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Agence regionale de santé Hauts-de-France

R32-2017-12-12-004

DECISION PORTANT EXTENSION DE CAPACITE DE
LA MAISON D’ACCUEIL SPECIALISEE (MAS) LE
DOMAINE DE RACHEL A EPERLECQUES GEREE

PAR L’UDAPEI DU PAS-DE-CALAIS
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@ D Agence Régionale de Santé
Hauts-de-France @

DECISION PORTANT EXTENSION DE CAPACITE DE LA MAISON D’ACCUEIL SPECIALISEE (MAS) LE DOMAINE DE RACHEL A
EPERLECQUES GEREE PAR L’'UDAPEI pU PAS-DE-CALAIS

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’ AGENCE REGIONALE DE SANTE Hauts-de-France

Vu le Code de I'Action Sociale et des Familles, et notamment ses articles L.312-1, L.313-1 a L.313-9, D.313-2,
R.313-7 a D.313-14 ;

Vu I'Ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les Agences Régionales de Santé et les Unions
Régionales de Professionnels de Santé a la nouvelle délimitation des regions ;

Vu le Décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les Agences Régionales de Santé a la nouvelle délimitation
des régions et prorogeant le mandat des Unions Régionales de Professionnels de Santé regroupant les infirmiers ;

Vu le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-de-
France ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique Ricomes en qualité de directrice générale de
I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision en date du 27 septembre 2017 portant délégations de signature de la directrice générale de I'agence
régionale de santé Hauts-de-France ;

Vu l'arrété du directeur général de I'agence régionale de santé en date du 31 décembre 2011 relatif a la fixation du
Schéma Régional d’Organisation Médico-Sociale (SROMS) 2012-2016 du Nord-Pas-de-Calais ;

Vu larrété du directeur général de 'agence régionale de santé en date du 10 décembre 2015 relatif au programme
interdépartemental d’accompagnement des handicaps et de la perte d'autonomie (PRIAC) de la région Nord-Pas-de-
Calais ;

Vu la décision du 28 février 2005 portant autorisation de la MAS Le Domaine de Rachel a Eperlecques ;

Vu la demande présentée par 'TUDAPEI du Pas-de-Calais, représentant légal de la MAS Le Domaine de Rachel a
Eperlecques, réceptionnée a 'ARS le 21 septembre 2017 ;

Vu les compléments présentés par 'UDAPEI du Pas-de-Calais, réceptionnés a I'ARS le 2 novembre 2017 ;

Considérant que le projet est compatible avec les objectifs et besoins sociaux et médico-sociaux fixés par le Schéma
Régional d’'Organisation Médico-Sociale notamment par le développement d'une offre adaptée et diversifiée pour les
adultes présentant des troubles du spectre autistique et la programmation prévue au PRogramme Interdépartemental
d’ACcompagnement des handicaps et de la perte d'autonomie;

Considérant que le projet satisfait aux régles d’organisation et de fonctionnement prévues par le CASF et prevoit les
démarches d'évaluation et les systémes d'information respectivement prévus aux articles L. 312-8 et L. 312-9 du
CASF;

Considérant que le projet présente un colt de fonctionnement en année pleine compatible avec le montant des
dotations octroyées par la CNSA au titre du plan autisme 2013-2017 ;

Considérant que le projet d’extension constitue une extension non importante, dont 'autorisation ne nécessite pas la
mise en ceuvre de la procédure d'appel & projets mentionnée a I'article L. 313-1-1 du code de I'action sociale et des
familles ;
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DECIDE

Article 1 : L'UDAPEI du Pas-de-Calais est autorisée a modifier la capacité de la MAS Le Domaine de Rachel, situee
a Eperlecques par une extension de 8 places destinées a la prise en charge de personnes présentant des troubles du
spectre autistique.

Article 2 : La capacité totale de la MAS est, a la date de la présente décision, de 68 places, réparties de la maniéere
suivante :

- B0 places destinées a des adultes présentant un polyhandicap :
- 53 places d'internat permanent,
- 1 place d'accueil temporaire,
- 6 places d'accueil de jour.

