«5° Le délai dans lequel doivent «5° (Non modifié)
intervenir les demandes de réparation
pour bénéficier des conditions qu’'elle
prévoit ;

«6° Les modalités de suivi lu «6° (Non modifié)
dispositif ;

«7°Les mesures de public|té « 7° (Non modifié)
mises en ceuvre par les personnes nises
en cause pour informer les usagers du
systeme de santé concernés | de
I'existence de la convention, de [la
possibilité de demander réparation aux
conditions qu’elle fixe ainsi que du délai
et des modalités applicables.

«Art. L. 1143-9. — La «Art. L. 143-9. — La convention
convention d’'indemnisation amiable ¢sdtindemnisation amiable est proposée
proposée aux parties par le médiateux parties par le médiateur.
aprés, le cas échéant, délibération de la
commission de médiation.

« Elle doit étre acceptée gar « Elle doit étre acceptée par
lassociation requérante et l'une [iassociation requérante et l'une @u
moins des personnes mises en caos@ns des personnes mises en cause
dans l'action engagée en application| dans I'action engagée en application| de
larticle L.1143-1 et étre homologug¢karticle L. 1143-1 et étre homologuée

par le juge saisi de cette action.

par le juge saisi de cette action.

«Art. L. 1143-10. —

«Art. L. 1143-10. -
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L’homologation met fin a I'action ent
les parties signataires de la conventig

« Les décisions prises par le jy
en application des articles L. 1143
L. 1143-7 et L.1143-9 ne sont g
susceptibles de recours.

«Art. L. 1143-11. — (Supprimé),
« Section 4

« Mise en ceuvre du jugement
réparation individuelle des préjudices

«Art. L. 1143-12. - A 14
demande des personnes remplissan
crittres de rattachement au groy
ayant adhéré a celui-ci et demandarn
réparation de leur préjudice sous I'U
ou lautre forme prévue au deuxié
alinéa de larticle

L. 1143-5, lgslinéa de
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eL’homologation met fin a I'action ent
Hes parties signataires de la conventio|

ge
reén application des articles L. 1143-6
ds 1143-7 ne sont pas susceptibles
recours.

« Art. L. 1143-H(Supprimé)
« Section 4

et « Mise en ceuvre du jugement
réparation individuelle des préjudices

«Art. L. 1143-12. - A 1
demande des personnes remplissan

mau l'autre forme prévue au deuxié
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>0

« Les décisions prises par le juge

et
de

es

pEiteres de rattachement au groupe,
talgant adhéré a celui-ci et demandant la
méparation de leur préjudice sous I'une
me
larticle L. 1143-5, les

personnes déclarées responsables preissonnes déclarées responsables par le

jugement mentionné & l'article L. 1143ugement

3  procédent a lindemnisatig
individuelle des préjudices subis, du

mentionné  a
. 1143-3 procedent a lindemnisati

l'article
On
ditdividuelle des préjudices subis, du fait

du manquement reconnu par |l manquement reconnu par |[ce
jugement. jugement.
«Toute somme recue par «Toute somme recue par

'association au titre de l'indemnisati
des usagers est immédiatement ve
en compte de dép6t a la Caisse

dépodts et consignations. Ce compte

peut faire I'objet de mouvements
débit que pour le versement des som
dues aux intéressés.

«Art. L. 1143-13. — Les usaggrs

dont la demande n'a pas été satisfait

bhassociation au titre de I'indemnisati

des compte de dépdt a la Caisse
aépdts et consignations __ou

appel en application de [Iartic]
L.1143-15, auprés de la caisse
reglements pécuniaires des avocats
barreau dont il dépend. Ce compte
peut faire lI'objet de mouvements

dues aux intéress

«Art. L. 1143-13. — Les usage
amnt la demande n’a pas été satisfait

bdss personnes déclarées responsg

« Toute

somme recue par

bhassociation au titre de I'indemnisation
s&s usagers est immédiatement vefsi&s usagers est immédiatement versée
d@s compte de dépdt a la Caisse des

giépots et consignations. Ce compte ne

giassociation le demande, sur un compteut faire I'objet de mouvements en
heesvert, par I'avocat auquel elle a fadtébit que pour le versement des sommes

elues aux intéressés.

des

du

débit que pour le versement des sommes

2 en
application de l'article L. 1143-12 ppapplication de l'article L. 1143-12 par
les personnes déclarées responsa

bles

peuvent demander au juge compétentpleuvent demander au juge ayant statué

réparation de leur préjudice dans
conditions et limites fixées par

jugement sur la responsabilité rendu

application des articles L.1143-3
L. 114%-5.

«Art. L. 1143-14. - Le

mandat

Ipréjudice dans les conditions et limi
Brées par le jugement rendu
epplication des articles L. 1143-3
L. 1143%5.

«Art. L. 1143-14. — (Non

aux fins dindemnisation donné

#nodifié)

lear la responsabilité la réparation de leur
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lassociation dans les conditio
définies a [larticle L. 1143-5 val
également mandat aux fins
représentation pour I'exercice
I'action en justice mentionnée a I'artig
L. 1143-13 et, le cas échéant, p
l'exécution forcée du jugeme
prononcé a l'issue.

«Art. L. 1143-15. —
L'association peut s’adjoindre, aVv
l'autorisation du juge, toute person
appartenant a une profession judici
réglementée, dont la liste est fixée
décret en Conseil d’Etat, pour I'assist

«Art. L. 1143-16. — Le
reglement amiable qui intervient entrg
responsable et le demandeur ou
ayants droit, y compris en application
la convention mentionnée
larticle L. 1143-9 du présent code, et
jugement statuant sur les droits
indemnisation du demandeur ou de
ayants droit sont soumis, selon le cas|
chapitre VI du titre VII du livre Il dy
code de la sécurité sociale,
chapitre IV du titre V du livre IV d
méme code, a [larticle L. 752-23
code rural et de la péche maritime
'ordonnance n° 59-76 du 7 janvier 19
relative aux actions en réparation ci
de PEtat et de certaines autres persor
publiques ou au chapitrell et
larticle 44 de la loi n°85-677 d
5juillet 1985 tendant a I'amélioratig
de la situation des victimes d’accide
de la circulation et a I'accélération d
procédures d'indemnisation.

« Section 5
« Dispositions diverst

«Art. L. 1143-17. — L'action
mentionnée a larticle L.1143
suspend la prescription des acti
individuelles en  réparation d
préjudices résultant des manquemé
constatés par le jugement prévu
larticle L. 1143-3 ou des faits reten
dans la convention homologuée
application de l'article L. 1143-9.

«Le délai de prescriptig
recommence a courir, pour une du
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« Section 5
« Dispositions diverst

«Art. L. 1143-17. — L’action
Inentionnée a larticle L.1143
peaspend la prescription des acti
egdividuelles en  réparation d
sprejudices résultant des manquemg
canstatés par le jugement prévu
Uarticle L. 1143-3 ou des faits reten
elans la convention homologuée
application de l'article L. 1143-9.

n «Le délai de prescriptig
réecommence a courir, pour une du

qui ne peut étre inférieure a six moig

,Qlli ne peut étre inférieure & six moig
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compter de la date a laquelle |@@mpter de la date a laquelle |ce
jugement n'est plus susceptible [Jegement n’est plus susceptible |de
recours ordinaire ou de pourvoi pmecours ordinaire ou de pourvoi En
cassation ou de celle de 'homologatj@assation ou a compter de la date| de
de la convention. ’'homologation de la convention.

«Art. L. 1143-18. — La décisign «Art. L. 1143-18. — (Non
prévue a l'article L. 1143-3 a autorité dmodifié)
la chose jugée a I'égard de chacun |[des
membres du groupe dont le préjudice a
été réparé au terme de la procédure
mentionnée aux articles L. 1143-12| et
L. 1143-13.

«Art. L. 1143-19. — N'est  pgs «Art. L. 1143-19. — N'est  pgs

recevable l'action prévue a lartig
L. 1143-1 lorsqu’elle se fonde sur
mémes faits et les mémes manquem
que ceux ayant déja fait I'objet
jugement prévu a larticle L. 1143-3
d'une convention homologuée

application de l'article L. 1143-9.

« L'adhésion au groupe ne f
pas obstacle au droit d'agir selon
voies de droit commun pour obtenir
réparation des dommages n’entrant
dans le champ défini par la décision
juge mentionnée a l'article L. 1143-3
par une convention homologuée
application de l'article 1 1142-9.

« Art. L. 1143-20. — Toute
association d'usagers du systéme
santé agréée en application de I'art|
L.1114-1 peut demander au juge

compter de sa saisine en applicatior]

l'article L. 1143-1 et a tout moment
cours de
missions mentionnées  a
L. 1143-14, sa substitution dans
droits de I'association requérante en
de défaillance de cette derniére.

«Art. L. 1143-21. — Les actio
prévues aux articles L.1143-1
L. 1143-13 peuvent étre
directement contre
garantissant la responsabilité civile
responsable, en application de I'arti
L. 124-3 du code des assurances.

'accomplissement  dds 1143-1 et a tout moment au cours|
I'artig

exercq
I'assureur

leecevable l'action prévue & [lartic

ila réparation des mémes préjudices
poeux ayant déja fait I'objet du jugeme
porévu & larticle L. 1143-3 ou d'ur
convention homologuée en applicat
de l'article L. 1143-9.

it « L'adhésion au groupe ne f
lgms obstacle au droit d’agir selon

leoies de droit commun pour obtenir
péparation des dommages n’entrant
dians le champ défini par la décision
piuge mentionnée a l'article L. 1143-3
@ar une convention homologuée

applicetion de l'article L 114%-9.

« Art. L. 1143-20. — Toute
association d'usagers du systéme
danté agréée au niveau national,
application de l'article L. 1114-1, pe
demander au juge, a compter de
asaisine en application de [lartid

IBaccomplissement des missio
esentionnées a l'article L.1143-14,
casbstitution  dans  les  droits
'association requérante en cas
défaillance de cette derniére.

S «Art. L. 1143-21. — (Non
enodifié)
es

du
cle

«Art. L. 1143-22. — Est  réput

[

ds 1143-1 lorsqu’elle se fonde sur les
emimes faits, les mémes manquements et
que

nt
e

de
en
ut
sa
le
de

sa
de
de

be « Art. L. 1143-23Non

«Art. L. 1143-20- Toute

... derniere.

Amendement AS74
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non écrite toute clause ayant pour o
ou effet d'interdire & une personne
participer a une action de groupe.

« Section 6

« Dispositions relatives a l'outr
mer

«Art. L. 1143-23. —Le prése
chapitre est applicable dans les
Wallis et Futuna. »

Il. — Le présent article entre
vigueur & la date fixée par |
dispositions réglementaires prises p
son application, et au plus tg
le 1% juillet 2016.

Ill. = Trente mois au plus tal
aprés la promulgation de la présente
le Gouvernement remet au Parlemen
rapport évaluant les conditions de
en ceuvre de la procédure d'action
groupe et propose les adaptations d
juge nécessaire

Article 45 bis B

Le code de la sécurité sociale
ainsi modifié :

le 11° de Tlarticl
inséré un12° ai

1° Aprés
L.221-1, il est
rédigé :

«12°De se prononcer
'opportunité, pour les organism
mentionnés aux articles L. 211
L. 215-1 et L. 752-4 du présent code,
porter les litiges devant la Cour
cassation. » ;

2° Apres larticle L.221-3-1,
est inséré un article L. 221-3-1-1 ai
rédigé :

«Art. L. 221-3-1-1. — En cas
faute civile ou d'infraction péna

susceptible d'avoir causé préjudice
'assurance maladie, la Caisse natior
de l'assurance maladie des travaillg

salariés peut se substituer aux cai

sjur

a@aisse centrale de la mutualité soc
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biabdifié)
de

« Section 6

£- « Dispositions relatives a I'outri
mer

ht «Art. L. 1143-23. — (Non
lewodifié)

on
es
pur
rd

Il et Ill. — (Non modifiés)

d
loi,

un
ise
de
uil

Article 45 bis B

est Le code de la sécurité sociale
ainsi modifié :
1° (Non modifié)

Bs
1,
de

He

| 2° La section 1 du chapitr€ Hu
htre VII du livre I est complétée par U
article L. 171-7 ainsi rédigé :

e «Art. L. 171-7. — En cas de fay
ecivile ou d'infraction pénale susceptik
& leur avoir causé préjudice, la Cai
alationale de l'assurance maladie

itravailleurs salariés, la Caisse natior|
selesrégime social des indépendants e

primaires d’'assurance maladie et

Texte adopté par la Commission
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caisses générales de sécurité so
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iagicole peuvent se substituer aux

pour agir en justice pour leur compteaisses locales de leur réseau pour régler

dans des conditions fixées, le
échéant, par décret. »

Article 46
Le titre F' du

publique est ainsi modifié :

1° Le dernier alinéa duV de
larticle L.1110-4, dans sa rédactipn
résultant de l'article 25 de la présepte

loi, est ainsi modifié :

a) Les mots : « ses ayants drojt »

sont remplacés par les mots: «
héritiers et
conjoint, son concubin ou son parten
lié par un pacte civil de solidarité » ;

b) Est ajoutée une phrase ainsi

rédigée :

« Toutefois, en cas de déges
d’une personne mineure, les titulaires de

autorité parentale conservent, s

aucune obligation de motivation, Igur

droit d'accés a la totalité de son dos
médical, a I'exception des éléments

dossier relatifs aux décisions médicales
pour lesquelles la personne mineure, le
cas échéant, s'est opposée a I'obtention

de leur consentement dans

conditions définies aux articles L. 1111-

5et1111-5-1. »;

1°bis A la premiére phrase
premier alinéa de l'article L. 1111-5,
référence : « 371-2 » est remplacée
la référence : « 371-1 » ;

2° L'article L.1111-7 est ain
modifié :

a) Le deuxieme alinéa
complété par une phrase ainsi rédigé

« Lorsque la personne majedire

fait 'objet d'une mesure de protecti
juridique, la personne en charge

livre ' de la
premiére partie du code de la sgméemiere partie du code de la sa

ses ayants droit, don

gst

asl'amiable les litiges ou pour agir
justice pour leur compte, selon d
modalités et des conditions fixées
décret. »

Article 46

Le titre ' du livre F' de la
publique est ainsi modifié :

1° Supprimé

ses

ire

ns

sier
du

les

fu 1° bis Supprimé
la
par

i 2° Larticle L.1111-7 est ain
modifié :

a)Le deuxieme alinéa €

« Lorsque la personne majey

bcomplété par une phrase ainsi rédigée :

bfait 'objet d’'une mesure de protectipn

en
es
par

nté

fleridique, la personne en charge

Article 46

(Sans modification)
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I'exercice de la mesure, lorsquelle
habilitée & représenter ou a assi
lintéressé dans les conditions prév
au titre XI du livre ¥ du code civil
notamment a [larticle 459 du mé
code, a acces a ces informations dan

mémes conditions. » ;

b)A avant-dernier alinéa, |¢
mots : « ayants droit » sont rempla
par les mots : « héritiers et des ayd
droit, du conjoint, du concubin ou
partenaire li¢ par un pacte civil
solidarité » ;

3° (Supprimé)

4° Apres le mot: «les », la fjn

de la premiere phrase du dernier ali
de l'article L. 1111-18 est ainsi rédigé
«héritiers et les ayants droit,

conjoint, le concubin ou le partenaire
par un pacte civil de solidarité peuv

solliciter 'acces au dossi
conformément auV de [lartic
L. 111C-4.»
Article 46 bis
.- La section 2 d

chapitre ¥ du titre IV du livre ' de la
premiére partie du code de la sg
publigue est complétée par des arti
L. 1141-5a L. 1141-7 ainsi rédigés :

«Art. L. 1141-5. - La
convention nationale mentionnée
larticle L.1141-2 détermine g
modalités et les délais au dela desq
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pBexercice de la mesure, lorsquelle
shebilitée & représenter ou a assi

I'article 459 du code civil, a acces a
peformations dans les mém
sdemditions. » ;

S b) A l'avant-dernier alinéa, apr
més mots: «, du concubin ou

ipartenaire lié par un pacte civil
fsolidarité » ;

3° (Supprimé)

4° Apres le mot: «les », la fi
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pSt
ster

LBistéressé dans les conditions prévues a

€S
es

£S

s mots : « ayants droit », sont insérés

du
de

n

la premiére phrase du dernier alinéa

ede l'article L. 1111-18 est ainsi rédigé
le les ayants droit, le concubin ou
ligartenaire lié par un pacte civil
bgolidarité peuvent solliciter I'accés
edossier conformément au V de larti
d.. 1110-4. »

Article 46 bis

U I. — La section 2 du chapitré
du titre IV du livre ¥ de la premiér
mértie du code de la santé publique

L. 1141-6 ainsi rédigés :

«Art. L. 1141-5. - La
aonvention nationale mentionnée
darticle L. 1141-2 détermine Ig
Lieledalités et les délais au dela desq

les personnes ayant souffert d’
pathologie cancéreuse ne peuvent, d
fait, se voir appliquer une majoration
tarifs ou une exclusion de garanties
leurs contrats d’assurance ayant

hes personnes ayant souffert d'y
ologie cancéreuse ne peuvent, d

fait, se voir appliquer une majoration
ifs ou une exclusion de garanties p
daurs contrats d’assurance ayant p

objet de garantir le remboursement dfwhbjet de garantir le remboursement d
crédit relevant de ladite convention. [Leédit relevant de ladite convention.
convention prévoit également les délaisnvention prévoit également les dé
au dela desquels aucune informatian dela desquels aucune informat
médicale ne peut étre recueillie par |legdicale ne peut étre recueillie par
organismes  assureurs  pour [lesganismes  assureurs  pour

pathologies cancéreuses dans ce cadrpathologies cancéreuses dans ce cad

« Le délai au dela duquel aucy
information médicale ne peut &
recueillie par les organismes assure
ne peut excéder dix ans apres la dat

e:
le
de
au
le

est

lezmplétée par des articles L. 1141-5 et

a
s
uels
ne
e ce
de

ion
les
les
re.

ne
re

urs
e de

Article 46 bis

(Sans modification)
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« Ces modalités et ces délais S
mis a jour régulierement en fonction ¢
progrés thérapeutiques.

«La convention prévo
I'extension des dispositifs prévus g
deux premiers alinéas aux patholod
autres que cancéreuses, notammen
pathologies chroniques, dés lors que

— 262 —
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fin du protocole thérapeutique défi
par I'Institut national du cancer.

« Ce délai est réduit a cing g
pour toutes les pathologies cancére
survenues avant 'age de dix-huit 2
révolus et, au dela de 'age de dix-h
ans, pour les localisations cancérel
dont le taux global de survie nette a ¢
ans est supérieur ou égal a celui
moins de dix-huit ans.

«Un décret en Conseil d’Et
détermine les informations médical
qui peuvent étre demandées dans
cadre du formulaire de déclaration
risque mentionné aux articles L. 11
du code des assurances, L.221-13
code de la mutualité et L. 932-5 du cq
de la sécurité sociale afin de garanti
respect des droits définis au prég
article.

« Un décret définit les modalit
d’'information des candidats
'assurance relatives au présent art

ont  « Ces modalités et ces délais §
@sis a jour régulierement en fonction d
progres thérapeutiques.

«Les organismes  assure
doivent respecter, pour les opérati
destinées a garantir les préts ent
dans le champ de la conventi
nationale prévue & larticle L. 11414
les conclusions des études produites|
la commission des études et recherg
instituée aupres de l'instance de sui
de propositions mentionnée au 10°
l'article L. 1141-2-1 ainsi que les déld
définis par la grille de référence étah
par ladite commissio

«Un décret en Conseil d’Et
définit les conditions d’application d
septiéme alinéa du présent article al
que les sanctions applicables en ca:
manquement a la présente obligat

t «La convention prévol
Wextension des dispositifs prévus 4
ideux premiers alinéas aux patholod
dafres que cancéreuses, notammen
lesthologies chroniques, dés lors que

progres thérapeutiques et les donnéggdegrés thérapeutiques et les donnée
la science attestent de la capacité |desscience attestent de la capacité
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traitements concernés a circonscfiitements concernés a circonscfire
significativement et durablement leysignificativement et durablement leurs
effets. effets.
«Art. L. 1141-6. — (Supprimé) «Art. L. 1141-6Les
personnes atteintes ou ayant été atte[ntes
d'une pathologie pour laquelle
I'existence d’un risque aggravé de santé
a été établi ne peuvent se voir appliquer
conjointement une majoration de tafifs
et une exclusion de garantie pour leurs
contrats d’assurance ayant pour objet de
garantir le remboursement d'un crédit
relevant de la convention nationale
mentionnée a l'article L. 1141-2.
«Art. L. 1141-7. — Le  montant «Art. L. 1141-7. -Supprimé
maximal des majorations de tarifs ef la
nature des exclusions de garanties & un
contrat d'assurance ayant pour objet de
garantir le remboursement d'un crédit
professionnel, immobilier ou a Ja
consommation appliquées aux
personnes en raison de la patholggie
dont elles sont ou ont été atteintes| et
pour laquelle I'existence d'un risqlie
aggravé est établie sur la base |des
informations déclarées compte tenu fdes
données de la science, sont fixés gour
chaque pathologie par la grille e
référence de la convention nationple
mentionnée a l'article 11141-2. »
Il. - A défaut de mise en ceuyre Il. — A défaut de mise en ceuyre
du premier alinéa de l'article L. 1141-8u premier alinéa de l'article L. 1141-5
du code de la santé publiqgue par éa de l'article L. 1141-6 du code de|la
convention nationale mentionnée | santé publique par la conventipn
larticle L. 1141-2 du méme code avamationale mentionnée a [lartide
le 31 décembre 2015, les délais préMud141-2 du méme code avant |le
et les modalités d’application de I'arti¢l81 décembre 2015, les délais prévus et
L. 1141-5 sont fixés par décret. Pour [lees modalités d’application des mémes
pathologies mentionnées au derniarticles L.1141-5 et L.1141-6 sqgnt
alinéa du méme article L. 1141-5, cetixés par décret. Pour les pathologies
échéance est portée a dix-huit moismeentionnées au dernier alinéa |de
compter de la promulgation de [lBarticle L. 1141-5, cette échéance pst
présente loi. portée a dix-huit mois a compter de| la
promulgation de la présente loi.
Article 46 ter Article 46 ter Article 46 ter
I. — Les deuxiéme a avant-dernjer Supprimé Il.—Les deuxiéeme a avant-
alinéas de larticle L. 1232-1 du code|de dernier alinéas de l'article L. 1232-1 du
la santé publique sont remplacés [par code de la santé publigue sont
deux alinéas ainsi rédigés : remplacés par deux alinéas ainsi
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«Le médecin informe Ig
proches du défunt, préalablement
prélévement envisagé, de sa nature ¢
sa finalité, conformément aux bonn
pratiques arrétées par le ministre chd
de la santé sur proposition de I'Ager
de la biomédecine.

«Ce prélevement peut &
pratiqué sur une personne majeure
lors qu’elle n’a pas fait connaitre, de g
vivant, son refus d'un tel préléveme|
principalement par l'inscription sur U
registre national automatisé prévu a
effet. Ce refus est révocable a t
moment. »

| bis. — Le 2° de l'article L. 1233

6 du code de la santé publique est dinsi

rédigé :

«2°Les modalité
selon lesquelles le refus prévu
dernier alinéa du méme article peut §
exprimé et révoqué ainsi que
conditions dans lesquelles le public
les usagers du systéme de santé
informés de ces modalités ; ».

. —Les | etlbis entrent ¢
vigueur six mois apres la publication
décret en Conseil d’Etat prévu au |
et au plus tard alJjanvier 2017.

CHAPITREV

Créer les conditions d'un accés ouvel
aux données de santé

Article 47
I.—Le livre IV de la premier
partie du code de la santé publique
complété par un titre VI ainsi rédigé :

« TITRE VI

« MISE A DISPOSITION DEY
DONNEES DE SANTE

« Chapitre préliminaire

— 264 —
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CHAPITREV

tCréer les conditions d'un accés ouve
aux données de santé

Article 47

=Y

l.—Le livre IV de la premiér

@stitie du code de la santé publique

complété par un titre VI ainsi rédigé :
« TITRE VI

« MISE A DISPOSITION DES
DONNEES DE SANTE

« Chapitre préliminaire

« Principes relatifs a la mise

Texte adopté par la Commission

rédigés :

«Le médecin informe les
proches du défunt, préalablement au
prélévement envisagé, de sa nature et de
sa finalité, conformément aux bonnes
pratiques arrétées par le ministre
chargé de la santé sur proposition de
I'’Agence de la biomédecine.

« Ce prélevement peut étre
pratiqué sur une personne majeure deés
lors qu’elle n'a pas fait connaitre, de
son vivant, son refus dun tel
prélévement, principalement par
I'inscription sur un registre national
automatisé prévu a cet effet. Ce refus est
révocable a tout moment. »

| bis. — Le 2° de
I'article L. 1232-6 du code de la santé
publique est ainsi rédigé :

«?2°Les modalités selon
lesquelles le refus prévu au dernier
alinéa du méme article peut étre
exprimé et révoqué ainsi que les
conditions dans lesquelles le public et
les usagers du systéme de santé sont
informés de ces modalités ; ».

I.—Les | et Ibis entrent en
vigueur six mois apres la publication du
décret en Conseil d’Etat prévu au | bis,
et au plus tard au®janvier 2017.

Amendements AS29 et AS146

CHAPITREV

tCréer les conditions d'un accés ouvert
aux données de santé

Article 47

1

est

a « Principes rislaéi la mise
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disposition des données de santé

«Art. L. 1460-1. — Les donné
de santé a caractéere personnel recue
a titre obligatoire et destinées 4

— 265 —

Texte du Sénat

disposition deséés de santé

£S « Art. L. 1460-1. — Les donné
ldessanté a caractére personnel recue
ux titre obligatoire et destinées 4

e

Texte adopté par la Commission

S «Art. L. 1460-1- Les ...

lies

Ux

services ou aux établissements puljlesrvices ou aux établissements publics

de I'Etat ou des collectivités territorial
ou aux organismes de sécurité sod
peuvent faire I'objet de traitements a
fins de recherches, d'études

d’évaluations présentant un caract
d'intérét public, dans le respect de la
n°® 78-17 du 6 janvier 1978 relative
linformatique, aux fichiers et ay
libertés. Les traitements réalisés a ¢
fin ne peuvent avoir ni pour objet,
pour effet de porter atteinte a la
privée des personnes concernées.
disposition législative contraire, ils
doivent en aucun cas avoir pour
l'identification directe ou indirecte d
ces personnes.

« Les citoyens, les usagers
systéme de santé, les professionnel
santé, les établissements de sant
leurs organisations représentatives d
que les organismes participant
financement de la couverture contre
risque maladie ou réalisant d
recherches, des études ou
évaluations a des fins de santé publi
les services de I'Etat, les institutio
publigues compétentes en matiére
santé et les organismes de presse
acces aux données mentionnées
premier alinéa dans les conditid
définies par la loi n° 78-17 du 6 janv
1978 précitée et, le cas échéant, pa

dispositions propres a ces traitementg.

« Chapitre §'

« Systeme national des donn
de santé

«Art. L. 1461-1. - I. — Le
systeme national des données de §
rassemble et met a disposition :

«1°Les données issues
systémes d'information mentionnés
l'article L. 6113-7 du présent code ;

ede I'Etat ou des collectivités territorial
iale aux organismes de sécurité sodg
ipsuvent faire I'objet de traitements a
dins de recherches, d'études

edevaluations présentant un caract]
Idlintérét public, dans le respect de la
RA° 78-17 du 6 janvier 1978 relative
Winformatique, aux fichiers et au
diteertés. Les traitements réalisés a c
fin ne peuvent avoir ni pour objet,
jgour effet de porter atteinte a la

HaiNée des personnes concernées. IIs
ndoivent en aucun cas avoir pour ffi
fifidentification directe ou indirecte d
@es personnes.

|

du « Les citoyens, les usagers
ssgistéme de santé, les professionnel
esanté, les établissements de sant
ifirs organisations représentatives ai
@ue les organismes participant
fimancement de la couverture contre
esque maladie ou réalisant d
desherches, des études ou
éealuations a des fins de santé publig
res services de I'Etat, les institutio
plebligues compétentes en matiere
seamté et les organismes de presse|
aces aux données mentionnées
meemier alinéa dans les conditig
aéfinies par la loi n°78-17 d
geimnvier 1978 précitée.

5
&

« Chapitre ¥

fes  « Systeme national des donn
de santé

«Art. L. 1461-1. — I. — (Non
lamtdifié)

les

a

du

es
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X
ette
hi

ie
ne . concernéesSauf disposition
i¢gislative contraire ils ne doivent en

@ucun cas avoir pour fin l'identification

directe ou indirecte de ces personnes.
Amendement AS313

«Les ...
de
et

nsi

au

le

es
des

ue,

ns

de
ont
au

ns
u

... précitéeet, le cas échéant, par les
dispositions propres a ces traitements

Amendement AS314

Pes



Texte de '’Assemblée nationale

«2°Les données du systel
national d’information interrégimes
lassurance maladie mentionné
larticle L.161-28-1 du code de
sécurité sociale ;

« 3° Les donnéede la statistiqug
nationale sur les causes de dé
mentionnée a [larticle L.2223-42

code général des  collectivitg
territoriales ;

«4° Les données médic|
sociales du systeme d'informati

mentionné a l'article L. 247-2 du co
de I'action sociale et des familles ;

«5° Un échantillon représentaq
des données de remboursement

bénéficiaire  transmises par d
organismes d’assurance malaj
complémentaire et défini [:

concertation avec leurs représentants|.

«Il. — Dans le cadr|
d’orientations générales définies
'Etat, en concertation avec |
organismes responsables des systd
d’information et des donné
mentionnés au |, la Caisse nationalg
lassurance maladie des travaille
salariés réunit et organise I'ensem|
des données qui constituent le syst
national des données de s4g
mentionné au mémel. Elle ¢
responsable du traiteme

« La méthode d'appariement d
données mentionnées au 5° dudit |
les données correspondantes du sys
national des données de santé
élaborée en concertation avec
représentants des organismes

transmettent les données concernées.

«|ll. — Le systéme national d
données de santé a pour finalité la n
a disposition des données, dans
conditions définies aux articles L. 144
2 et L. 1461-3, pour contribuer :

«1° A Tinformation sur la sang
ainsi que sur I'offre de soins, la prise
charge médico-sociale et leur qualité
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«Il. = (Non modifié)

«ll. = (Non modifié)
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« 3° Les données sur les causes
de déces mentionnées a [larticle
L.2223-42 du code général des
collectivités territoriales ;

Amendement AS315



Texte de '’Assemblée nationale

ceuvre et a I'évaluation des politiques| de

santé et de protection sociale ;

«3°A la connaissance d
dépenses de santé, des dépense
lassurance maladie et des déper
médico-sociales ;

«4° A l'information deg
professionnels, des structures et
établissements de santé ou méd
sociaux sur leur activité ;

«5° A la surveillance, a la veil
et a la sécurité sanitaires ;

« 6° A la recherche, aux étudeg
I'évaluation et a l'innovation dans |
domaines de la santé et de la prisg
charge médico-sociale.

«IV.—Pour le systétme nation
des données de santé et pour
traitements utilisant des données
caractére personnel issues de
system:

« 1° Aucune décision ne peg
étre prise a l'encontre d'une perso
physique identifiée sur le fondement
données la concernant et figurant d|
I'un de ces traitemer ;

« 2° Les personnes responsal
de ces traitements, ainsi que celles
mettant en oceuvre ou autoriséeg
accéder aux données a carac|
personnel qui en sont issues S
soumises au secret professionnel d
les conditions et sous les peines pré
a l'article 226-13 du code pénal ;

« 3° L'acces aux donné
s’effectue dans des conditions assu
la confidentialité et [lintégrité d¢
données et la tracabilité des acces e
autres traitements, conformément a
référentiel défini par arrété des minist
chargés de la santé, de la sécy
sociale et du numérique, pris apres
de la Commission nationale
linformatique et des libertés ;

«4° Les données individuell
du systeme national des données
santé sont conservées pour une d
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Texte de '’Assemblée nationale

de l'application du deuxieme alinéa
larticle 36 de la loi n°78-17 d
6 janvier 1978 relative a l'informatiqu
aux fichiers et aux libertés.

«V.—Les données du systél
national des données de santé
peuvent étre traitées pour l'une
finalités suivantes :

«1° La promotion des produits

mentionnés au Il de l'article L. 5311
en direction des professionnels de s
ou d'établissements de santé ;

« 2° L'exclusion de garanties d
contrats d’assurance et la modificat|
de cotisations ou de primes d’assurg|
d'un individu ou dun group
d'individus présentant un méme risqui

«Art. L. 1461-2. — Les donné
du systeme national des données
santé qui font I'objet d'une mise a
disposition du public sont traitées p
prendre la forme de statistiques agrég
ou de données individuelles constitu
de telle sorte que l'identification, dired
ou indirecte, des personnes concerné
est impossible. Ces données sont m
a disposition  gratuitement. |
réutilisation de ces données ne
avoir ni pour objet, ni pour effg
d’identifier les personnes concerni

« Par
alinéa du présent article, les donn
relatives a I'activité des professionn
de santé publiées par les organis
gestionnaires des régimes obligatoi
de base de lassurance maladie,
application de larticle L. 162-1-11 d
code de la sécurité sociale, s
réutilisées dans les  conditio
mentionnées a l'article 12 et au sec
alinéa de l'article 13 de la loi n° 78-7
du 17 juillet 1978  portant  divers

mesures d'amélioration des relatid

entre l'administration et le public
diverses dispositions d’ord
administratif, social et fisc:

«Art. L. 1461-3. — . —Un accd

=4

e
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«V.—Les données du syste
metional des données de santé

finalités suivantes :

fle tout produit, bien ou service

adtéection des professionnels de sal

d’'établissements de santé ou d'usa
du systéme de santé ;

afroit ou d'un service, ainsi

la modification

raison du_risque que présente
individu ou un groupe d’individus.

S «Art. L. 1461-2. — (Non
dedifié)
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bS «Art. L. 1461-3. — I. — (Non

aux données a caractére personne

rdadifié)

@euvent étre traitées pour l'une ¢

«1° La promotion commercia

«2° Le refus du bénéfice d'l
qu
H@xclusion de garanties des contr
pd’assurance et
pcotisations ou de primes d’'assurand|
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e « 1° La promotion des produits
ementionnés au Il de larticle L. 5311-1
nheh directiondes professionnels de santé
ersd’établissements de santé

n « 2° L’exclusion de garanties des
eontrats d’assurance da modification
ptle cotisations ou de primes d’assurance
dé¢'un individu ou dun groupe
ed’andividus présentant un méme risque.
un
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systeme national des données de §
ne peut étre autorisé que pour perme
des traitements :

« 1° Soit a des fins de recherc
d’étude ou d'évaluation contribuant
une finalit¢é mentionnée aulll
larticle L.1461-1 et répondant a
motif d'intérét public ;

« 2° Soit nécessaires
accomplissement des missions
services de I'Etat, des établissemd
publics ou des organismes char
d'une mission de service pub

compétents, dans les conditions définies

au Il du présent article.

«Le responsable de tg
traitements n’est autorisé a accéder
données du systéeme national
données de santé et a procéder a
appariements avec ces données que
la mesure ou ces actions sont rend
strictement nécessaires par les fina
de la recherche, de I'étude ou
'évaluation ou par les missions
I'organisme concerné.

« Seules les personn
nommément désignées et habilitées 3
effet par le responsable du traitemg
dans les conditions précisées dan
décret en Conseil d’Etat mentionnd
larticle L.1461-7, sont autorisées
accéder aux données du systd
national des données de sa

« Il — Les traitements a des fi
de recherche, d’étude ou d’évaluat]

mentionnés au 1° dul sont autori
selon la procédure définie
chapitre IX de la loi n°78-17 d

6 janvier 1978 précitée.