- 8 places destinées a des adultes présentant des troubles du spectre autistique, en hébergement permanent

Cette capacité est répertoriée au fichier national des établissements sanitaires et sociaux (FINESS) :
FINESS juridique : 620112136
FINESS géographique : 620025197

Article 3 : En application de l'article L.313-5 du code de I'action sociale et des familles, la durée de validite de
l'autorisation initiale n’est pas prorogée.

Article 4 : La mise en ceuvre de la présente autorisation est subordonnée a la transmission d'une déclaration sur
I'honneur attestant de la conformité de I'établissement aux conditions techniques minimales d’organisation et de
fonctionnement.

Article 5 : Cette autorisation est caduque si elle n'a pas recu un commencement d'exécution dans un délaide 3 ans a
compter de sa date de notification.

Article 6 : Tout changement important dans I'activité, l'installation, l'organisation, la direction ou le fonctionnement de
I'établissement, par rapport aux caractéristiques prises en considération pour son autorisation, devra étre porté a la
connaissance de l'autorité compétente, conformément a l'article L 313-1 du Code de I'Action Sociale et des Familles.
En vertu de l'article L 313-1 du Code de I'Action Sociale et des Familles, l'autorisation ne peut étre cédée sans
l'accord de l'autorité compétente.

Article 7 : La présente décision sera notifiée sous pli recommandé avec demande d’avis de réception au représentant
légal de la MAS, UDAPEI du Pas-de-Calais — 1216, rue Delbecques — 62660 BEUVRY

Article 8 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d’un recours contentieux auprés du tribunal
administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa publication ou de sa notification.

Article 9 : La Directrice de I'Offre Médico-Sociale de 'ARS Hauts-de-France est chargée de I'exécution de la
présente décision qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la région Hauts-de-France et dont copie sera
adressée a :

- Monsieur le directeur de la Caisse Primaire d'Assurance Maladie de Lille-Douai,

- Monsieur le directeur de la Caisse Primaire d’Assurance Maladie de la Céte d’Opale,

- Monsieur le maire d'Eperlecques,

- Monsieur le directeur de la Maison Départementale des Personnes Handicapées du Pas-de-Calais.

il le 12 DEL. 207
La Directrice générale

Pour la Directrice Gén Erajf ¢ o
La Directrice de I'0ffré Medico-Socizis

-~

Frangolse VAN RECHEM
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-12-006

arréte d'approbation de I'avenant numéro 3 dela
convention constitutive du groupement de coopération
sanitaire "pour la Recherche et la Formation en Santé
Mentale"
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@ ¥ Agence Régiona'e de Santé
Hauts-de-France

DECISION
DOS-SDES-AUT-N"2017-143

| PORTANT APPROBATION DE L'AVENANT N°3 A LA CONVENTION CONSTITUTIVE
DU GROUPEMENT DE COOPERATION SANITAIRE POUR LA RECHERCHE ET LA FORMATION EN SANTE MENTALE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HaUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique (CSP), et notamment ses articles L6112-2, LB8133-1 2 L6133-10. R6112.4 et
R6133-1 aR6133-30;

Vu lordonnance n"2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les Agences Régionales de Santé (ARS) et les
Unions Régionales de Professionnels de Santé (URPS) a la nouvelle délmitation des régions |

Vu lordonnance n°2017-28 du 12 janvier 2017 relative a la constitution et au fonctionnement des Groupements de
Coopération Sanitaire (GCS) ;

Vu le décret du 11 décembre 2015 adaptant les ARS 2 |a nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat
des URPS regroupant les infirmiers ;

Vu le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-leu de la région Hauts-de-
France

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice Générale de
[ARS des Hauts-de-France:

Vu l'arrété du 23 juiliet 2010 relatif aux GCS |

Vu Farrété du Directeur Général de IARS Nord - Pas-de-Calais en date du 17 septembre 2013 portant approbation de
la convention constitutive du groupement de coopération sanitaire pour |a recherchs et la formation en santé mentale ;

Vu l'arrété du Directeur Général de IARS Nord - Pas-de-Calais en date du 4 décembre 2014 portant approbation de
favenant n°1 & la convention constitutive du groupement de coopération sanitaire pour la recherche et la formation en
santé mentale

Vu l'arrété de la Directrice Générale de I'ARS Hauts-de-France en date du 7 aodt 2017 portant approbation de
Favenant n°2 & la convention constitutive du groupement de coopération sanitaire pour la recherche et la formation
&n sanlé mentale |

Vu la décision du 27 septembre 2017 portant délégations de signature de la Directrice Ganérale de IARS Hauts-
de-France

Vu la délibération de I'assemblée générale du groupement du 15 décembre 2016 approuvant I'adhésion du centre
hospitalier de Rouffach et de la fondation Bon Sauveur de la Manche et 'avenant n°3 a la convention constitutive
du groupement de coopération sanitaire pour la recherche et la formation en santé mentale intégrant ces
modifications et signg le 10 janvier 2017 par Iassemblée générale du groupement ;

Vu la saisine pour avis le 21 juillet 2017 de la Directrice Générale de | ARS Hauts-de-France concernant |'avenant
n°3 a la convention canstitutive du groupement de cooperation sanitaire pour 12 recherche et la formation en santé
mantals |

Vu les avis favarables émis par les Directeurs Généraux des ARS dile-de-France de Provence-Alpes-Cote-
D'azur, de Nouvelle Aquitaine, de Guadeloupe, de Normandie et du Grand Est ¢

Vu les avis réputés acquis rendus par les autres Direcleurs d'agences régonales de santé saisis
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DECIDE
Article 1% - L'avenant n°3 & la convention constitutive du GCS pour la recherche et la formation en santé mentale,
figurant en annexe unique de la présente décision, est approuvé
Article 2 - Adhérent au groupement les membres suivants .

- le Centre Hospitalier de Rouffach (27 rue du 4°™ RSM, 68250 Rouffach) ,
- la fondation Bon Sauveur de la Manche (Route de Saint Sauveur, 50360 Picauville),

Article 3 - La présente décision est susceptible de faire |'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa publication

Article 4 — Le Directeur de l'offre de sgins est chargé de lexécution de la présente décision, qui sera publée au
recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

Faita Lile, le 1 2 DEC. 2017

Monigue RICOMES
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AVENANT n°3 & la CONVENTION CONSTITUTIVE
du GCS- pour la recherche et la formation en
sanfé mentale

Vu la loi n® 82-610 du 15 juiliet 1982 modifiée d'orientation et de programmation pour la
recherche et le développement technologique, et notamment son article 21 ¢

Vu la loi n® 87-571 du 23 juillet 1987 modifiée sur le développement du mécénat ;

Vu la loi n° 2009-879 du 21 juillet 2009 modifiée portant réforme de 'hépital et relative aux
patients, & la santé et qux territoires ;

Vu le décret n® 2010-862 du 23 juillet 2010 reloiif aux groupements de coopération sanitaire :

Vu le code de la saonté publique et en particulier ses arficles L.6133-1 & L.4133-9 et R.4133-1 &
R.6133-25.

Vu I'arrété portant approbation de la convention constitutive du GCS pour la recherche et la
formation en santé mentale publiée au recueill des actes adminisiratifs du Nord-Pas-de-
Calais en date du 26 septembre 2013, du Pays de Loire en date du 07 octobre 2013, de l'ile
de France en date du 14 octobre 2013, de la Guadeloupe en date du 18 octobre 2013, de
['Aquitaine en date du 21 octobre 2013, de la Bretagne en date du 21 octobre 2013, de la
Provence, Alpes Cote d'Azur en date du 21 octobre 2013, de la Bourgogne en date du 24
octobre 2013 et de la Réunion en date du 14 novembre 2013.

Vu I'arrété portant approbation de 'avenant N°1 & la convenfion constitutive du GCS pour la
recherche et la formation en santé mentale en date du 04 décembre 2014,

Vu l'arrété portant approbation de I'avenant N°2 & la convention constitutive du GCS pour la
recherche ef la formation en santé meniale.