« Les personnes produisant
commercialisant des produ
mentionnés au Il de l'article L. 5311
du présent code ou les organis
mentionnés au 1° du A et aux 1°, 2°,
5° et 6° du B du | de l'article L. 612
du code monétaire et financier ainsi
les intermédiaires d’assuran
mentionnés a l'article L. 511-1 du co
des assurances sont tenus :
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lau chapitre IX de la loi n° 78-17 ¢
6 janvier 1978 précitée.

ou « Les organismes a but lucratif
tles organismes mentionnés aux 3°,
&t 6° du B du | de l'article L. 612-2 d
nesde monétaire et financier sont tenu
3°,
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asont autorisés selon la procédure définie

u

et «Les personnes produisant ou
&mmercialisant des produits
umentionnés au Il de I'article L. 5311-1
5du présent code oues organismes
mentionnésau 1° du A edux1°, 2°,3°,

5° et 6° du B du | de l'article L. 612-2
du code monétaire et financiainsi que
les intermédiaires d’'assurance
mentionnés a l'article L. 511-1 du code
des assurancesont tenus :
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«1° Soit de démontrer que les «1° Soit de démontrer que |
modalités de mise en ceuvre |doodalités de mise en oeuvre

Texte adopté par la Commission

es «1° Soit ...
du

traitement rendent impossible toliteaitement rendent impossible toyte
utilisation des données pour l'une detilisation des données pour I'une des
finalités  mentionnées  auV lénalités mentionnées au V de l'artigle

l'article L. 1461-1 ; L. 1461-1. Les modalités techniques|de L. 1461-1 ;
mise a disposition desdites donngées
doivent alors rendre impossible leur Amendement AS318
conservation ou leur enregistrement jpar
I'organisme concerné ;

«2°Soit de recourir a (yn « 2° (Non modifié)
laboratoire de recherche ou a un bureau
d’études, publics ou privés, pour réaliser
le traitement.

« Les responsables des « Les responsables des
laboratoires de recherche et des buredaboratoires de recherche et des bureaux
d'études présentent a la Commisdidiétudes présentent a la Commission
nationale de [linformatique et demationale de [linformatique et des
libertés un engagement de conformitdildertés un engagement de conformité a
un référentiel incluant les criteresn référentiel incluant les criteres de
d’expertise et d'indépendance, arrété|gamfidentialité, d’expertise et
le ministre chargé de la santé, pris apmdépendance, arrété par le ministre
avis de la méme commission. chargé de la santé, pris aprés avis de la

méme commission.

«L'accés aux données est «Ll'accés aux données est
subordonné a I'engagement, par |debordonné :
demandeur, de communiquer |au
groupement d'intérét public mentionné
a l'article L. 1462-1 :

«a) Au début de la recherche,|de «a)Avant le début de |[a
I'étude ou de I'évaluation, l'autorisatigmecherche, a la communication, par| le
de la Commission nationale demandeur, au groupement d'intérét

linformatique et des libertés et uppublic mentionné a larticle L. 1462-1,

déclaration des intéréts du demandele I'étude ou de [I'évaluation, ¢
en rapport avec I'objet du traitement ;| 'autorisation de la Commissid

du demandeur en rapport avec I'objet]

évaluer la validité et les résultats ;

nationale de [linformatique et des
libertés, d’'une déclaration des intérgts

traitement, et du protocole d'analyse,
précisant notamment les moyens d'en

«b) A la fin de la recherche, ¢le «b) A I'engagement du «b) A 'engagement ...

l'étude ou de I'évaluation ou, le cedemandeur de communiquer

échéant, apres sa publication la méthagteupement d’intérét public mentionpé

au

et les résultats de lanalyse et |es méme article L.1462-1, dans [un
moyens d’en évaluer la validité. délai raisonnable aprés la fin de|la
recherche, de I'étude ou de I'évaluatipn, ... de I'évaluation,

de la méthode, des résultats de I'ana|

Waeméthode, les résultats de I'analyse et

et des moyens d’en évaluer la validité.lesmoyens d’en évaluer la validité.




Texte de '’Assemblée nationale

« Le groupement d'intérét publ
mentionné a larticle L. 1462-1 publ
lautorisation de la Commissid
nationale de [linformatique et d
libertés, la déclaration des intéréts,
résultats et la méthode.

«|ll. —Le décret mentionné

services de I'Etat, des établissemd
publics ou des organismes charj
d'une mission de service pub
autorisés & traiter des données|
caractére personnel du systéme nati
des données de santé pour les besoi
leurs missions. Ce décret précise, f
chacun de ces services, établissem
ou organismes, I'étendue de cg
autorisation, les conditions d'acces 3
données et celles de la gestion
acces.

« Art. L. 1461-4. — (Supprimé)

«Art. L. 1461-5. — I. — Le
systeme national des données de §
ne contient ni les noms et prénoms
personnes, ni leur numéro d'inscripti
au répertoire national d'identificatig
des personnes physiques, ni |
adresse. Les numéros d'identificat
des professionnels de santé g
conserveés et gérés séparément des 4
données.

«ll.—Un décret en Consg
d’Etat, pris aprés avis de la Commiss
nationale de [linformatique et d
libertés, détermine les données
caractére personnel qui, en raison
risque d'identification directe dg
personnes concernées, sont confiég
un organisme distinct du responsable
systeme national des données de sal
des responsables des traitements.

« Cet organisme est seul habi
a détenir le dispositif de corresponda
permettant de réidentifier les person
a partir des données du systeme nati
des données de santé. Il assurg
sécurité de ce disposi

« 1ll. — La Commission nationa|
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c « Le groupement d'intérét publ
enentionné au méme article L. 1463
mpublie sans délai I'autorisation de
eE€ommission nationale de I'informatiq
les des libertés, la déclaration d
intéréts, les résultats et la méthode.

a «lll.—Le décret

fitee la liste des services de I'Etat, g
pétablissements publics  ou qd
iorganismes chargés d'une mission
sarvice public autorisés a traiter ¢
pdahnées a caractére personnel

qour les besoins de leurs missions.
eshdsret précise, pour chacun de
tservices, établissements ou organis
lUgtendue de cette autorisation,
denditions d’acces aux données et ce
de la gestion des acces.

« Art. L. 1461-4(Supprimé)

« Art. L. 1461-5. — (Non
lantEdifié)
des
on
n
eur
on
ont
utres

il
on
£S

a
du
S
bs A
du
té et

ité
hce
hes
pnal
la

[

de linformatique et des libertés p¢g

i en Consei
larticle L.1461-7 fixe la liste desd’Etat mentionné a larticle L. 1461
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Texte de '’Assemblée nationale

autoriser I'accés aux données déten
par l'organisme mentionné au ll
présent article, dans les conditid
prévues par la loi n°78-1
du 6 janvier 1978 précitée, quand il
nécessaire :

«1° Pour avertir une person
d’'un risque sanitaire grave auquel ¢
est exposée ou pour lui proposer
participer a une recherche ;

«2°Pour la réalisation d'(
traitement a des fins de recherg
d’étude ou d’évaluation si le recourg
ces données est nécessaire, sans so
alternative, a la finalité du traitement
proportionné aux résultats attendus.

«Art. L. 1461-6. — L'accés a(
données de santé autres que c
mentionnées a larticle L.1461-2 ¢
gratuit pour :

« 1° Les recherches, les étu
ou les évaluations demandées
l'autorité publique ;

«2°Les recherches réalisq
exclusivement pour les besoins
services publics administratifs.

«Art. L. 1461-6-1. — Pour lg
finalités de recherche, d'étude
d’évaluation, la mise a disposition d
données des composantes du syst
national des données de s4g
mentionnées aux 1° a5° de larti
L. 1461-1 est régie par le prés
chapitre.

«Art. L. 1461-7. —Un décret ¢
Conseil d’Etat, pris aprés avis de
Commission nationale de I'informatiq
et des libertés :

«1° Désigne les organism
chargés de gérer la mise a disposi
effective des données du systéd

national des données de santé
détermine leurs responsabili
respectives ;

« 2° Dresse la liste des catégo
de données réunies au sein du syst
national des données de santé et
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national des données de santé| y
compris par les organismes d'assurgnce
maladie complémentaire ;

« 3° (Supprimé) « 3° (Supprimé)
«4° Fixe, dans les limitg « 4° (Non modifié)
prévues au lll de larticle L. 1461-3, [la
liste des services, des établissements ou

des organismes  bénéficiant |de
l'autorisation mentionnée au méme Il ;

2]

« 4° bis Fixe les conditions de « 4° bis (Non modifié) « 4° bis Fixe les conditiorde
désignation et d’habilitation des désignation et d’habilitation des
personnels autorisés a accéder | au personnes autorisées & accéder au
systéme national des données de sarjté ; systéme national des données de santé ;

Amendement AS320

«5°Fixe les conditions de «5° (Non modifié)

gestion et de conservation séparées| des
données permettant une identificatjon
directe des personnes en applicatior) de
larticle L.1461-5 et détermine
lorganisme a qui sont confiées des
donnée:

« 6° Détermine les modalités
selon lesquelles les organisnjes
mentionnés au présent 1° garantissent a
toute personne qui leur en fait |la
demande, en application de l'article 38
de la loi n°78-17 du 6 janvier 1978
relative a l'informatique, aux fichiers gt
aux libertés, que ses données de santé a
caractéere personnel ne seront pas njises
a disposition dans le cadre du 1° du | de
I'article L. 1461-3 du présent code.

« Chapitre Il « Chapitre 1l

« Institut national des données|de « Institut national des données|de
santé santé

«Art. L. 1462-1. — Un «Art. L. 1462-1. — (Non
groupement d’intérét public, dénommgémodifié)
“Institut national des données de santé”,
est constitué entre [I'Etat, des
organismes assurant une représentation
des malades et des usagers du syseme
de santé, des producteurs de donnégs de
santé et des utilisateurs publics et privés
de données de santé, y compris |des
organismes de recherche en santé.

« |l est notamment chargé :



Texte de '’Assemblée nationale

«1° De veiller a la qualité des

données de santé et aux conditipns
générales de leur mise a disposition,
garantissant leur sécurité et facilitant

leur utilisation dans le respect de la
n°® 78-17 du 6 janvier 1978 relative
linformatique, aux fichiers et ay
libertés ;

«2°D'assurer le secrétar
unique mentionné a larticle 54 de
méme loi ;

«3° D'émettre un avis sur
caractére d'intérét public que prése
une recherche, une étude ou

loi
a
X

at
la

nte
ne

évaluation, dans les conditions préviies

au méme article 54 ;

«4° De faciliter la mise
disposition d’échantillons ou de jeux
données agrégées mentionnées au |
dudit article 54, dans des conditid
préalablement homologuées par
Commission nationale de l'informatiq
et des libertés ;

« 5° De contribuer a I'expressi
des besoins en matiére de donr
anonymes et de résultats statistiqueg
vue de leur mise & la disposition
public.

« Il publie chaque année
rapport a l'attention du Parlement.

« Art. L. 1462-2. — (Supprimé)

| bis. — Au premier alinéa du |
l'article L. 1451-1 du méme code, apl
la référence : « L. 1431-1, », est insd
la référenc : « L. 1462-1, ».

Il. — L'article L.161-28-1 dJ
code de la sécurité sociale est a
modifié :

1° Apres le 3°, il est inséré un
ainsi rédigé :

«4° A la constitution du systén
national des données de sa
mentionné a l'article L. 1461-1 du co
de la santé publique. » ;

de
bis

a

n
ées
, en
du

un

e

rée

nsi

ne

nté,
He

2° Au dernier alinéa, les mot:

b .
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« Art. L. 1462-2(Supprimé) »

I bis, Il et lll. — (Non modifié)

Texte adopté par la Commission



Texte de '’Assemblée nationale

« 'anonymat » sont remplacés par
mots : « la vie privée ».

IIl. — L'article L. 161-29 du cod

de la sécurité sociale est ainsi modifi :

1° L'avant-dernier alinéa e

ainsi rédigé :

« Le personnel des organisn
d’assurance maladie est soumis
secret professionnel dans les conditi
et sous les peines prévues
I'article 226-13 du code pénal. » ;

2° Au dernier alinéa, les mot
« aprés consultation du comité natio|
paritaire de l'information médicale vi
a l'article L. 161-30 et » sont supprim

IV. — (Supprimé)

V.- Larticle L.2223-42 d
code général des  collectivit]
territoriales est ainsi modifié :

1° Le deuxieme alinéa est ai
modifié :

a)La premiere phrase ¢
complétée par les mots: « et qui
accés aux données relatives aux cal
médicales de déceés pq
'accomplissement de leurs missions

b) A la seconde phrase, apreés
mot : « fixe », sont insérés les mo
« le périmetre des accés ainsi que » ;

2° Aprés le 2°, sont insér
des 3° a 5° ainsi rédigés :
« 3° Pour les recherches,

études ou les évaluations dans
domaine de la santé, dans les conditi
fixées a l'article L. 1461-3 du code de
santé publique ;

« 4° Pour alimenter le systé
national des données de santé défi
l'article L. 1461-1 du méme code ;

«5° Pour I'établissement
statistiques dans le cadre
l'article 7 bis de la loi n°51-711 d
7 juin 1951  sur  l'obligation, |

les
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coordination et le secret en matiére

— 275 —

Texte du Sénat

IV. — (Supprimé)

V et VI. — (Non modifiés)

Texte adopté par la Commission

«5° Pour [l'établissement de
statistiques dans le cadre de
l'article 7 bis de la loin®°51-711 du
7 juin 1951  sur  l'obligation, la
coordination et le secret en matiere de
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statistiques, a I'Institut national de
statistique et des études économique

la
5ou

aux services statistiques du minigtre

chargé de la santé. Ces données dol
étre traitées séparément des don
individuelles d'état civil détenues p|
I'Institut national de la statistique et d
études économiques. »

VI. — L'article L. 1435-6 du cod
de la santé publigue est ainsi rédigé :

« Art. L. 1435-6. — L’agence
régionale de santé a accés aux don
nécessaires a l'exercice de ses miss
contenues dans les systen
d’information des établissements
santé et des établissements et ser
médico-sociaux ainsi que, dans
conditions prévues a l'article L. 1461
aux données des organisn
d’assurance maladie et de la Cal
nationale de solidarité pour I'autonom|
Elle a également accés, dans
conditions définies au lll de Iartic
L. 1461-3, aux données du systg
national des données de santé.

« L’agence régionale de santé
tenue informée par les organismes si
dans son ressort de tout prd
concernant  l'organisation et
fonctionnement de leurs systeén
d’information. Le directeur général
'agence détermine, en fonction de
situation  sanitaire, pour chaq
établissement, service et organisme,
données utiles que celui-ci d
transmettre de fagon  régulié
notamment les disponibilités en lits
places. Le directeur général de I'age
décide également de la fréquence
mise a jour et de transmission
données issues des établissement:
soins et des établissements et ser
médicc-sociaux

«Les agents de [Iagen
régionale de santé n'ont acces
données de santé & caractére persq
que si elles sont strictement nécessg
a l'accomplissement de leurs missig
lls sont tenus au secret profession
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Lorsque ces données sont utilisées §
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statistiques, par I'Institut national de la
statistique et des études économiques ou
par les services statistiques du ministre
chargé de la santé. Ces données doivent
étreconservées séparément des données
du répertoire national d'identification
des personnes physiquektenues par
I'Institut national de la statistique et des
études économiques. »

Amendement AS321
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fins d'étude, elles ne comportent ni
nom, ni le numéro d'inscription g
répertoire national d’identification d
personnes physiques et des précau
sont prises pour assurer la tragabilité
acces, dans le respect de la loi n° 79
du 6janvier 1978 relative
linformatique, aux fichiers et ay
libertés. »

VII. — L'article L.1111-8-1 dJ
code de la santé publique est al
rédigé :

«Art. L. 1111-8-1. - I. — Le
numéro dinscription au répertoi
national d’identification des personn
physiques est utilisé comme identifi
de santé des personnes pour leur
en charge & des fins sanitaires
médico-sociales, dans les conditi
prévues a l'article L. 1110-4.

— 277 —

Texte du Sénat

le

u

bS
ions
des
-17
a
X

VII. — L'article L.1111-8-1 dy
mside de la santé publique est a
rédigé :

«Art. L. 1111-8-1. — I. — (Non
enodifié)

«Un décret en Conseil d’Et
pris aprés avis de la Commiss|
nationale de [linformatique et d
libertés, précise les
d'utilisation de cet identifian
notamment afin den empéch
I'utilisation a des fins autres q
sanitaires et médico-sociales.

« Les dispositions de la loi n° 7|
17 du 6 janvier 1978 relative
linformatique, aux fichiers et a(
libertés  prescrivant
particuliere d’autorisation a raison
I'utilisation du numéro d’inscription &
répertoire national d’identification d
personnes physiques dans un traiten
de données personnelles ne sont
applicables aux traitements qui utilis
le ce numéro exclusivement dans
conditions prévues au présent I.

«Il.—Par dérogation aul,
traitement de l'identifiant de santé p
étre autorisé a des fins de reche
dans le domaine de la santé, dans
conditions prévues au chapitre IX de
loi  n°78-17 du 6 janvier 197
précitée. »

modalitg

une procédire
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e «Il. — Par dérogation au |,
etriaitement de lidentifiant de santé peg
obiee autorisé a des fins de recher
dems le domaine de la santé, dans|
tonditions prévues au chapitre IX de|
doi n° 78-17 du 6 janvier 1978 précite
La Commission nationale q
linformatique et des libertés pel
imposer que le numéro d'inscription
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VIll.-La loi
aux fichiers et aux libertés est ai
modifiée :

1° A A la seconde phrase du
de larticle 6, les références:
chapitres IX et X » sont remplacées
la référence : « au chapitre IX » ;

1° L’article 8 est ainsi modifié :

a) Au8° dull, apres le mof:

« recherche », sont insérés les m
«, aux études et évaluations » ;

b) A la seconde phrase du lll,
référence : « et X » est supprimée ;

c)AulV, aprés les

référence : « au V de l'article 22, » ;

d) Il est ajouté un V ainsi rédigé :

«V.—Les jeux de donné
issues des traitements comportant
données & caractére  person
mentionnées au | du présent article
peuvent étre mis a la disposition
public qu'aprés avoir fait I'objet d'un|
anonymisation compléte des donn
personnelles qu’ils contiennent.

responsable du traitement tient a

n°78-17 du
6 janvier 1978 relative a I'informatiqu

« g

mots :
« conditions prévues », est insérée
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détenir cet identifiant et chargé

Un décret en Conseil d’Etat, pris ap
avis de la Commission nationale

l'informatique et des libertés, précise
modalités d'application du
article. »

VIll. -La loi n°78-17
E6 janvier 1978 relative a 'informatiqu
haux fichiers et aux libertés est ai
modifiée :

5o

UX
par

1° A (Non modifié)

1° L'article &eainsi modifié :

a) (Non modifié)

la b) A la seconde phrase du llI, |
références : «des chapitres IX et
sont remplacées par la référence : «
chapitre IX » ;

larticle 25» est remplacée par
références: «aux |
I'article 25 » ;

13 «V.—Les jeux de donné
desues des traitements comportant
rEnnées de santé & caractere persg
mentionnées au | du présent article
cheuvent étre mis a la disposition
epublic qu’aprés avoir fait I'objet d'un
Easonymisation compléete et irréversi
ldes données personnelles qu
tantiennent, rendant impossil]

disposition de la Commission nationalédentification, directe ou indirecte, d

de linformatique et des libertés |
procédés mis en ceuvre pour garg
cette anonymisation. La commissi
peut  également reconnaitre
conformité & la présente loi de tol
méthodologie générale ou de t
procédé d’anonymisation. » ;

mationale de [linformatique et d
dibertés peut homologuer et publier ¢
laéthodologies  générales ou

fmocédés d'anonymisation auxquels
bresponsable du traitement se confor
préalablement a la mise a disposition
ces données ou jeux de données

responsable de traitement, habilité

prése

du

c) Au IV, la référence : «au | d

et_ IV ¢

d) Il est ajouté un V ainsi rédigé :
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1°bis Le dixieme alinéa
I'article 15 est supprimé ;

2° L'article 22 est complété p
un V ainsi rédigé :

« V.- Les traitements

services chargés d'une mission
service public figurant sur une i

la santé et de la sécurité sociale,

de l'informatique et des libertés, afin

sont soumis au régime de la déclara
préalable prévu au présent article.
responsable du traitement rend co
chaque année a la Commiss]
nationale de [linformatique et d
libertés des traitements ainsi mis
ceuvre.

« Les conditions dans lesquel
ces traitements peuvent utiliser
numéro d'inscription au répertoi
national d'identification des personr
physiques sont définies par décret
Conseil d’Etat, pris aprés avis de
Commission nationale de l'informatiq
et des liberté » ;

3° L'article 27 est complété p.
un 1V ainsi rédigé :

«IV.—Lel° desl et |l
présent article ne sont pas applica:

d

«1° Aux traitements a des fi
de recherche, d'étude ou d’évaluat]
dans le domaine de la santé, qui
soumis au chapitre I1X ;

q

g

g
données de santé & caractére persq
mis en ceuvre par les organismes ou
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de ces données est subordonné

qui se prononce dans les conditi
prévues a larticle 25 de la prése
|0i.»;

e 1° bis (Non modifié)

ar 2° L'article 25 est complété p
un IV ainsi rédigé :

e «IV.—Par dérogation au
torslque la Commission nationale
fesformatique et des libertés est sai
déune demande d’autorisation d’
teraitement

iganismes ou

r une

isituation d'urgence, a une ale
lsanitaire, au sens de l'article L. 141
mte code de la santé publique, elle
eheures. s'est

Lorsqu’elle ne

est réputée accordée.

es « Les conditions dans lesquel
lees traitements peuvent utiliser
@uméro d'inscription au répertoi

physiques sont définies par décret
Bonseil d’Etat, pris aprés avis de
€ommission nationale de I'informatiq
et des liberté » ;

ar 3° L'article 27 est complété p
un 1V ainsi rédigé :

«IV.—Lel° desl et |l
présent article ne sont pas applica :

] d

ns «1° Aux traitements a des fi
ale recherche, d'étude ou d’évaluat

mis en ceuvre par
mentionnés au deuxiéme alinéa du I
I'article L. 1461-3 du code de la sal

publique, qui sont soumis au chapitre

défaut, la mise a la disposition du pul

'autorisation de la méme commissig

de données de santé
fixée par arrété des ministres chargésaeactere personnel mis en ceuvre pal
les services char
aprés avis de la Commission natiorfal&ine mission de service public figurg
liste fixée par arrété d
répondre, en cas de situation d'urgenceinistres chargés de la santé et d¢
a une alerte sanitaire, au sens de l'arliskcurité sociale, pris aprés avis dg
L. 1413-2 du code de la santé publiqueammission, afin de répondre, en cas

@mononce dans un délai de quarante-|

A
@nononcée dans ce délai, I'autorisat|

egwmtional d'identification des personn

alzins le domaine de la santé, sauf g
les organisn
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ar 2° L'article 22 est complété par
un V ainsi rédigé :

I, «V.-Les traitements de
d#onnées de santé a caractére personnel
sfais en ceuvre par les organismes ou les
ugervices chargés d'une mission de
sérvice public figurant sur une liste
fizeée par arrété des ministres chargés
o la santé et de la sécurité sociale, pris
rEprés avis de la Commission nationale
ete I'informatique et des libertés, afin de
2répondre, en cas de situation d'urgence,
daune alerte sanitaire, au sens de
ltrticle L. 1413-2 du code de la santé
feublique, sont soumis au régime de la
BeRclaration préalable prévu au présent
adicle. Le responsable de traitement
hheihd compte chaque année a la
@Sommission nationale de I'informatique
@t des libertés des traitements ainsi mis
en ceuvre.
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«2° Aux traitements mis ¢
ceuvre afin de répondre a une al
sanitaire en cas de situation d'urgel

qui sont soumis au V de l'article 22. »

4° Le
modifié :

chapitre IX est ain

a) Aprés le mot: « personnel
la fin de lintitulé est ainsi rédigée : «
des fins de recherche, d'étude
d’évaluation dans le domaine de
santé » ;

b) Les articles 53 et 54 sont ai
rédigés :

«Art. 53. — Les traitemen
automatisés de données a carag
personnel & des finalités de recherch
les études dans le domaine de la s
ainsi que I'évaluation ou l'analyse d
pratiques ou des activités de soins o
prévention sont soumis a la présente
a I'exception des articles 23 et 24, d
de larticle 25 et des articles 26,
et 38.

« Toutefois, le présent chapi
n'est pas applicable :

« 1° Aux traitements de donng
a caractére personnel ayant pour fir
suivi  thérapeutique ou  médid
individuel des patients ;

« 2° Aux traitements permettq
d'effectuer des études a partir
données recueillies en application dy

lorsque ces études sont réalisées pa

personnels assurant ce suivi et desti
a leur usage exclusif ;

« 3° Aux traitements effectués
des fins de remboursement ou

contrble par les organismes chargég
régime de ba

la gestion d'un
d’assurance malac;

« 4° Aux traitements effectués

sein des établissements de santé p4g
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de la présente loi.

n «2° Aux traitements mis ¢
ereuvre afin de répondre & une al
@@nitaire en cas de situation d’urger
,qui sont soumis au IV de l'article 25. »

5i 4° Le ain

modifié :

chapitre IX est

», a) et b) (Non modifiés)
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n «2° Aux traitements mis en
sruvre afin de répondre & une alerte
@@nitaire en cas de situation d’'urgence,

qui sont soumigwu V de l'article 22» ;

Amendement AS322

Art. 53.— Les traitements
automatisés de données a caractere
personnel ayant pour finalité la
recherche ou les études dans le domaine
de la santé ainsi que I'évaluation ou
'analyse des pratiques ou des activités
de soins ou de prévention sont soumis a
la présente loi, a I'exception des
articles 23 et 24, du | de larticle 25 et

des articles 26, 32 et 38.

Amendement AS323
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médecins responsables de l'informat]
médicale, dans les conditions prévue
deuxiéme alinéa de larticle L. 6113
du code de la santé publique ;

«5° Aux traitements effectu
par les agences régionales de santé
lEtat et par la personne publig
désignée par lui en application
premier alinéa de l'article L. 6113-8
méme code, dans le cadre défini
méme article ;

« 6° Aux traitements mis g
ceuvre par les organismes ou les seny
chargés d’'une mission de service pu
figurant sur une liste fixée par arrété
ministres chargés de la santé et d
sécurité sociale, pris apres avis dg
Commission nationale de I'informatiq
et des libertés, afin de répondre a
alerte sanitaire, dans les conditi
prévues au V de l'article 22.

«Art. 54. — 1. — Les traitemen
de données a caractere personnel g
une finalité d'intérét public d
recherche, d'étude ou d'évaluation d
le domaine de la santé sont autoriség
la Commission nationale q
linformatique et des libertés, dans
respect des principes définis par
présente loi et en fonction de l'inté
public que la recherche, I'étude
I'évaluation présente.

«1l. —La Commission nationa
de linformatique et des libertés pre]
sa décision apres avis :

«1°Du comité compétent

protection des personnes mentionng

l'article L. 1123-6 du code de la sal
publique, pour les demand
d’autorisation relatives aux recherch
impliguant la personne humai
mentionnées a [larticle L.1121-1
méme code ;

« 2° Du comité d’expertise po
les recherches, les études et
évaluations dans le domaine de la sg
pour les demandes d'autorisati
relatives a des études ou a
évaluations, ainsi qu'a des recherc
n'impliqguant pas la personne humai
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nde 'informatique et des libertés pre
sa décision aprés avis :

e « 1° (Non modifié)

r «2° Du comité d'expertise po
les recherches, les études et
ré¢aluations dans le domaine de la sa
qour les  demandes d'autorisati
dedatives a des études ou a

hégaluations, ainsi qu'a des recherc
ne'impliqguant pas la personne humai

au sens du 1° du présent Il.
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«Le comité d'expertise e
composé de personnes choisies
raison de leur compétence, dans
pluralité de disciplines. Un décret
Conseil d’Etat, pris aprés avis de
Commission nationale de l'informatiq
et des libertés, précise la compositior|
comité et définit ses regles
fonctionnement. Il peut
I'existence de plusieurs sections au
du comité, compétentes en fonction
la nature ou de la finalité du traitemen

«Le comité d'expertise émg
dans un délai d’'un mois a compter dg
saisine, un avis sur la méthodolo
retenue, sur la nécessité du recours §
données a caractére personnel et s
pertinence de celles-ci par rapport 3
finalité du traitement et, s'il y a lieu, S|
la qualité scientifique du projet. Le d
échéant, le comité recommande
demandeurs des modifications de |
projet afin de le mettre en conform
avec la présente loi. A défaut d’avis
comité d’expertise dans le délai d’
mois, l'avis est réputé favorable. En
d’'urgence, ce délai peut étre ramen|
quinze jours.

« Dans des conditions défini

national des données de santé, pré
l'article L. 1462-1 du code de la sal
publique, peut étre saisi sur le carac
d’intérét public que présente

recherche, l'étude ou [I'évaluati
justifiant la demande de traitement
la Commission nationale q
linformatique et des libertés ou

ministre chargé de la santé; il p
également évoquer le cas de sa pr
initiative. Dans tous les cas, il rend
avis dans un délai d'un mois a comp
de sa saisine.

« Les dossiers présentés dan
cadre du présent chapitre, a I'exclus|
des recherches mentionnées aux 1°

prévaifonctionnement. Il
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st
@mposé de personnes choisies
urzéson de leur compétence, dans
goluralité de disciplines. Un décret
Bonseil d’Etat, pris aprés avis de
I€ommission nationale de I'informatiq
dudes libertés, précise la composition
Heomité et définit ses regles
peut
diexistence de plusieurs sections au §
de comité, compétentes en fonction
tla nature ou de la finalité du traiteme
Le comité d'expertise est soumis
l'article L. 1451-1 du code de la sa
publique.

t, «Selon le cas, le comi
daxpertise ou le comité compétent
piFotection des personnes émet, dan
déki d’'un mois a compter de sa sais
ueavis sur la méthodologie retenue,
lenécessité du recours a des donné
Lecaractére personnel et sur la perting
ade celles-ci par rapport a la finalité
atraitement et, s'il y a lieu, sur la qual
esrientifique du projet. Le cas échéant
téomité recommande aux demandsg
dies modifications de leur projet afin
Lle mettre en conformité avec la prése
&5, A défaut d’avis du comité dans
édélai d'un mois, lavis est répu
favorable. En cas d'urgence, ce dg¢
peut étre ramené a quinze jours.

ES

nadional des données de santé, pré
téarticle L. 1462-1 du code de la sal

ld'intérét public que présente

recherche, [l'étude ou [I'évaluati
pprstifiant la demande de traitement
éa Commission nationale d
I€informatique et des libertés ou

eatinistre chargé de la santé; il p
bpoalement évoquer le cas de sa pr
Unitiative. Dans tous les cas, il rend
tavis dans un délai d’'un mois a comy
de sa saisine.

5 le  «Les dossiers présentés dan
cadre du présent chapitre, a I'exclus
028 recherches mentionnées aux 1° ¢

de larticle L.1121-1 du code de

«Le comité d'expertise est

prévai

gnablique, peut étre saisi sur le caracte
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santé publique et a l'exclusion d
recherches mentionnées au 3° du m
article portant sur des produ
mentionnés a larticle L.5311-1

méme code, sont déposés auprés

secrétariat unique, qui assure |
orientation vers les instang]
compétentes.

«Ill. = Pour chaque demande,

Commission nationale de l'informatiq
et des libertés vérifie les garant
présentées par le demandeur
I'application des présentes dispositi
et, le cas échéant, la conformité de
demande & ses missions ou a son
social. Si le demandeur n’apporte
déléments suffisants pour attester
nécessité de disposer de certa
informations parmi I'ensemble d
données a caractere personnel do
traitement est envisagé, la commiss
peut interdire la communication de
informations par l'organisme qui |
détient et n'autoriser le traitement
pour ces données rédui

«La commission statue sur
durée de conservation des donn
nécessaires au traitement et appréci
dispositions prises pour assurer |
sécurité et la garantie des sec
protégés par la loi.

«IV.—Pour les catégories |
plus usuelles de traitements automat
de données de santé a carag
personnel a des fins de recherg
d’étude ou d'évaluation dans le doma

de la santé, la Commission nationale
linformatique et des libertés pel
homologuer et publier dg

méthodologies de référence destinég
simplifier la procédure d'exame
Celles-ci sont établies en concertaf]
avec le comité d'expertise et d
organismes publics et privi
représentatifs des acteurs concernés

« IV bis. — Des jeux de donng
agrégées ou des échantillons, issus
traitements des données de sant
caractére personnel pour des finalité
dans des conditions  reconn
conformes & la présente loi par
Commission nationale de 'informatiq
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exanté publique et a l'exclusion d
eraeherches mentionnées au 3° du m
tarticle L.1121-1 portant sur d
produits  mentionnés a lartic
Alurb311-1 du méme code, sont dépd
paupres d'un secrétariat unique,

eassure leur orientation vers les instar)
compétentes.

e

la « Ill. = Pour chaque demande,||
I€ommission nationale de I'informatiq
et des libertés vérifie les garant|
quésentées par le demandeur ¢
ftiapplication des présentes dispositig
aslla conformité de sa demande a
bjgssions ou a son objet social. Si
pdsmandeur n’apporte pas d'éléme
faffisants pour attester la nécessité

eBensemble des données a caracte
tp&sonnel dont le traitement

¢ communication de ces informatig
epar l'organisme qui les détient
ueautoriser le traitement que pour ¢
données réduite

la «La commission statue sur
éhsée de conservation des donn

edispositions prises pour assurer |
sicurité et la garantie des sec
protégés par la loi.

es
sés
tere
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ne
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« IV. = (Non modifié)

w

y
n.
ion
es
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a

2]

es « IV bis. — Des jeux de donné
dgsegées ou des échantillons, issus
Etraitements des données de sant
soaractere personnel pour des finalité
esns des conditions  reconny
tonformes a la présente loi par
I€ommission nationale de I'informatiq

™~

et des libertés, peuvent faire I'ob

et des libertés, peuvent faire I'ob)

es
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Texte adopté par la Commission

es
eme
£S

sés
Qui
ces

rdisposer de certaines informations parmi

est
ienvisagé, la commission peut interdire
ns
et
es

la
ées
rriésessaires au traitement et apprécie les
eur
ets

« IV bis. — Des jeux de données

a

5 et
es
la
e
et



Texte de '’Assemblée nationale

d'une mise a disposition, dans (
conditions préalablement homologu
par la commission, sans (
lautorisation prévue aul du prése
article soit requise.

«V.—La Commission peut, p
décision unique, délivrer a un mé
demandeur une autorisation pour
traitements répondant a une mé
finalité, portant sur des catégories
données identiques et ayant
catégories de
identiques. » ;

c) L'article 55 est ainsi modifié

—le deuxiéme alinéa est ai
rédigé :

« Lorsque ces donné
permettent I'identification o[
personnes, leur transmission doit ¢
effectuée dans des conditions de na
a garantir leur confidentialité. L
Commission nationale de 'informatiq
et des libertés peut adopter
recommandations ou des référentiels
les procédés techniques & mettre
oceuvre. »

— a la premiere phrase de 'ava
dernier alinéa, les mots: «de
recherch » sont supprimé ;

d) L'article 57 est ainsi modifié

—au début du premier alinéa,
ajoutée la mention : « . —» ;

— le dernier alinéa est supprimé ;

—sont ajoutés des Il et lll ainsi

rédigés :

«Il.—Lorsque les données
caractére personnel ont été initialem
recueillies pour un autre objet que
recherche, I'étude ou [I'évaluation,
peut étre dérogé, sous réserve du |
I'obligation d'information définie al :

« 1° Pour les traitemen
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soit possible, sans que l'autorisat

requise.

ar «V. = (Non modifié)
me

fes

me
de
fles

destinataifes

¢) (Non modifié

Si

es
s
tre
ture
a
e
les
sur
en

nt-
la
d) L'article 5t ainsi modifié :

est —au début du premier alinéa,
ajoutée la mention : « I. —» ;

— le dernigréaiest supprimé

’

rédigés :

a «Il.—Lorsque les données
tacueillies pour un autre objet que
lecherche, I'étude ou ['évaluation,
|péut étre dérogé, sous réserve du ll

I'obligation d'information définie a | :

s «1° Pour les traitemen

nécessaires a la conservation de

cegessaires a la conservation de

ekune mise a disposition, dans d
reonditions préalablement homologug

Uyear la commission _ garantissa
rofu'aucune identification directe g

indirecte des personnes concernées

prévue au | du présent article soi

—sont ajoutés des Il etlll ain

egdractére personnel ont été initialem
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données a des fins historiqu
statistiques ou scientifiques, dans
conditions prévues au livre Il du co
du patrimoine ;

«2° Pour la réutilisation de c
données a des fins statistiques, dan
conditions prévues a l'article 7 bis de|
loi n°51-711 du 7juin 1951 s
I'obligation, la coordination et le sec
en matiéere de statistiques ;

« 3° Lorsque 'informatio
individuelle se heurte a la difficulté
retrouver les personnes concernéeg
représente des efforts disproportion
par rapport a l'intérét de la démarche,

« Les dérogations a I'obligatig
d’informer les personnes de ['utilisati
de données les concernant & des fin
recherche, d'étude ou d’'évaluation s
mentionnées dans le dossier de demg
d’autorisation transmis a la Commiss
nationale de [linformatique et d
libertés, qui statue sur ce point.