Aricle 1: Objet de ['avenant

Le préseni avenant a pour objet de modifier les articles 1, 7.1 et 12.1 suite & la décision de
& 'admission des deux nouveaux membres suivants :

le CH ROUFFACH
27 rue du 4éme RSM
68 250 ROUFFACH

Représenté parson directeur, Monsieur Frangois COURTOT
N° FINESS ; 680000874
Ci-aprés désigné le CH ROUFFACH

La Fondation BON SAUVEUR DE LA MANCHE
Route de Saint Sauvsur
50360 PICAUVILLE

Représentée par son Directeur, Monsieur Xavier BERTRAND
N° FINESS : 500000234
Ci-aprés désigné la Fondation Bon Sauveur
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Arficle 2: Objel des modifications

Les arficles 7.1 et 12,1 sont modifiés comme suit :
Adicle 7.1 Appotis

Le groupement est constitué au moyen des apports en numéraire avec un capital de

138 000 € réparti comme suit :

Pour les établissements dont le budget d'exploifation est supérieur & 70 millions d’euros, le
montani de I'apport en numéraire est de 10000 €; ‘

Pour les établissements dont le budget d'exploitation est inférieur & 70 millions d'eurcs, le
montant de I'apport en numéraire est de 6 000 €.

Ainsi les apports respectifs par membre sont les suivants :

L' EPSM Lille-Métropole apporte en numéraire 10 000 £

Le CH Montéran apporte en numéraire 6 000 €

L'EPSM de Saint-Paul apporte en numéraire 6 600 €

Le CESAME apporte en numéraire 6 C00 €

Le CH Edouard Toulouse apporie en numéraire 6 000 €

Le CH Sainte Anne apporfe en numéraire 10 000 €

Le CH Henri Guérin apporie en numéraire 6 000 €

Le CH G. Régnier apporte en numéraire 10 000 €

La Chartreuse apporte en numéraire 6 000 €

Sainte-Marie apporte en numéraire 10 000 €

Le CH CADILLAC apporte en numéraire 10 000 €

Le CASH de Nantetre apporte en numéraire 10 000 €

La MGEN apporte en numéraire 6 000 €

Les Hopitaux de Saint Maurice apportent en numéraire 10 000 €
le CH Charcot apporte en numéraire 6 000 €

Le CH ROUFFACH apporte en numéraire 10 000 €

La Fondation Bon Souveur de la Manche apporte en numéraire 10 000 €

* ®» & &% ®»® © & & @ & & T @ @@ & B @

Cet apport permet la constitution du fonds de roulement.

Les membres du groupement déclarent ne faire aucun apport en nafure & la dote de
constitution du groupement.

Tout apport en nature ultérieur devra &tre mentionné dans un inventaire annexé aux
présentes.

Ces sommes sont versées dans les caisses du groupement sur appel de I'administrateur, dans
les trente jours de cet appel. _

le copital de ce groupement s'éldve & la somme de 138 000 £ divisée en 138 parts ayant
une valeur nominale de 1 000 € chacune et numérctées de 14138,

les parfs composant fe capital du groupement sont réparties entre les membres dans les
proportions suivantes :

- L' EPSM Lille-Métropole, propriétaire des parts numérotées de 01 & 10 : 10 paris

- Le CH Montéran, propriétaire des parts numérotées de 11 & 16 é paris

- L'EPSM de Saint-Paul, propriétaire des parts numérotées de 17 & 22 : 6 parts

- Le CESAME, propriétaire des parts numérotées de 23428 : 6 parts

- Le CH Edouard Toulouse, propriétdire des parts numérotées de 29 &34 : 6 parts
- Le CH Sainte Anne, propriétaire des parts numérotées de 35 & 44 : 10 parts

- Le CH Henri Guérin, propriéiaire des parts numérotéss de 45 & 50 : 6 parts

- Le CH G. Régnier , propriétaire des parts numérotées de 51 & 60: 10 parts

- La Chartreuse, propriétaire des parts numérotées de 614 64 parts : 6 parts

- Le CH Sainte-Marie, propriétaire des parts numérotées de 67 & 76 parts : 10 parts
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- Le CH CADILLAC , propriétaire des parts numérotées de 77 & 86 parts 1 10 parts