«lll.—Quand la recherch
I'étude ou I'évaluation faisant I'objet d
la demande utilise des données de 9
a caractére personnel non directen
identifiantes recueillies a it
obligatoire et destinées aux services
aux établissements de I'Etat ou 3
organismes de  sécurité  socig
l'information des personnes concern
quant a la réutilisation possible de
données, & des fins de recher
d'étude ou d'évaluation est assu

selon des modalités définies par dégret

en Conseil d’Etat, pris aprés avis dg

Commission nationale de l'informatiquie

et des libertés. » ;

e) A larticle 61, les mots : «la

Communauté » sont remplacés par
mots : « 'Union » et les mots : « aya

pour fin la recherche » sont rempla¢és
par les mots : « a des fins de recher¢che,

d’étude ou d’évaluation » ;

5° Le chapitre X est abrogé.
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edonnées a des fins historiqu
letatistiques ou scientifiques, dans
deonditions prévues au livre Il du co
du patrimoine ;

es «2°Supprimé
les

la

ir

et

«3° Lorsque linformatio
lendividuelle se heurte a la difficulté
retrouver les personnes concernées.
hés

n « Les demandes de dérogatiol
phobligation d'informer les personnes
sl'dglisation de données les concernar
pdés fins de recherche, d'étude

adtkvaluation sont justifiées dans

adossier de demande d'autorisat|
pgansmis a la Commission nationale
l'informatique et des libertés, qui staf
sur ce point.

e, « Ill. = (Non modifié)
e
anté
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fes
ces
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e) (Non modifié)
les
nt

5° (Non modifié)

6°Au  second alinéa (
l'article 72, les mots : « deuxiéme alin
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sont

VIII bis. — L’article L. 225-1 d(
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remplacés par les mot
« cinquieme alinéa du Il de l'article 5
selon le cas, le comité d’expertise oy
comité compétent de protection des
personnes ».

Vil bis et IX a Xilll.—(Non

code de la recherche est ainsi modifi§ modifiés)

1° A la fin du premier alinéa, lgs
mots : «, notamment par son article|54
ci-apres reproduit : » sont supprimés

2° Les deuxieme a dernier
alinéas sont supprimés.

IX. —Le groupement d'intérét
public « Institut des données de santg »,
mentionné a larticle L.161-36-5 du
code de la sécurité sociale, dans| sa
rédaction antérieure a la présente |loi,
devient le groupement d'intérét public
« Institut national des données |de
santé », mentionné a l'article L. 1462-1
du code de la santé publique, a la date
d’approbation de la  convention
constitutive de celui-ci.  L'Institut
national des données de santé| se
substitue a [lInstitut des données |de
santé dans I'ensemble des droits| et
obligations de ce dernier.

X. — Les organismes bénéficiant,

a la date de la publication de la prés¢nte
loi, d’'un acces a tout ou partie fu

systeme national d’informatign
interrégimes de l'assurance maladie
mentionné a larticle L.161-28-1 du

code de la sécurité sociale conseryent
cet accés, dans les mémes conditipns,
pendant une durée de trois and a
compter de cette publication.

XI. — Les autorisations délivrégs
par la Commission nationale (e
linformatique et des libertés sur |le
fondement des chapitres IX et X de| la
loi n° 78-17 du 6 janvier 1978 relativg &
linformatique, aux fichiers et aux
libertés, dans leur rédaction antérieufe a
I'entrée en vigueur de la présente |oi,
demeurent applicables sauf modificatjon
de l'un des éléments mentionnés a
l'article 30 de la méme Ic

XIl. — Les articles L.161-30 et
L. 161-36-5 du code de la séculité

Texte adopté par la Commission

—_s0

e




Texte de '’Assemblée nationale

sociale sont abrogés.

XI. — L'article L.5121-28 du
code de la santé publique est abrogé

CHAPITREVI
Renforcer le dialogue social

Article 48
Le titreV du livref de Ia
sixitme partie du code de la sal
publique est complété par

chapitre VI ainsi rédigé :
« Chapitre VI
« Dialogue social
« Section 1

« Droit syndical et critéres (
représentativité

«Art. L. 6156-1. — Le droi
syndical est garanti aux personn
médicaux, odontologistes
pharmaceutiques des établissem
publics de santé régis par le prég
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Article 47 bis

L'article L. 6113-8 du code de
santé publique est ainsi modifié :

est inséré un alinéa ainsi rédigé :

«Dans [lintérét de la san
publique et en vue de contribuer &
maitrise des dépenses d'assurg

maladie, les établissements dispen
des actes ou prestations remboursa
par l'assurance maladie & des ass
sociaux ou a leurs ayants dr
communiquent aux organism
d’assurance maladie le numéro de ¢

effectués. » ;
«au premier alinéa » sont remplacés

les mots : «aux premier et troisie
alinéas ».

CHAPITREVI
Renforcer le dialogusocial

Article 48
Le titreV du livre de la
ns&xieme partie du code de la sa
publique est complété par

chapitre VI ainsi rédigé :
« Chapitre VI
« Dialogue social
« Section 1

e « Droit syndical et critéres d
représentativité

it «Art. L. 6156-1. Le droi
edgndical est garanti aux personn
anédicaux, odontologistes

eptermaceutiques  des  établissem
gniblics de santé mentionnés 3

titre. Les intéressés peuvent librem|

1° Aprés le deuxiéme alinéa, |i

2° Au dernier alinéa, les mots :
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Renforcer le dialogue social

Article 48
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créer des organisations syndicales|ingéressés peuvent librement créer [des
adhérer et y exercer des mandats. (@eganisations syndicales, y adhérer et y
organisations peuvent ester en justicg.exercer des mandats. Ces organisations
peuvent ester en justice.

«Un décret prévoit la mise ¢n «Un décret prévoit la mise en
ceuvre des droits et moyens syndicpopuvre des droits et moyens syndicaux
de ces personnels. de ces personnels.

«Art. L. 6156-2. — Sont appelées «Art. L. 6156-2. — Sont appelées
a participer aux négociations ouvertes participer aux négociations ouvertes
par les autorités compétentes au nivigzar les autorités compétentes au niveau
national les organisations syndicales |deetional les organisations syndicales des
médecins, odontologistes ehédecins, odontologistes et
pharmaciens des établissements publidgrmaciens des établissements publics
de santé et des étudiants en médegite,santé mentionnés aux chapitrést
odontologie et pharmacie ayant obteru,du présent titre ayant obtenu, gux
aux derniéres élections du Conselérniéres élections du Conseil supérieur
supérieur des personnels médicques personnels médicayx,
odontologistes et pharmaceutiques,| adontologistes et pharmaceutiques,| au
moins 10 % des suffrages exprimés| awins 10 % des suffrages exprimés| au
sein de leur collége électoral respectif.sein de leur collége électoral respectif.

« Pour les négociations « Pour les négociations
concernant les personnels mentionremcernant les personnels mentionnés
au l® de [larticleL.6152-1, leufqwu 1° de [larticle L. 6152-1, leurs
organisations syndicales doivent, |emganisations syndicales doivent, |en
outre, avoir obtenu au moins un si¢getre, avoir obtenu au moins un siege
dans au moins deux sections du colled@ns au moins deux sections du collége
des praticiens hospitaliers de [@es praticiens hospitaliers de |la
commission statutaire nationale préygemmission statutaire nationale préyue
a l'article L. 615¢€-6. a l'article L.615¢€-6.

« Art. L. 6156-3. — Les réglgs « Art. L.6156-3. — Les regles
définies pour la présentation auwkéfinies pour la présentation aux
élections professionnelles dedections professionnelles des
personnels médicaux, odontologiques prsonnels médicaux, odontologiques et
pharmaceutiques des établissemeptarmaceutiques des établissements
publics de santé régis par le présent fipgblics de santé mentionnés aux

sont celles prévues a l'article 9 bis dg
loi n° 83-634 du 13 juillet 1983 portal
droits et obligations des fonctionnair
dont les modalités d'application sq
précisées, pour ces personnels, pd
décret prévu a l'article L. 6156-7.

« Section !

« Conseil supérieur dg
personnels médicaux, odontologisteg
pharmaceutiques des établissem
publics de san

«Art. L. 6156-4. — Il est institu

dhapitres 9 et Il du présent titre sont
ntelles prévues a l'article 9 bis de la [loi
87 83-634 du 13 juillet 1983 portant
miroits et obligations des fonctionnaires,
rdnt les modalités d'application sant

décret prévu a l'article L. 6156-7.

« Section !

2S « Conseil supérieur des

publics de san

e « Art. L. 6156-4. — Il est institug

un Conseil supérieur des person

précisées, pour ces personnels, par le

petrsonnels médicaux, odontologistes et
eptermaceutiques  des  établissements

els Conseil supérieur des personnels
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médicaux, odontologistes
pharmaceutiques des établissem
publics de santé régis par le prég
titre. Son président est nommé
décret. Il comprend en outre :

«1°Des  représentants
organisations syndicales représentat
des personnels concernés ;

«2°Des  représentants
ministres concernés ;

q

« 3° Des représentants g

établissements publics de santé.

«Le décret prévu a larticl
L. 6156-7 en précise la composition
I'organisation.

«Art. L. 6156-5. — Le
supérieur des personnels médicg
odontologistes et pharmaceutiques
saisi pour avis des projets de loi,
projets de décret de portée géné
relatifs a I'exercice hospitalier de d
personnels et des projets de std
particuliers qui leur sont applicables.

« Il examine toute questig
relative aux personnels médica
odontologistes et pharmaceutiques d
il est saisi soit par les ministr
compétents, soit a la demande écritg
tiers de ses membres a voix délibérat
I formule, le cas échéant, d
propositions.

« Section 3
statutaif

« Commission
national

«Art. L. 6156-6. — Il est institu
une commission statutaire nationale
peut étre saisie des situatig
individuelles des praticiens hospitali
mentionnés ¢ 1° del’'article L. 6152-1.

«La commission  statutai
nationale comprend un collége d
représentants des personnels mentio
au mémel® et un college d
représentants des person
enseignants et hospitaliers titulaires.

Conssll
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anédicaux, odontologistes
eptearmaceutiques  des  établissem
gniblics de santé mentionnés 4

pahapitres 9 et Il du présent titre. Sa
président est nommé par arrété.
comprend en outre :

es «1° (Non modifié)

ves

es «2° (Non modifié)

es « 3° (Non modifié)

e «Le décret prévu a [larticl

bt 6156-7 en précise la composition
I'organisation.

« Art. L. 6156-5. — (Non
umodifié)
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es

« Section 3
e « Commission statutai
nationalt

e «Art. L. 6156-6. — (Non
puiodifié)

ns

Brs

[¢]

es
nnés
es
els
lLes

colleges sont divisés en sections

Texte adopté par la Commission

et
ents
ux
n

Il

et

qui



Texte de '’Assemblée nationale

regroupent des spécialités en fonctio
leur nature et de leurs effectifs.

«Le décret prévu a [lartic
L. 6156-7 précise les attributions,
composition et le fonctionnement de
commission statutaire nationa|

notamment la définition des spécialifés

mentionnées au deuxieme alinéa
présent article.

« Section 4
« Dispositions communes

« Art. L. 6156-7. — Les modalitg
d’'application du présent chapitre s
fixées, sauf disposition contraire, f
décret en Conseil d’Etat. »

CHAPITREVII

Dispositions transitoires liées a la
nouvelle délimitation des régions

Article 49 bis

|. — Dans les régions constitué
en application du | de l'article1de la
loi n°2015-29 du 16 janvier 201
relative a la délimitation des régio
aux élections régionales
départementales et modifiant
calendrier électoral, par regroupem
de plusieurs régions, les nouvel
agences régionales de santé
substituées, au “Jjanvier 2016, au
agences régionales de santé qu'g
regroupent dans I'ensemble de le
droits et obligations. A la méme da
les biens meubles et immeubles
agences régionales de santé regrou
sont transférés de plein droit et en plg
propriété aux agences régionales
santé qui s’y substituent. Les big
immeubles de I'Etat et du départem
mis a la disposition des agen
régionales de santé regroupées sont|
a la disposition des agences région
de santé qui s’y substituent.

Le transfert des droits
obligations ainsi que des biens meul
et immeubles s’effectue & titre gratuit]
ne donne lieu ni a un versement
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de

du

S «Art. L. 6156-7. — (Sans
pntodification)
ar

CHAPITREVII

Dispositions transitoires liées a la
nouvelle délimitation des régions

Article 49 bis

es, |. — Dans les régions constitué
en application du | de larticle®1de la|
$oi n°2015-29 du 16 janvier 201
selative a la délimitation des régio
etux élections régionales
léépartementales et  modifiant
ecalendrier électoral, par regroupem
e plusieurs régions, les nouvel
agences régionales de santé
substituées, au ®Jjanvier 2016, au
legences régionales de santé qu'e
egroupent dans I'ensemble de lg|
telroits et obligations. A la méme dal
fles biens meubles et immeubles
p@gsnces régionales de santé regrou
inent transférés de plein droit et en plg
popriété aux agences régionales
saNté qui s'y substituent. Les big
immeubles de I'Etat et du départem
@ss a la disposition des agen
négionales de santé regroupées sont
afeda disposition des agences région
de santé qui s’y substituent.

ot Le transfert des droits
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CHAPITREVII

Dispositions transitoires liées a la
nouvelle délimitation des régions

Article 49 bis
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salaires ou d’honoraires au profit
I'Etat, ni a perception d'impbts, droi
ou taxes.

Le budget initial du premig
exercice des agences régionales de g
nouvellement créées est arrété par
ministres chargés de la santé,
personnes agées, des perso
handicapées et de l'assurance malg
Le directeur général de chacune de
agences peut exécuter le budget in
en l'absence d'approbation du con
de surveillance. Il prépare et soumg
I'approbation du conseil de surveillan
de l'agence un budget rectificatif dg
les six mois suivant la date de créat
de I'agence régionale de santé.

Il.—A compter du 9 janvier
2016, dans chaque région mention
aul:

1° Sont affectés dans la nouve
agence régionale de santé

fonctionnaires exercant, a cette date,

leurs fonctions dans l'une des agen
régionales de santé gu’elle regroupe
conservent le néfice de leur stat;

2° Poursuivent leur activité da|
la nouvelle agence régionale de santg
praticiens hospitaliers exergant, & c
date, leurs fonctions dans l'une (
agences régionales de santé qu
regroupe, dans la méme situat]
administrative que celle dans laquelle|
étaient placés antérieurement ;

3°Sont transférés dans
nouvelle agence régionale de santé|
agents contractuels de droit pu

— 291 —

Texte du Sénat

dealaires ou d’honoraires au profit
[EEtat, ni a perception d'impéts, droi
ou taxes.

Les comptes financiers 2015 d
agences régionales de santé regrou
au sein de nouvelles agences région
de santé sont approuvés par
ministres chargés de la santé,
personnes  agées, des  persor
handicapées et de I'assurance malad

r Le budget initial, ainsi que |
fidget annexe établi pour la gestion
txédits du fonds d'intervention régior)
pgeentionné a I'article L. 1435-8 du co
des la santé publique, du prem
dirercice des agences régionales de g
cemivellement créées est arrété par
tralnistres chargés de la santé,
@érsonnes  agées, des persor
thandicapées et de l'assurance mald
dee directeur général de chacune de
regences peut exécuter le budget initig
itm budget annexe en [I'absen
d’approbation du conseil d
surveillance. Il prépare et soumet
I'approbation du conseil de surveillan|
de l'agence un budget rectificatif et
budget annexe rectificatif dans les
mois suivant la date de création
I'agence régionale de sar

Il a V1. — (Non modifiés)
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dans l'une des agences régionaleg
santé qu’elle regroupe ; par dérogatiqg
l'article 14 ter de la loi n° 83-634 (
13juillet 1983  portant  droits
obligation des fonctionnaires,
conservent a titre individuel le bénéf
des stipulations de leur contrat ;

4° Sont  transférés  dans
nouvelle agence régionale de santé
salariés dont le contrat de travail est]
cours a cette date dans l'une des age|

la
les
en
nces

régionales de santé qu'elle regroupe ;

par dérogation a l'article L. 1224-3
code du travail, ils conservent, a ti
individuel, le bénéfice des stipulatiof
de leur contrat.

Ill. —Les conventions et g
accords  collectifs conclus avg
le 1* janvier 2016 par les agend
régionales de santé dans les rég
mentionnées au | du présent article §
maintenus en vigueur & compter de ¢
date, sous réserve des alinéas suivan

Une nouvelle négociatig
s’engage dans chaque nouvelle age
régionale de santé qui leur
substituée, au plus tard 1€ avril 2016,
pour ['élaboration de
stipulations

Jusqu’a I'entrée en vigueur de
nouvelle convention ou du nou

d'un an a compter de I'ouverture de
négociation, les précéden
conventions et les précédents acc
conclus dans les agences régionale
santé auxquelles la nouvelle agence
substituée continuent de produire effe

accord ou, a défaut, pendant une d\rrée

Lorsqu'un nouvel accord n'e
pas intervenu dans le délai précisé
troisitme alinéa du présentlil, |
personnels des agences concer
conservent les avantages individy
gu'ils ont acquis, en application
I'accord, a I'expiration de ce délai.