- le CASH de Nanterre , propriétaire des parts numérotées de 87 & 96 - 10 parts

- la MGEN, propriétaire des parts numérotées de 97 & 102 6 parts

- Les Hopitaux Saint Maturice, propriétaire des parts numérotées de 103& 112 - 10 parts

-le CH CHARCOT , propriétaire des parts numérotéesde 1136 118 : 4 parts

- L& CH ROUFFACH, propriétaire des parts numérotées de 119 ¢ 128 : 10 parts

- La Fondation BON SAUVEUR de la manche propriétaires des parts numérotées de 129 &
138: 10 parts

- Soit un total de 138 paris

Les parts sociales sont indivisibles et non cessibles & I"égard du groupement qui ne reconnait
gu'un seul propriétaire pour chaque part.
Le capital du groupement pourra &tre modifié par décision de 'assemblée générale.

Arficle 12.1 Détermination des droifs sociaux

Les droits des membres du groupement sont fixés proportionnellement ou hombre de parts
de capital dont ils disposent tels que fixés & 'article 7 des présentes.

L'attribution des droiis sociaux au jour de la signature est la suivante -

L' EPSM Lille-Métropole, 7.24% des droits sociaux

Le CH Montéran, 4.35 % des droits sociaux

L'EPSM de Saint-Paul, 4.35 % des droits sociaux

Le CESAME, 4.35 % des droits sociaux

Le CH Edouard Toulouse, 4.35 % des droits sociaux
LeCH Sainte Anne, 7.24 % des droits sociaux

Le CH Henri Guérin, 4.35 % des droits sociaux

Le CH G. Régnier , 7.24 % des droits sociaux

La Chartreuse 4.35 % des droits socigux

Le CH Sainte-Marie, 7.24 % des droifs sociaux

Le CH CADILLAC, 7.24 % des droits sociaux

Le CASH de Nanterre 7.24% des droits sociaux
LaMGEN, 4.35 % de droits sociaux

les Hopitaux Saint Maurice , 7.24% de droits sociaux
Le CH CHARCOT, 4.35 % des droits sociaux

Le CH de ROUFFACH, 7.24% de droits sociaux

La Fondation BON SAUVEUR de la-Manche, 7.24% de droits sociaux

Le fotal des droits sociaux et leur répartition entre les membres pourront évoluer en cas de
modification du capital ou en cas de modification de Ig présente convention
constitutive prévoyant I'admission et le retrait de nouvequx membres conformément &
l'article 8 des présentes ;

La régularisation qui en découle est effectuée au Ter janvier suivant lo date de ces
mouvements éventuels.
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Fait &1, le ..,./.\Lzs.}@.f.’i.;.?a;ﬂ;).-: ................

L'EPSM lille Mélropole
Représenté par son Directeur,

Pour o Tiactedr

et par wusegation,
L. NAVY

()

Direclrice dos Relations Humaings
et de 1o Farmation Conlinue
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Le Centre Hospitalier de Montéran,
Représenté par son Directeur,
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L'Etablissement Public de Sanié Meniale de la Réunion,
Représenté par son Directeur,

P
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Le Centre de Santé Meni{aie*‘A gevin
Représenté par sa Direcirice, |

s sare
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Le Centre Hosplialier Edouard Toulouse,
Représenté par son Directeur,
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Le Centre Hospitalier Henri Guérin,
Représenté par son Directeur,

11
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Le Cenir I%pﬂ lier Sainte-Anne,

ar son Directeur,
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Le Cenfre Hospitalier Guillaume Régnier
Représenté par son Directeur,

S

12
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Le Cenire Hospitalier Spécialisé de la Charireuse
Représenié par son Directeur,

13
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Le Cenire Hospilalier Sainte-Marie de Nice
Représenté par son Directeur

0nnE
[RF A

——

14

22
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Le Centre Hospitalier de Cadillac sur Garonhe
Représenté& par son Directeur,

15
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Le Centre d'Accueil et de Soins Hospliullers
Représenté par sa Directrice, 1§

e ek ds usapert o

d& Rhanees eldu
Suysiane d' hfowa

16
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La Mutuelle Générale de I'Education Naitienale
Représentée par son Directeur