IV. — Dans chaque régiq
mentionnée au | du présent article,
mandat en cours a la date
31 décembre 2015 des représentant
personnel mentionnés a [artig

nouvellg:

fu
re
ns

la
el

la
es
rds
5 de
est
t.

st
au

Es

nées

els
e

du
5 du
le

L. 1432-11 du code de la santé publi

ue
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et des délégués du personnel de chaque
agence régionale de santé est profogé
jusqu'a la désignation des représentants
du personnel de la nouvelle agenhce
régionale de santé, et au plus tard
jusqu'au 14 septembre 2016. Jusdu'a
cette date, les instances représentatives
du personnel dont ils sont membfes
demeurent compétentes et peuvent| en
tant que de besoin, se réunir |en
formation conjointe, sur convocation du
directeur général de la nouvelle agenge.

V. — Dans chaque régign
mentionnée au | du présent article,| le
patrimoine dévolu, en application fe
larticle L. 1432-11 du code de la sal
publique, au comité  dagenge

mise en place de ce comité, et au
tard le 15 septembre 2016, au co

comité d'agence est substitué
précédents comités dans tous lgurs
droits et obligations.

VI. — Le projet régional de sa
applicable dans chaque région a la date
de promulgation de la présente loi rgste
en vigueur, pour son ressort territor(al,
jusqu'a la publication dans la région du
projet régional de santé mentionné ali A
du IV de l'article 38 de la présente loi

VIl. - Dans  chaque régign
mentionnée au | du présent article,| et
par dérogation aux articles L. 1432-1 et
L. 1432-4 du code de la santé publique,
le ressort territorial des conférenges
régionales de santé et de I'autonomie est
maintenu et le mandat de leurs membres
prorogé tant que les nouvelles
conférences régionales de santé et de
'autonomie n'ont pas été installées,| et
au plus tard jusquau 30 juin 2016.|A
compter du janvier 2016, le$
nouvelles agences régionales de spnté
mettent en place des structures | de
coordination entre les conférenges
régionales de la santé et de I'autonomie
de leur ressort.
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TITREV
MESURES DE SIMPLIFICATION

— 204 —
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Article 49 ter

Le IX de larticle £ de la loi
n° 2013-504 du 14 juin 2013 relative
la sécurisation de I'emploi est compl
par une phrase ainsi rédigée :

« Pour les salariés relevant
régime local d'assurance
complémentaire des départements
Haut-Rhin, du Bas-Rhin et de
Moselle défini a larticle L. 325-1 d
code de la sécurité sociale et pour
salariés relevant du régime lo
d'assurance maladie complémentg
des départements du Haut Rhin, du B
Rhin et de la Moselle défini a I'artic|
L. 761-3 du code rural et de la pég
maritime, le | de l'article L. 911-7 d
code de la sécurité sociale entre
vigueur a compter du*ljuillet 2016. »

TITREV
MESURES DE SIMPLIFICATION

Article 50 C

I.— Au premier alinéa du IV d
I'article 146 de la loi n° 2011-1977 ¢
28 décembre 2011 de finances p|
2012, la date : « ler janvier 2012 »

remplacée, deux fois, par la date :
septembre 2001 ».
II. —Le premier alinéa d

I'article L. 252-1 du code des assuran
est complété par une phrase a
rédigée :

«Il en est de méme d
personnes soumises a la mé§
obligation et se voyant opposer a dé¢
reprises des exigences de prir
augmentées au-dela des  se
maximum d’appel de cotisations rete
pour la fixation de laide a |
souscription d'assurance prévue
larticle 16 de la loi n°2004-810 d
13 ao(t 2004 relative a I'assural

u
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Article 50

I.— Dans les conditions prévy
a l'article 38 de la Constitution et da
un délai d'un an a compter de
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre
ordonnance des mesures relevant
domaine de la loi permettant de facili
la constitution et le fonctionnement d
groupements de coopération sanitair
visant a :

1° Adapter les conditions (
création, d’organisation et
fonctionnement des groupements

— 295 —

Texte du Sénat

Il.— Au premier alinéa d
publiqgue, aprés les mots: «a ¢
indemnisation », sont insérés les mq
«au colt de leur couverty

assurantielle ».

Article 50 D

Aprés larticle 390 du code d
douanes, il est inséré un arti
390-0 bis ainsi rédigé :

« Art. 390-0 bis. — Lorsque g
marchandises ne satisfaisant pas
obligations prévues par le réglem
(CE) n° 206/2009 de la Commission,
5 mars 2009, concernant lintroducti
dans la Communauté de c
personnels de  produits
animale et modifiant le réglement (C
n°®136/2004 sont  détruites
application soit de l'article 389 bis, s
de l'arrété du 26 septembre 1949 rel
a l'aliénation par le service des doua|
des objets confisqués ou abandonnés
transaction, les frais de destructi
peuvent étre mis & la charge de |
propriétaire, de [limportateur, d
I'exportateur, du déclarant ou de to
personne ayant participé au transpor
ces marchandises.

« Ces frais sont déterminés se|
un baréme établi par arrété du minis
chargé des douanes. »

Article 50

es I.— Dans les conditions prévu
rés I'article 38 de la Constitution et da
lan délai d'un an a compter de
leromulgation de la présente loi,
fuvernement est autorisé a prendre|
ahdonnance des mesures relevant

da constitution et le fonctionnement d
egebupements de coopération sanitair
visant & :

e
e
de

es

1° Supprimé

coopération sanitaire et a clarifier

S

d'origiciw|
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modalités de détention et d'exploitatipn
d’autorisations, notamment de soins, jpar

un groupement de  coopération
sanitaire ;

2° Définir le régime des mises| a
disposition des agents es
établissements  publics de santé
membres  d'un  groupement e
coopération sanitaire et a étendre Aux

groupements de coopération sanitairg de
moyens de droit public, au sens du 1
du | de Tarticle L. 6133-3 du code de|la
santé publique, s’'agissant des instances
représentatives du personnel,
l'application de larticle L.4111-1 d
code du travail et de l'article L. 61443
du code de la santé publique ;

3° Adapter le régime fiscal dés
groupements de coopération sanitair

a faciliter I'exploitation par ¢
groupements d'une pharmacie a usage
intérieur et d'activités biologiques

d’assistance médicale a la procréatio

4° Supprimer, dans le code de la
santé publique, les références aux
fédérations médicales hospitalieres ¢t a
modifier les dispositions relatives alux

groupements de coopération sanitaife a
larticle 121 de la loi n°2011-525
du 17 mai 2011 de simplification gt
d’amélioration de la qualité du droit.

I.—Un projet de loi de¢
ratification est déposé devant |[le
Parlement dans un délai de trois mofs a
compter de la publication de
'ordonnance prévue au présent article.
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2° & 4° (Non modifiés)

Il. — (Non modifié)

Article 50 ter

Apres Tlarticle L.211-2-2 d

«Art. L. 211-2-3. — Lorsque |
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code de la sécurité sociale, il est ingéré
un article L. 211-2-3 ainsi rédigé :

D

commission que le conseil de la caisse
primaire d'assurance maladie a désignée
a cet effet se prononce sur les différends
auxquels donne lieu I'application de|la
législation relative aux accidents du

travail et aux maladies professionnelles,



Texte de '’Assemblée nationale

Article 51
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1° de l'article L. 211-2 sont habilités| a
siéger et a prendre part au vote. »

Article 50 quater

Le chapitre préliminaire du titne
VII du livre 1ll du code de la sécurité
sociale est complété par un article
L. 38C-5 ainsi rédig :

« Art. L.380-5-Les Frangajs
établis hors de France qui entendent
quitter leur pays de résidence en yue
d’établir leur domicile en France et qui
remplissent les autres conditigns
d'affiliation au régime général prévues a
larticle L. 380-1 peuvent s'inscrirfe
aupres de la caisse de leur fytur
domicile avant leur départ en Frange.
L'affiliation ne prend effet qu'a compter
de la date de retour en France.

« Un décret détermine les

conditions d’application du présent
article. »

Article 51

|.— Dans les conditions prévues I. — Dans les conditions prévues
a l'article 38 de la Constitution et dares I'article 38 de la Constitution et dans

un délai de douze mois & compter deun délai de douze mois & compter d

promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre
ordonnance les mesures d'amélioraf
et de simplification du systéeme de sq
relevant du domaine de la loi visant &

1° Simplifier et a moderniser

régime des établissements de santf et

visant a :
a) (Supprimé)

b) Clarifier les procédures
passation des marchés mentionné
larticle L. 6148-7 du code de la sa
publique ;

c) Aménager la procédure

fusion entre les établissements publics

de santé ;

d) Mettre & jour la liste dg

leromulgation de la présente loi, |le
iordonnance les mesures d’amélioration
rrelevant du domaine de la loi visant a|:

e 1° a 3° (Non modifiés)

fe

— 0

a

établissements figurant a l'article 2 dg

seuls les membres désignés au titre du

e la
fouvernement est autorisé a prendre| par

reé de simplification du systeme de santé
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loi n° 86-33 du 9 janvier 1986 portd
dispositions statutaires relatives a
fonction publique hospitaliére ;

2° Simplifier et a harmoniser
régime des autorisations des pharma
a usage intérieur, mentionnées a l'art
L. 5126-1 du code de la santé publig
tout en facilitant la coopération en
celles-ci ou, pour le recours &
pharmacies a usage intérieur, e
structures chargées de la lutte co
lincendie ;

3° Simplifier et & moderniser ¢
modalités de gestion et d'exercice
certaines professions et visant a :

a) Définir les conditions dal
lesquelles le Centre national de ges
gére et prend en charge la rémunérg
des directeurs d'hopital et d
personnels médicaux titulaires mis
disposition des inspections générg
interministérielles ;

b) (Supprimé)

c) Abroger les  dispositior]
|égislatives relatives aux conseillg
généraux des établissements de sant]

d) (Supprimé)

4° Simplifier la législation e
matiere de sécurité sanitaire et visant

a) Abroger les articles L. 3111

a L. 3111-8 du code de la santé publi
et tirer les conséquences de
abrogations ;

b) Mettre a jour les dispositio
du code de la santé publique relati
aux déchets d'activités de soins
risques ;

c) Permettre [l'utilisation d’ed
non destinée a la consommat
humaine lorsque la qualité de I'eau
pas d'effet sur la santé des usagers
sur la salubrité des denrées alimentd
finales ;

5°¢ Simplifier la législation e
matiere de traitement des donn
personnelles de santé et visant & :
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n 4° Simplifier la législation e
anatiere de sécurité sanitaire et visant

fad. 3111-8 du code de la santé publi
es a tirer les conséquences de
abrogations ;

s b) et c) (Non modifiés)
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ires

n 5° et 6° (Non modifiés)
fes

6 a) Abroger les articles L. 3111H
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a) Harmoniser les dispositions
larticle L. 1111-8 du code de la sa
publigue relatives aux procédu
d’agrément des hébergeurs de don

de
té
es
ées

de santé et celles de l'article L. 212-4|du

code du patrimoine ;

b) Définir les conditions dal

S

lesquelles un médecin, agissant sous

lautorité d'une personne agréée

application de Tlarticle L. 1111-8 du
code de la santé publique et désigné a

cet effet par cette personne, accede

en

aux

données de santé a caractére persgnnel

confiées a cette derniere ;

¢) Remplacer l'agrément pré

u

au méme article L.1111-8 par une

évaluation de conformité techniq

ue

réalisée par un organisme certificateur
accrédité par linstance nationale

d’accréditation mentionnée

larticle 137 de la loi n° 2008-776 du

4 aolt 2008 de modernisation

économie ou par [l'organisme

compétent d’'un autre Etat membre
'Union européenne. Cette certificati

a

de

de
DN

de conformité porte notamment sur| le

contrble des procédures,

de

'organisation et des moyens matérigls

et humains ainsi que sur les modal
de qualification des applicatio
hébergées ;

d) Encadrer les conditions
destruction des dossiers médic
conservés sous une autre forme
numérique quand ils ont fait I'obj
d'une numérisation et préciser

tés
ns

AUX
gue
et

conditions permettant de garantir yne

valeur probante aux données

et

documents de santé constitués gous

forme numérique ;

6° Supprimer, a l'article L. 1144
11 du code de la santé publique,
condition d’inscription sur la liste d
experts judiciaires pour les candidat

linscription sur la liste nationale d¢

experts en accidents médicaux, & pré

une inscription probatoire sur la liste des

experts et & aménager les conditi
d'accés des autorités sanitaires
dossiers des expertises médic

AUX
ales

diligentées par les commissigns

régionales de conciliation

et
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d’'indemnisation ou par I'Office nation
d’indemnisation des accide

médicaux, des affections iatrogéneq et

des infections nosocomiales, afin
faciliter les études des risques liés
soins ;

7° Adapter, a droit constant,
terminologie et le plan des livres I, |
IV et V de la troisiéme partie du code
la santé publique afin de tenir compte|
'évolution des prises en char
médicales.

Il. — Dans les conditions prévu
a l'article 38 de la Constitution et da
un délai de dix-huit mois a compter
la promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre

ordonnance les mesures d'amélioration

et de simplification du systéeme de sq

relevant du domaine de la loi visant a|:

1° Adapter, en fonction du drg
de I'Union européenne, les dispositiq
législatives relatives aux substan
vénéneuses mentionnées a [art
L. 5132-1 du code de la santé publiq
clarifier le champ d’application de ce
législation aux produits contenant
substances précitées et adapter
conséquence les dispositions relati
aux conditions de prescription et
délivrance des médicaments ;

2° Mettre en cohérence |
dispositions du code de la sal
publique relatives aux sanctions pén
dans le domaine de la toxico-vigilan
avec larticle L.521-21 du code
'environnement.

IIl. — Dans les conditions prévu
a l'article 38 de la Constitution et da|
un délai de deux ans a compter dg
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre|
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S Ill. — Dans les conditions prévu
s I'article 38 de la Constitution et da
uUm délai de deux ans & compter de
lpromulgation de la présente loi,

@ouvernement est autorisé a prendre

ordonnance les mesures d’améliora

et de simplification du systéeme de sqraéde simplification du systéme de sa
relevant du domaine de la loi visant a|:relevant du domaine de la loi visant a|:

1° Harmoniser et a simplifier lgs

différents régimes d’autorisation

activités de soins et d'équipemepts
matériels lourds, les régimes des visjtes
de conformité, les régimes d’agrément
et d'autorisation de mise en servjce

iordonnance les mesures d'améliora

1° Supprimé
les
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des transports sanitaires et les modalités

de contractualisation entre les ager]
régionales de santé et les établissen
de santé et les structures de coopéra
afin dassurer une plus gran
cohérence avec les projets régionau
santé, intégrant ainsi la révision (
durées d'autorisation, et d'alléger

procédures, notamment a l'occas
d’'opérations de renouvellement,

transfert ou de cession d’autorisation |

2° Redéfinir la composition et
mission du Comité national
l'organisation sanitaire et sociale da
un but d’allegement des procédures ;

3° Simplifier et renforcer I'accé
aux soins de premier recours en vig
a:

a) Clarifier et a adapter |
dispositions du code de la sal
publique relatives aux conditions
création, de gestion, d'organisation et

fonctionnement des maisons de santg¢ et

des sociétés interprofessionnelles
soins ambulatoires ;

b) Clarifier et a adapter
dispositions du méme code relatives
conditions de création, de gesti
d’organisation et de fonctionnement
centres de santé ;

[:

c) Mettre en cohérence |
différentes  dispositions  |égislativ
relatives aux aides destinées a favol
linstallation ou le maintien dg
professionnels de santé et a abrg
celles devenues sans objet ;

d) Adapter les conditions ¢
création, de transfert, de regroupen
et de cession des officines de pharmg
notamment au sein d’'une commune
de communes avoisinantes.

Il bis. —Dans les conditior
prévues a l'article 38 de la Constituti
le Gouvernement est autorisé a pre
par ordonnance, dans un délai de vi
quatre mois a compter de
promulgation de la présente loi,
mesures relevant du domaine de la
visant a :
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1° Harmoniser et a adapter [es

prérogatives des autoritgs
administratives et des agents chargés de
contrdler la mise en oeuvre d

dispositions du code de l'action sociale
et des familles et de l'article L. 412-2 fdu
code du tourisme, et de rechercher et de
infractions & ges

constater les
dispositions ;

2° Harmoniser et a adapter les

regles de procédures auxque

'exercice de ces prérogatives gst

soumis ;

3° Harmoniser et a adapter les

dispositions relatives aux sanctig

pénales et aux mesures de police
prévues par Ies

administrative
dispositions mentionnées au 1°.

IV.—Un

ratification est déposé devant

Parlement dans un délai de six mois a

compter de la publication de chacy

des ordonnances prévues au prégsent

article.

projet de loi de¢

— 302 —

Texte du Sénat

es

les

ns

Article 51 bis A

I. — L'article L. 313-3 du code de
I'action sociale et des familles gst
complété par un alinéa ainsi rédigé :

«Le président du conseil
départemental transmet au représerjtant
de I'Etat dans la région ou au directeur
général de l'agence régionale de santé
tout acte dautorisation pris n
application du a et relevant de [sa
compétence exclusive. Le contenu et les
modalités de cette transmission spnt
définis par décret. »

Il. —Le président du conseil
départemental transmet au représerjtant
de I'Etat dans la région ou au directeur
général de l'agence régionale de santé,
dans des conditions et des délais fixés
par le décret prévu pour I'application du
I, les actes d'autorisation pris en
application du a de l'article L. 313-3 du
code de l'action sociale et des familles
et relevant de sa compétence exclusive a
la date d’entrée en vigueur dudit décret

prévu au méme article L. 313-3.
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Article 51 quater

L'article L. 6323-1 du code de
santé publique est ainsi modifié :

1°Le premier alinéa est ain
modifié :

a) Aprés le
« hébergement », la fin de la deuxi§
phrase est ainsi rédigée : «, au centr
au domicile du patient, aux tar
mentionnés au 1° dul
l'article L. 162-14-1 du code de
sécurité sociale, et ménent des act
de santé publiqgue, de préventi
d’éducation pour la santé et des acti
sociales et pratiquent la délégation
paiement du tiers mentionnée a I'arti
L. 322-1 du méme code. » ;

b) Aprés la méme deuxien
phrase, est insérée une phrase
rédigée :

« lls peuvent mener des actig
d’éducation thérapeutique d
patients. » ;

1° bis Au quatriéme alinéa, ap
le mot : « territoriales », sont insérés

mots : «ou des établissements pullics

de coopération intercommunale » ;

mot |
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Article 51 bis B
L'article L.313-6 du code d
'action sociale et des familles
complété par un alinéa ainsi rédigé :

« L'ouverture a I'ensemble d¢
assurés sociaux, sans modification d
capacité d'accueil, d'un établissem
ou d’'un service antérieurement auto
a délivrer des soins remboursable
certains d’entre eux n'est pas considé
comme une création au sens et g
I'application de Il'article L. 313-1-1. Ell
donne lieu a autorisation dans
conditions prévues au 2° de [lartig
L.313-4. »

Article 51 quater

a L'article L. 6323-1 du code de
santé publique est ainsi modifié :

si 1° et 1° bis (Non modifiés)

bn,
pns
du
rle

e
insi

les
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Article 51 bis B

(Sans modification)
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Article 51 geat
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2° (Supprimé)

3° Apres
alinéa, il est inséré un alinéa ai
rédigé :

« L'identification du lieu dg
soins a I'extérieur des centres de san
linformation du public sur les activité
et les actions de santé publique
sociales mises en ceuvre, sur
modalités et les conditions d'acces
soins ainsi que sur le statut
gestionnaire sont assurées par
centres de santé. » ;

4° A la fin du neuviéme alinéa,
mot : « peut » est remplacé par le m
« doit » ;

5° 1l est ajouté un alinéa ain
rédigé :

« Seuls les services satisfais
aux obligations mentionnées au prég
article peuvent utiliser I'appellation
centres de santé. »

Article 51 septies

Dans les conditions prévues
l'article 38 de la Constitution, dans
délai d'un an a compter de
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre
ordonnance les mesures adaptant
dispositions législatives relatives g
ordres des professions de santé afin

1°De  faire  évoluer
compétences de leurs organes ainsi
leur composition ;

2° D’alléger les procédures qu’
mettent en ceuvre ;

3° De renforcer les moyens dd
ils disposent afin de veiller au respect
la Iégislation relative aux avantagd
consentis aux professionnels de s
par les entrepris ;

le méme quatriéme

les
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2° (Supprimé)

3° Supprimé
nsi

é et

[}

les
AUX
du
les

v

4° et 5° (Non modifiés)

23

ant

Article 51 septies

Supprimé
n
la
le
par
les

que

Is

nt
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es
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3° Apres le méme quatrieme

alinéa, il est inséré un alinéa ainsi
rédigé :

« L'identification du lieu de

soins a I'extérieur des centres de santé

et

linformation du public sur les

activités et les actions de santé publique
ou sociales mises en ceuvre, sur les
modalités et les conditions d’accés aux

soins ainsi
gestionnaire sont

que sur le statut du
assurées par les

centres de santé. » ;

Amendements AS259 et AS325

Article 5p8es

(Sans modification)
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4° De
'ordonnance
2005 relative aux marchés passés
certaines personnes publiques
privées non soumises au code
marchés publics ;

leur

5°De faire
dispositions relatives a [linterventi
des ordres en
professionnel.

Un projet de loi de ratificatio|
est déposé devant le Parlement dan
délai de trois mois & compter de
publication de I'ordonnance.

Article 51 octies

I. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1° L'article L. 4031-1 est ain
modifié :

a) La seconde phrase du pren;
alinéa est supprimée ;

b) A la premiére phrase
deuxiéme alinéa, les mots: «et lg
fédérations » sont supprimés ;

c) Au dernier alinéa, les mot

«et de leurs fédérations » s
supprimés ;
2° Au troisitme alinéa d

l'article L. 4031-4, les mots : « et ley
fédérations » sont supprimés.

rendre applicab)
n° 2005-649 du 6 juin

évoluer le}
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v

par
ou
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:U)

matiére d’exercjce

=

5 un
a

Article 51 octies

ue
est ainsi modifié :

i 1° L’article L.4031-1 est ain
modifié :

ier
alinéa est ainsi rédigée :

«Une union régionale
professionnels de santé de

e 2° (Non modifié)
rs

3° Larticle L.4031-7 est ain
rédigé :

« Art. L. 4031-7 - Un

régionale de professionnels de sant¢

I'océan Indien,

Texte adopté par la Commission

I. — Le code de la santé publique

a) La seconde phrase du premier

des
l'ocgan
Indien exerce, pour chaque professioh, a

La Réunion et a Mayotte les
compétences dévolues aux unions
régionales des professionnels |de
santé. » ;

u b) et c) (Non modifiés)

urs

B .

nt

représentant des professionnels exergant
a Mayotte siége dans chaque union

de

selon des modalités

Article 51 oesi

(Sans modification)
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déterminées  par
d’Etat.

membres sont élus,
électeurs & [I'union
professionnels de santé de I'océ
Indien est constitué des professionn
concernés exergant a titre libéral a
Réunion et & Mayotte. »

« Pour chaque union dont les
le college des
régionale des

Texte adopté par la Commission

décret en Conseil

an
els
La

| bis.—Le second alinéa de

I'article L. 4031-7 du méme code, dans
sa rédaction résultant de la présente|loi,
s'applique & compter du renouvellement
intervenant au terme des mandats |qui
auront débuté en 2016. Jusqu'a|ce
renouvellement, le représentant des
professionnels exergant a Mayotte |est
désigné par le représentant de I'Etat &
Mayotte, dans des conditions fixées par
le décret mentionné au premier alinéa
du méme article L. 4031-7.
Il. — Dans chacune des régigns Il. — (Non modifié)
constituées, en application dul |de
larticle 1 de la loi n°2015-29 du
16 janvier 2015 relative a la délimitatipn
des régions, aux élections régionale$ et
départementales et modifiant |le
calendrier électoral, par regroupemgent
de plusieurs régions, sont transféréls a
F'union qui est constituée dans |[la
nouvelle région, a la date de sa créatjon,
les biens, droits et obligations des
unions régionales de professionnels| de
santé existantes, lesquelles conseryent
leur capacité juridique, pour les besdins
de leur dissolution, jusqu'a cette d%te.
Ce transfert est effectué a titre gratuif et
ne donne lieu a aucune imposition.
Article 52 Article 52
l.—La sous-sectionl de [a l.—La sous-sectionl de |a
section 2 du chapitre lll du titre Il dwection 2 du chapitre lll du titre Il du
livre Il de la deuxieme partie du coplévre Il de la deuxiéme partie du coge
général des collectivités territoriales pgénéral des collectivités territoriales pst
ainsi modifiée : ainsi modifiée :
1° Le 3° de larticle L.2223-1p 1° (Non modifié)
est complété par les mots : « définis a
l'article L. 2223-19-1 » ;
2° Aprées le méme article 2°Aprées le méme article
L.2223-19, il est inséré un artigle. 2223-19, il est inséré un artigle

Article 52
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L. 2223-19-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 2223-19-1. — Les soi
de conservation mentionnés au 3°
larticle L. 2223-19, ou soins
thanatopraxie, ont pour finalité
retarder la thanatomorphose et
dégradation du corps, par drainage
liquides et des gaz qu'il contient et
injection d’un produit biocide.

«Ces soins ne peuvent &
réalisés que dans des lieux approprié
équipés, selon des criteres définis
décret en Conseil d’Etat. » ;

3° L'article L. 2223-20
complété par un 5° ainsi rédigé :

eyl

«5° Les condition
d'intervention des personn
susceptibles de réaliser les soins
conservation mentionnés au 3°
larticle L. 2223-19, dans les loca
mentionnés au second alinéa
l'article L. 2223-19-1. »

Il. — Aprés larticle L. 3111-4 d
code de la santé publique, il est ing
un article L. 3111-4-1 ainsi rédig :

«Art. L. 3111-4-1. — Les
thanatopracteurs en formation prati
et en exercice doivent, en l'abse
d’infection en cours ou antérieure, &
vaccinés contre I'hépatite B. La prey
de la vaccination ou de la cont
indication est jointe a linscription €
formation ou a la deman
d’habilitation & exercer, dans d
conditions garantissant la confidential
des informations transmises, défin
par décret en Conseil dEtat.
médecin du travail s'assure que
thanatopracteurs salariés vérifient
conditions mentionnées a la premi
phrase »

— 307 —
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L. 2223-19-1 ainsi gé&di

S «Art. L. 2223-19-1. — Les soi
de conservation mentionnés au 3°
darticle L. 2223-19, ou soins d
fithanatopraxie, ont pour finalité

tatarder la thanatomorphose et
diEgradation du corps, par drainage
tiguides et des gaz qu'il contient et
injection d’un produit biocide.

tre
s et
par

Alinéa supprimé

t 3° (Non modifié)

Il. — (Non modifié)
éré

es
ité
es
Le
les
les
pre

Article 52 bis

Le code de la sécurité intériey
est ainsi modifié :

1° Larticle L.72-4 est aing
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de

e

la

des

« Les soins de conservation ne
peuvent étre réalisés que dans des lieux
appropriés et équipés, selon des critéres
définis par décret en Conseil d’Etat. » ;

5 « 5° Les conditions «5° ...
ed'intervention des personnes
slesceptibles de réaliser les soins| de
d®nservation mentionnés au 3° |de
Rarticle L. 2223-19. » ... dans les lieux mentionnés au
de second alinéa de
I'article L. 2223-19-1 »
Amendement AS297

Article 52 bis

re (Sans modification)
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Article 53

|.— Dans les conditions prévy
a larticle 38 de la Constitution,
Gouvernement est autorisé a prendre
ordonnance les mesures relevant
domaine de la loi qui ont pour objet
transposer les directives mentionnée
apres :

1° Dans un délai de vingt-quafre

mois a compter de la promulgation d¢
présente loi, la directi
2013/59/Euratom du Conselil,

5 décembre 2013, fixant les normes

— 308 —
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modifié :

a) La seconde occurrence
mot : « départemental » est supprimé

b) La référence : « et de I'artid
L. 6312-2 du code de la santé publi
» est supprimée ;

c) Il est ajouté un alinéa ain
rédigé :

« Cette convention pe
également prévoir que ces associat
agréées effectuent des évacuati
d'urgence de victimes dans
prolongement des disposit
prévisionnels de secours. »

20
modifié :

a) A la premiére phrase, le mg
« départemental » est supprimé ;

b) Il est ajouté un alinéa air
rédigé :

« Dans le ressort de la brigade
sapeurs-pompiers de Paris et
bataillon de marins-pompiers
Marseille, une convention identique
celle mentionnée au premier alinéa
présent article peut prévoir que
associations réalisent des évacuat
d'urgence de victimes lorsquell
participent aux opérations de secq

mentionnées a ce méme arti
L. 725-3. »

Article 53
es I.— Dans les conditions prévu

& [larticle 38 de la Constitution,
fouvernement est autorisé a prendre|
dulonnance les mesures relevant
ddomaine de la loi qui ont pour objet
transposer les directives mentionnéeg
apres :

1° Supprimé
la

e

fu

de

base relatives & la protection sanit

L'article L.725-5 est ainsi
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contre les dangers résultant

de

I'exposition aux rayonnements ionisahts

et abrogeant les
89/618/Euratom, 90/641/Euratol
96/29/Euratom,
et 2003/122/Euratom, en prenant

mesures relevant du domaine de la
pour reconnaitre la profession

physicien médical comme profession
santé et en prenant toutes les mes|
d’adaptation des

3

directives

97/43/Euratom

les
loi
de
de
ures

dispositiops

législatives relatives & la protectipn

contre les rayonnements ionisants :

a) Du code de la santé publique

b) (Supprimé)

c) Du code du travail ;

d) (Supprimé)

e) Du code de I'environnement
f) Du code des douanes ;

g) Du code de la défense ;

2° Dans un délai de douze moi
compter de la promulgation de
présente loi, la directive 2014/40/UE
Parlement européen et du Conseil,
3 avril 2014, relative au rapprochem
des dispositions
réglementaires et administratives
Etats membres en matiére
fabrication, de présentation et de ve
des produits du tabac et des prod
connexes, et abrogeant
directive 2001/37/CE et, le cas éché
les mesures nécessaires a la misg
ceuvre des actes délégués et des
d’exécution prévus par la mén
directive ;

3° Dans un délai de douze moi
compter de la promulgation de
présente loi, la directive 2013/55/UE
Parlement européen et du Conseil,
20 novembre 2013, modifiant
directive 2005/36/CE relative a
reconnaissance des qualificatig
professionnelles et le réglement (U
n° 1024/2012 concernant la coopérat
administrative par l'intermédiaire d
systeme d'information du marc

législatives

5a
la
du
du
ent

les
de
nte
Lits
la
ant,
en
actes
ne

5a
la
du
du

ion
u
né

intérieur (« reglement IMI ») ;
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2° (Non modifié)

3° Supprimé
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4° Dans un délai de douze moi
compter de la promulgation de
présente loi, la directive 2008/106/
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5a 4° Dans un délai de douze moi
leompter de la promulgation de
Cirésente loi, la directive 2008/106/

du Parlement européen et du Conseil, diw Parlement européen et du Conseil

19 novembre 2008, concernant le niv
minimal de formation des gens de
modifiée par la directive 2012/35/UE

Parlement européen et du Conseil,
21 novembre 2012, en ce qui conceg
ses dispositions relatives a la préven
et & la répression de l'alcoolémie & b
des navires et a I'aptitude médicale

gens de mer, permettant :

a) De prendre, dans le code
transports, les mesures de cohérg
nécessaires en matiére de conditi
d’introduction et de consommati
d’alcool a bord, en considérant le na
comme un lieu de travail et de vie
s’exerce la responsabilité particuliere
capitaine et de 'armateur au regard
restrictions nécessaires a la protec]
de la santé et a la sécurité des perso|
embarquées et a la sécurité de
navigation maritime ;

b) De préciser les conditions
reconnaissance des certificats d'aptit
médicale des gens de mer délivrés
titre des conventions international
pertinentes de I'Organisation mariti
internationale et de I'Organisati
internationale du travail, par d
médecins établis a I'étranger ;

c) D'étendre avec les adaptatig
nécessaires les mesures mention
ava:

—a [lensemble des navir
battant pavillon francais titulaires d’
titre de navigation maritime ;

—aux navires ne battant p
pavillon francais naviguant a l'intérie|
des eaux territoriales et intérieu
frangaises ou touchant un port frang
en ce qui concerne les dispositi
relatives au respect des tg
d'alcoolémie autorisés ;

240 novembre 2008, concernant le niv
eninimal de formation des gens de m
fdmodifiée par la directive 2012/35/UE
Barlement européen et du Conseil,
rA& novembre 2012, modifiant
idimective 2008/106/CE concernant
pnieau minimal de formation des g€
féds mer en ce qui concerne
dispositions relatives a la prévention ¢
la répression de I'alcoolémie a bord
navires et a I'aptitude médicale des g
de mer, permettant :

es  a)ag) (Non modifiés)
nce
ons
n
ire
ou
du
Hes
ion
hnes
la

He
Lide
au

d) D’adapter ou de prévoir, da|
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le code des transports, en
d’infraction aux regles relatives
lintroduction et a la consommatig
d’alcool & bord d'un navire :

—les sanctions pénales
administratives ainsi que le régime
fautes contre la discipline a bord et
sanctions professionnelles applical
aux marins ;

—les mesures d'immobilisatig
temporaire ou de conduite des navi
en cas de dépassement des
d’alcoolémie autorisés ;

e) D’'adapter les dispositions
code pénal pour tenir compte
caractére particulier du navire et de
navigation maritime, en cas de n
respect des taux maxima
d'alcoolémie autorisés ;

f) De préciser la liste des age
compétents pour rechercher et const
les infractions aux dispositions relati
a lintroduction et & la consommati
d’alcool a bord d’un navire ;

g) De prendre toutes mesures
cohérence résultant de la mise en cel
desa af et dabroger les dispositi
obsolétes, inadaptées ou devenues
objet, en matiere d'introduction et
consommation d'alcool a bord et
répression de livresse a bord, du c
du travail maritime et de la loi d
17 décembre 1926 portant cd
disciplinaire et pénal de la mari
marchande.

II. = (Supprimé)

IIl. — Dans les conditions prévu
a l'article 38 de la Constitution et da
un délai de six mois a compter de
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre|
ordonnance les mesures relevant
domaine de la loi qui ont pour ob
d’'adapter la législation relative al
recherches biomédicales, définies
titre 1l du livre F" de la premiére parti
du code de la santé publique,
reglement (UE) n°536/2014
Parlement européen et du Conseil,

cas

et

les
les
les

=}

res
aux

fu
du
la

X
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ater
es
pn
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ns
lsans
e
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£S

16 avril 2014, relatif aux ess3
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cliniques de médicaments a us
humain et abrogeant la directi
2001/20/CE, d'adapter cette Iégislati
aux fins de coordonner linterventi
des comités de protection des persor

mentionnés a larticle L.1123-1
méme code et de procéder ¢

modifications de cette [égislati
lorsque des adaptations avec d'aul
dispositions législatives SO|
nécessaires.

IV. — Dans les condition
prévues a l'article 38 de la Constituti
et dans un délai d'un an & compter d
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre
ordonnance toutes mesures relevan
domaine de la loi relatives a
formation des professionnels de s3
ayant pour objet d’harmoniser et
sécuriser la procédure de reconnaiss
des qualifications obtenues dans un
membre de I'Union européenne.