EU
Emmanus LEBL
== Birecteur

e EES
»

” ; po MGER
s t de Santé Mentale - GroU?
= Etablisser;se: rue de Paris - 58000 L“..'I-E:H "
T&l. 0320867 €8 78 - Fax 03 20 54
elebleu@mgen.fr

17
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Le Cenire Hospitalier CHARCOT, ‘A -
Représenté par son Direcieur, 0 5 JAN. 2017

18

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-12-006 - arrété d'approbation de |'avenant numéro 3 de la convention constitutive du groupement de 27
coopération sanitaire "pour la Recherche et la Formation en Santé Mentale"



P

Le CH Roufiach, Le Diracteur,

Représenté par son Directeur, 4;.-;-_-——;?__’4/

Frangois COURTOT

20
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La Fondation Bon Sauveur de la Manche
Représentée par son Directeur,

21
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
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arrété d'habilitation médecinsrelais 02 - 2017
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@ D Agence Régionale de Santé »
Hauts-de-France @

DECISION RELATIVE A LA LISTE DES MEDECINS RELAIS HABILITES
DANS LE DEPARTEMENT DE L’AISNE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’ AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le code de la santé publique, et notamment ses articles L.3413-1 et suivants, L.3423-1 et suivants et
R.3413-1 et suivants ;

Vu le code pénal, et notamment son article 132-45 ;
Vu le code de procédure pénale, et notamment son article 41-2 ;

Vu l'ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les unions
régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la nouvelle délimitation
des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de santé regroupant les infirmiers ;

Vu le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-de-
France ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique Ricomes en qualité de directrice générale de
I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision du 27 septembre 2017 portant délégation de signature de |a directrice générale de 'ARS des
Hauts-de-France ;

Vu l'arrété du 21 septembre 2009 relatif a la rémunération des médecins relais ;

Vu la décision du directeur général de ’ARS en date du 25 aolt 2015 relative a la liste des médecins relais
habilités dans le département de ['Aisne ;

Vu les candidatures des Dr Pascal Bodenes, Dr Michel Boulinguez, Dr Thomas Debourse, Dr Daniel Tatinclaux,
afin d’étre habilités en tant que médecin relais dans le département de 'Aisne ;

Vu l'avis conforme du procureur général prés la cour d'appel dAmiens en date du 10 octobre 2017 ;

Considérant que les candidats satisfont aux conditions d'inscription sur la liste départementale définie a I'article
R.3413-2 du code de la santé publique ;

172
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DECIDE

Article 1 : La décision du directeur général de 'ARS en date du 25 aoit 2015 susvisée est abrogée a compter
de la publication de la présente décision.

Article 2 : La liste départementale des médecins relais habilités & procéder au suivi des mesures d'injonction
therapeutique, en application de I'article L.3413-1 du code de la santé publique, du département de I'Aisne est
établie comme suit :

- Dr Pascal Bodenes :n° RPPS 10001855815
- Dr Michel Boulinguez :n° RPPS 10001762318
- Dr Thomas Debourse :n° RPPS 10002313681
- Dr Daniel Tatinclaux :n° RPPS 10001772101

Article 3 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d’'un recours contentieux auprés du tribunal
administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois & compter de sa publication ou notification.

Article 4 : La directrice de la prévention et promotion de la santé est chargée de I'exécution de la présente
décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

Faita Lille le, 14 NOV. 2017

Pour la Directrice Générale

Et par délégation,

La Directrice de la Prévention
Et de la Promotign de la Santé

Sylviane Strynckx

212
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
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Arrété DOS-SDA n° 2017-802 du 06/12/17 portant
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Lille
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@ D Agence Régionale de Santé
Hauts-de-France

ARRETE DOS-SDA N° 2017-802 PORTANT CONSTITUTION DU CONSEIL TECHNIQUE
DE L’ INSTITUT DE FORMATION D’AUXILIAIRES AMBULANCIERS ET D’AMBULANCIERS
DU CENTRE HOSPITALIER REGIONAL UNIVERSITAIRE DE LILLE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE
Vu le code de la santé publique ;