V. — Dans les conditions prévu
a l'article 38 de la Constitution et da|
un délai d'un an a compter de
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre|
ordonnance toutes mesures d’adaptd
de la législation nationale au réglem
sanitaire international visant a :

1° Elargir les pouvoirs de poli
du représentant de [I'Etat dans
département pour Ilui permettre
prendre des mesures nécessaires
contrainte & I'égard soit des person
atteintes d’une infection contagieuse
susceptibles d’étre atteintes d'une t
infection, soit des exploitants de moyg
de transport, des capitaines de navir
des commandants de bord, en vue
lutter efficacement contre la propagat
internationale des maladies ;

2° Etablir une tarification uniqu
pour les contrbles techniqu
mentionnés a l'article L. 3115-1 du co
de la santé publique et & préciser
modalités de recouvrement ;

3° Préciser les conditions de
vaccination contre la fiévre jaune da
les départements ou la situation sanit

pmodifiés)
e la
le
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V bis. — Chacune des
ordonnances prévues au présent arficle
peut comporter les mesures relevan{ du
domaine de la loi nécessaires a leur
adaptation aux caractéristiques et pux
contraintes particuliéres des collectivités
relevant de larticle73 de |[a
Constitution, de Saint-Barthélemy, de
Saint-Martin et de Saint-Pierre-gt-
Miquelon, ainsi qu'a leur extension ef a
leur adaptation aux Terres australes et
antarctigues francaises et, en fant
gu’'elles relévent des compétences| de
lEtat, a Wallis-et-Futuna, &
Nouvelle-Calédonie et a la Polynési
frangaise.

L)

e

VI.—Un projet de loi de
ratification est déposé devant |[le
Parlement dans un délai de trois mo|s a
compter de la publication de chacyne
des ordonnances prévues au présent
article.

Article 53 bis Article 53 bis Article 53 bis
Apres larticle L. 1111-3 du code I. — Le code de la santé publique (Sans modification)

de la santé publique, il est inséré | st ainsi modifié :
article L. 1111-3-2 ainsi rédigé

1° L'article L.1111-3 est ain
rédigé :

«Art. L. 1111-3. — Toute
personne a droit a une information sur
les frais auxquels elle pourrait étre
exposée a l'occasion d'activités [de
prévention, de diagnostic et de soing et,
le cas échéant, sur les conditions de |eur
prise en charge et de dispense d’avance
des frais.

« Cette information est
gratuite. » ;

2° Aprés larticle L.1111-3-1,
sont insérés des articles L.1111-3-2,
L.212121-3-3, L.1111-3-4, L.1111-3(5
et L. 1111-3-6 ainsi rédigés :

«Art. L. 1111-3-2. - I. —
L'information est délivrée par lgs
professionnels de santé exergant a titre
libéral et par les centres de s¢:
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« 1° Par affichage dans les lieux
de réception des patients ;

«2° Par devis préalable au-dela

d’un certain montant.

« S'agissant des établissements
de santé, l'information est délivrée par
affichage dans les lieux de réception des
patients ainsi que sur les sites intefnet
de communication au public.

«ll. — Lorsque lacte inclut la
fourniture d'un dispositif médical sur
mesure, le devis normalisé comprend de
maniére dissociée le prix de vente|de
chaque produit et de chaque prestation
proposés, le tarif de responsabilité
correspondant et, le cas échéant, le
montant du dépassement facturé et le
montant pris en charge par les
organismes d’assurance maladie.

«Le professionnel de santé
remet par ailleurs au patient les
documents garantissant la tracabilité et
la sécurité des matériaux utilisés, er se
fondant le cas échéant sur les éléments
fournis par un prestataire de services ou
un fournisseur.

«Ill. — Les informations mises
en ligne par les établissements de santé
en application du dernier alinéa (du
présent | peuvent étre reprises sur le|site
internet de la Caisse nationale |de
l'assurance maladie des travailleurs
salariés et plus généralement par| le
service public mentionné a Tlarticle
L.1111-1.

« Art. L. 1111-3-3. — Les
modalités particulieres d'application de
larticle L. 113-3 du code de |[a
consommation aux prestations de santé
relevant de l'article L. 1111-3, du | et du
second alinéa du Il de [larticle
L. 1111-3-2 du présent code en ce |qui
concerne l'affichage, la présentation, [les
éléments obligatoires et le montant au-
dela duquel un devis est établi, ainsi que
les informations permettant d'assurer
lidentification et la tracabilité des
dispositifs médicaux délivrés sont fixés
par arrété conjoint des ministres chargés
de I'économie, de la santé et de|la
sécurité sociale.
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« Le devis normalisé prévu
premier alinéa du Il de Tlarticl
L. 1111-3-2 du présent code est défini
par un accord conclu entre I'Union

[]

nationale des caisses d'assurance
maladie, I'Union nationale  des
organismes d'assurance maladie

complémentaires et les organisati
représentatives des professionnels| de
santé concernés. A défaut d'accord,| un
devis type est défini par arrété conjqint

des ministres chargés de I'économie, de
la santé et de la sécurité sociale.

DNS

«Art. L. 1111-3-4. — Les
établissements publics de santé et|les
établissements de santé mentionnés|aux
b, c et d de l'article L. 162-22-6 du code
de la sécurité sociale ne peuvent facturer
au patient que les frais correspondant
aux prestations de soins dont il| a
bénéficié ainsi que, le cas échéant,
frais prévus au 2° des articles
L. 162-22-1 et L.162-22-6 du méme
code correspondant aux exigences
particuliéres gu'il a formulées.

« Les professionnels de santé |i
par I'une des conventions mentionnés a
l'article L.162-14-1 dudit code et les
services de santé liés par une convention
avec un organisme national ou logal
assurant la gestion des prestatipns
maladie et maternité des régimes
obligatoires de base de sécurité sogiale
ne peuvent facturer que les frais
correspondant a la prestation de soins
assurée et ne peuvent exiger le paiement
d’'une prestation qui ne correspond pas
directement a une prestation de soins,.

«Art. L. 1111-3-5. — Les
manquements aux obligations prévues
aux articles L.1111-3, L.1111-32
L.1111-3-3 et L. 1111-3-4 du présent
code sont recherchés et constatés par les
agents de la concurrence, de
consommation et de la répression des
fraudes, dans les conditions définies| au
Il de larticle L. 141-1 du code de |a
consommation.

« Ces manquements o
passibles d’'une amende administraf
dont le montant ne peut excéder 3 0Q

nt
ive
0 €

pour une personne physique et 15 0(

0€
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«Art. L. 1111-3-2. — Lors de §
prise en charge, le patient est infor|
par le professionnel de santé ou
I'établissement de santé, le service
santé, I'un des organismes mentionn
larticle L.1142-1 ou toute aut
personne morale, autre que I'E
exercant des activités de prévention
diagnostic ou de soins I'employant, d
ce professionnel ou cette persol
remplit les conditions Iégales d’exerci
définies au présent code.

«Le patient est égalemg
informé par ces mémes profession
ou personnes du respect de I'obligat
d'assurance destinée a les garantir
leur responsabilité civile [o
administrative susceptible d'ét
engagée dans le cadre des acti
prévues au méme article 114z-1. »

Article 54

(Supprimé)
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pour une personne morale. L'ame
est prononcée dans les conditi
prévues a l'article L. 141-1-2 du mé
code. »

a « Art. L. 1111-3-6. — Lors de 3
npéise en charge, le patient est infor
p@ar le professionnel de santé ou

Bétablissement de santé, le service
esamnté, I'un des organismes mentionn
darticle L.1142-1 ou toute aut
giersonne morale, autre que [I'Ef
eeercant des activités de prévention,
whagnostic ou de soins I'employant, d
pe professionnel ou cette persol
aemplit les conditions légales d’exerci
définies au présent code.

nt «Le patient est égaleme
@dormé par ces mémes professionn
ion personnes du respect de I'obligat]
otassurance destinée a les garantir
ueur responsabilité civile 0l
radministrative susceptible d'éf]
igfgagée dans le cadre des acti
prévues au méme article 1142-1. »

I.—Le code de la sécuri
sociale est ainsi modifié :

1° L'article L. 162-1-9
abroge;

es|

2° Au 4° de I'article|
L. 162-1-14-1, la référence : « L. 1111
» est remplacée par la référen
«L.1113-3-2».

Ill. — Le Il de larticle L. 141-1
du code de la consommation
complété par un 17° ainsi rédigé :

« 17° Des articles L.1111-3
L.1111-3-2 a L. 1111-3-5 du code dg
santé publigue et des dispositig

complémentaires  prises pour g
application. »

Article 54

(Supprimé)

u
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Article 54

(Suppression maintenue)
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Article 54 bis

La section1 du chapitr€ Idu

titre 11l du livre 1l du code du sport €

ainsi modifiée :

1° L'article L.231-2 est ain
rédigé :

«Art. L. 231-2. - |. —
L'obtention d'une licence d'un
fédération sportive est subordonnée
présentation d'un certificat médic
datant de moins d'un arpermettan
d’établir 'absence de contre-indicati

a la pratique du sport ou, le cas éché

de la discipline concernée.

«Lorsque la licence sollicité

permet la participation aux compétitig
organisées par la fédération sportive]
certificat médical atteste I'absence
contre-indication & la pratique de
compétition.

« Il. — La fréquence a laquelle
nouveau certificat est exigé pour
renouvellement de la licence est fi
par décret. » ;

2° L'article L.231-2-1 est ain
rédigé :

«Art. L. 231-2-1. — L'inscription
a une compétition sportive ¢
subordonnée a la présentation d’

licence mentionnée au second alihpar

dul de [larticle L.231-2 dans
discipline concernée ou, a défaut, d
certificat médical, datant de moins d’
an, établissant l'absence de con
indication a la pratigue de ce
discipline en compétition. » ;

3° L'article
abrogé ;

L. 231-2-2 eg

4° L'article L.231-2-3 est ain
rédigé :

«Art. L. 231-2-3. — Pour le
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Article 54 bis
La section1 du chapitr€ Idu

ainsi modifiée :

rédigé :

«Art. L. 231-2. — I. — (Alinéa
lesans modification)

A la

31

on
ant,

L. deganisées par une fédération sport
die certificat médical atteste I'absence

leontre-indication a la pratique
compétition.
in «Il.—Les modalités d

lenouvellement de la licence,
émtamment la fréquence a laquelle

par décret. » ;

i 2° Larticle L.231-2-1 est ain
rédigé :

«Art. L. 231-2-1. — L'inscription
st une compétition sportive autorisée
inee fédération délégataire ou organi
une fédération agréée,

licence mentionnée au second alinég
binde I'article L. 231-2 dans la disciplin
moncernée. A défaut de licen
thinscription est subordonnée a
présentation d'un certificat médig
datant de moins d'un an établiss|
'absence de contre-indication a

concernée en compétition. »

t 3° (Non modifié)

i 4° L'article L. 231-2-3 est ain
rédigé :

s « Art. L. 231-2-3Peur les

stitre Il du livre Il du code du sport es

i 1° L'article L.231-2 est ainsi

e « Lorsque la licence sollicité
mEermet la participation aux compétitians
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nouveau certificat est exigé, sont fixées
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aubordonnée a la présentation d'line
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pratique du sport ou de la discipline

Article 54 bis

(Sans modification)
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disciplines, énumérées par décret,
présentent des risques particuliers f
la sécurité ou la santé des pratiquant
délivrance ou le renouvellement de
licence ainsi que la participation a ¢
compétitions sont soumis a
production d'un certificat médic
particulier, datant de moins d'un &
dont les caractéristiques sont fixées
arrété des ministres chargés de la s
et des sports. »
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glisciplines, énumérées par décret,
quesentent des contraintes particulié
sldadélivrance ou le renouvellement de
lmence ainsi que la participation a d
epmpétitions sont soumis a

lproduction  d'un  certificat
ablatant de moins d'un an établiss
fiabsence de contre-indication a
maatique de la discipline concernée.
poéfvrance de ce
subordonnée a la
examen médical spécifique dont

des ministres chargés de la santé et
sports.

mentionnées au premier alinéa
présent article consistent soit en
contraintes liées & [I'environneme
spécifique dans lequel les disciplines
déroulent, tel que fixé par [lartic

Article 54 quater

I. — L’ordonnance n° 2015-12(
du 30 septembre 2015 relative 3
mesures relevant du domaine de la
nécessaires pour assurer le respect
principes du code mondial antidopd
est ratifiée.

Il. — Le code du sport est ain
modifié :
1° Au 1° de l'article L. 232-14-1

apres les mots: «organisme spd

«ou dune organisation nationa

antidopage étrangere » ;

modifié :

mots : « I'Agence francaise de Iu
contre le dopage », sont insérés
mots : «, de l'organisation nationd
antidopage étrangére compétente » ;

b) Au deuxiéme alinéa, aprés

mots : «I'Agence frangaise de Iu

médical
ant

« Les contraintes particulieres

L. 212-2, soit en des contraintes liées a
la sécurité ou la santé des pratiquants.

2° L'article L. 232-14-4 est ainsi

Texte adopté par la Commission
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certificat  gst
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international », sont insérés les mots :
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a) Au premier alinéa, apres les
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(Sans modification)
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Article 55
Dans les conditions prévues

délai de deux ans suivant
promulgation de la présente loi,
Gouvernement est autorisé a prendre|
ordonnance les mesures relevant
domaine de la loi visant & :

1° Mettre en

dispositions  1égislatives relatives

cohérence les 1°
pdispositions
service de santé des armées etsaivice de santé des armées et
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contre le dopage », sont insérés |les

mots :  «, [organisation nationgle
antidopage étrangére compétente » ;

c) Au quatrieme alinéa, apres les

mots : « I'Agence frangaise de luite

contre le dopage », sont insérés |les

mots : «, par l'organisation nationale
antidopage étrangéere compétente ».

Article 55

a Dans les conditions prévues| a
I'article 38 de la Constitution et dans Ltarticle 38 de la Constitution et dans
ldélai  de

deux ans suivant |la
Ipromulgation de la présente loi, |le

fouvernement est autorisé & prendre| par
ddonnance les mesures relevant | du

domaine de la loi visant a :

Mettre en cohérence les
|égislatives

I'Institution nationale des invalides avgdnstitution nationale des invalides et

celles résultant de la présente loi ;

2° Adapter les  dispositio
relatives a I'organisation, E
fonctionnement et aux missions
service de santé des armées et
I'Institution nationale des invalides ai
que les dispositions pertinentes du c
de la santé publique, de maniérg
assurer une meilleure articulation de
service et de cette institution avec
dispositifs de droit commun, notammg
celui du service public hospitalier, dg
le respect des obligations particulie

que ce service et cette instituti
assument au titre de la défe
nationale.

donctionnement et aux missions
sdgvice de santé des armées et| de

pdee les dispositions pertinentes du ¢
da la santé publigue, du code de| la
défense, du code de la sécurité sociale et

ent

celles résultant de la présente loi ;

2° Renforcer la contribution du

service de santé des armées et| de
I'Institution nationale des invalides a|la
politique de santé publique et a|la
défense sanitaire du pays et permettre a
ce service et a cette institution de migux
remplir leurs missions au titre de |la
défense nationale, en particulier par une

meilleure  articulation avec les
dispositifs de droit commun et |e
développement de
nationales et internationales :

S a) En adaptant les dispositions

uelatives a 'organisation, au

dilnstitution nationale des invalides ainsi

lelsi code rural et de la péche maritime|;

b) En abrogeant les dispositions

un

relatives jpu

coopératigns

du

pde
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(Sans modification)
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Un projet de loi de ratificatio|
est déposé devant le Parlement dan
délai de six mois & compter de
publication de I'ordonnance.

Article 56 bis

A partir du f' janvier 2016, toute

statistique déclinée au niveau lo
publiée par les services du minig
chargé de la santé ou par des organig
placés sous sa tutelle compd
nécessairement des données chiff
concernant les collectivités régies
l'article 73 de la Constitution.

Article 58

L’ordonnance n° 2013-1208
24 décembre 2013 relative
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obsoletes du code de la santé publiqy
c) En harmonisant Ie
dispositions du méme code ;

3° Tirer les conséquences d
dispositions qui sont prises
application des 1° et 2° et faciliter
réorganisation de l'offre de soins
service de santé des armées et
I'Institution nationale des invalides
adaptant :

a) Les dispositions relatives a
statuts et aux positions des person
civils et militaires ;

b) Les dispositions relatives a
pensions de retraite des fonctionnal
de ce service et de cette institution m
disposition de  groupements
coopération sanitaire ;

code de la santé publique pour préc|
les conditions d’exercice des activi
régies par ce code, notamment
matiére pharmaceutique, par les serv|
concourant a la sécurité nationale.

n Un projet de loi de ratificatio|
sesh déposé devant le Parlement dan
Bélai de six mois & compter de
publication de chacune des ordonnarj
prévues au présent article.

Article 56 bis
3 A partir du £ janvier 2016, tout
cafatistique au niveau local publiée
ttes services du ministre chargé de|
s@sté ou par des organismes placés
rga tutelle comporte nécessairement
@emnées chiffrées  concernant
peollectivités régies par l'article 73 de
Constitution.

Article 58

u

du 24 décembre 2013  relative

4° Adapter les dispositions du

I. - L'ordonnance n° 2013-12Q
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Article 58

(Sans modification)
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ladaptation du code de
publigue & Mayotte est ratifiée.

la samtéadaptation du code de
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la sar
publique & Mayotte est ratifiée.

Il.—A Tlarticle L.1511-3 dy
code de la santé publique, les mg
«consultatif de  protection d
personnes dans la recher:
biomédicale » sont remplacés par
mots : « de protection des personnes

Article 59

I. — L'ordonnance n° 2013-118
du 19 décembre 2013  relative
I'harmonisation des sanctions pénale
financiéres relatives aux produits
santé et a 'adaptation des prérogati
des autorités et des agents chargé
constater les mangquements est ratifié

IIl. — Le code de la santé publiq
est ainsi modifié :

1° Larticle
abrogé ;

L. 5422-17

2° A la fin du premier alinéa d
larticle L. 5434-1, les références : «
des articles L. 5422-15 et L. 5422-1
sont supprimées ;

3° L'article L. 5451-1
complété par un 4° ainsi rédigé :

«4°De ne pas respecter
restrictions qui peuvent étre apportd
en application de larticle L.5121-2
dans l'intérét de la santé publique §
prescription et a la délivrance
certains médicaments. »

est

est
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