Vu l'ordonnance n°® 2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les unions
régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des regions ;

Vu le décret n° 2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la nouvelle
délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de santé regroupant
les infirmiers ;

Vu le décret n° 2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-de-
France ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice Genérale
de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France (ARS) ;

Vu l'arrété du 26 juillet 2006 modifié relatif & la formation conduisant au diplome d'auxiliaire ambulancier et au
dipléme d’ambulancier ;

Vu la décision du 27 septembre 2017 portant délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence
Régionale de Santé Hauts-de-France ;

ARRETE :

Article 1:

Le conseil technique de l'institut de formation d'auxiliaires ambulanciers et d'ambulanciers du Centre Hospitalier
Régional Universitaire de Lille est composé, pour I'année 2017/2018, ainsi qu'il suit :

- la directrice générale de I'agence régionale de santé ou son représentant, président ;
- un représentant de I'organisme gestionnaire ou son suppléant ;

- un enseignant permanent de l'institut de formation, élu pour trois ans par ses pairs :

titulaire : Monsieur Yannick CUNA
suppléant . Madame Laurence OBLED

- un chef d’entreprise de transport sanitaire désigné pour trois ans par le directeur général de I'agence
régionale de sante :

titulaire . Monsieur Martial DURU
suppléant : Monsieur Ludovic BAUDOUX
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- un médecin de SAMU ou de service d'urgence public ou privé, désigné par le directeur d'institut

titulaire : Docteur Alain FACON, Conseiller scientifique de I'lFA de Lille
suppléant . Docteur Nordine BENAMEUR, Médecin urgentiste au SAMU 59

- un représentant des éléves élu ou son suppléant :

titulaire . Monsieur Bruno CLEMENT
suppléant . Madame Amandine LEMETTRE

Article 2 : Selon les questions inscrites a I'ordre du jour, le président, soit seul, soit & la demande de la majorité
des membres du conseil, peut demander a toute personne qualifiée susceptible d'apporter un avis a ce conseil
d’assister a ses travaux.

Article 3: Le présent arrété est susceptible de faire I'objet d’'un recours contentieux auprés du tribunal
administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa notification ou de sa
publication.

Article 4 : Le présent arrété sera notifié au directeur de linstitut de formation d'auxiliaires ambulanciers et
d’ambulanciers du Centre Hospitalier Régional Universitaire de Lille pour diffusion auprés des membres du
conseil technique et affichage dans ses locaux.

Article 5 : Le directeur de l'offre de soins de I'Agence Régionale de Santé (ARS) est chargé de I'exécution du
présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la région Hauts-de-France.

Fait a LILLE, le 6 décembre 2017

Pour la Directrice Géneérale et par Délégation,

fro de Sains

Christine VAN :MMELBEKE
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-12-005

arréte portant dissolution du groupement de coopération
sanitaire "IFSI Littoral Cote Opal€e"
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Al

@ » Agence Régionale de Santé
Hauts-de-France

DEcisIoN
DOS-SDES-AUT-2017-144
PORTANT DISSOLUTION DU GROUPEMENT DE COOPERATION SANITAIRE
IFSI LiTTORAL COTE D'OPALE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIOMALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Wu le Code de la Santé Publigue (CSP), et notamment ses articles L 6133-1 a L6133-10 et R6133-1 3 R6133-
30,

Vu l'ordonnance n*2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les Agences Reégionales de Santé (ARS) et
les Unions Régionales de Professionnels de Santé (URPS) 3 Ia nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les ARS 3 1a nouvelle délimitation des régions et
prorogeant le mandat des URPS regroupant les infirmiers ;

Vu le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de Directrice
Générale de IARS des Hauts-de-France ,

Vu l'arrété du 23 juillet 2010 relatif aux groupements de coopération sanitaire (GCS) |

Wu l'arrété du Directeur Général de I'ARS Nord - Pas-de-Calais en date du 11 avrl 2011 portant
approbation de la convention constitutive du GCS IFS] Littoral Cote d Opale ;

Wu la délibération de |'assemblée générale du GCS « IFSI Littoral Céte dOpale » en date du 22 juillet 2016
relative & la dissolution du groupement a l'initiative de ses membres |

Vu la décision du 27 septembre 2017 portant délégations de signature de la Directrice Générale de |ARS
Hauts-de-France |

DECIDE

Article 1°" - Le GCS IFSI Littoral Céote d'Opale est dissout

Article 2 — La présente décision est susceptible de faire l'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa publication.

Article 3 — Le Directeur de l'offre de soins de 'ARS Hauts-de-France est chargé de I'exécution de la présente
décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

Faita Lille, le
| 2 DEC. 2097

Monique RICOMES

Directrice Générale
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
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Décision auto 2014 035 01 CH BOULOGNE SUR MER
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® > Agerce Rigionale deSanté.
Hauts-de-France

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D’EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1 aR. 1161-2, R.1161-3 a R.1161-7 ;

Vu l'erdonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé

Vu le décret n"2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant I'arréte du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutigue du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner l'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention |

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de directrice
générale de l'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la directrice générale de |'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu le courrier du « CH Boulogne sur Mer » en date du 26/M11/2014 sollicitant l'autorisation a
dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « Chirurgie de I'obésité » ;

Vu la recevabilité des piéces complémentaires transmises par le CH Boulogne sur Mer en date du
29/09/2015, permettant de compléter le dossier de demande d'autorisation ;

Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du code de la santé
publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la santé
publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
coordination ;
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DECIDE :

Article 1%: Le CH Boulogne sur Mer est autorisé a dispenser le programme d'éducation
thérapeutique du patient intitulé « Chirurgie de I'obésité », coordonné par le Dr Julien COUSTER -
Médecin nutritionniste, pour une durée de 4 ans & compter du 29/09/2015.

Recommandations :

Conformément aux recommandations de bonnes pratiques de la Haute Autorité de Santé, la prise en
charge éducative est une dimension majeure du parcours de soins du patient obése
Cette prise en charge educative (collective eltfou individuelle) propose a minima un accompagnement
sur les plans de la nutrition, de I'activité physique et du soutien psychologique :
- Au regard des objectifs du programme, I’axe activité physique semble insuffisamment
exploité. Il est conseillé de retravailler cette dimension de la prise en charge.

De plus, la prise en charge éducative dans le cadre de la chirurgie bariatrique s'organise en 2 temps :
en amont et en aval de la chirurgie.

En amont, la prise en charge éducative aura notamment pour objet d'amorcer des changements de

comportements favorables & la santé (équilibre alimentaire, reprise d'une activité physique ...},

d'apporter un soutien psychologique (gestion des eémotions, troubles du comportement alimentaire

...}, d'éclairer le patient sur les différentes techniques chirurgicales, de le préparer aux changements

induits par la chirurgie (image corporelle, compléments alimentaires ...).

En aval de la chirurgie, cette prise en charge éducative (nutrition, activité physique, soutien

psychologique) se poursuit a intervalles reguliers et sur le long terme afin notamment d'accompagner

les modifications de comportements, de renforcer les compétences acquises et d'en développer de

nouvelles :

- La prise en charge post-opératoire dans le cadre du programme d'ETP « Chirurgle de

I'obésité » ne répond que partiellement aux recommandations de la HAS et mérite
d'étre approfondie.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques ;

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande forfement la vaccination pour les personnes porleuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour las personnes immunodéprimées,

Les échanges privilégiés enfre 'dquipe soignante et le patient & loccasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et dinviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a &8 sensibilisé
aux questions vaccinales el le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination anfigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'oclobre & janvier).

La fiche da Santé Publique France  Vaccinalion chez les adulles immunodéprimés » ci-joinfe présente des

| repéres pour voire pratique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : Conformément & l'article R. 1161-7 du code de la santé publique, I'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas élé mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en cauvre pendant 6 mois consécutifs,

Article 3 : Conformément & l'article R. 1161-5 du code de la santé publique, |'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.
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Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & l'article R. 1161-3 du code de la santé
publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 5 : Conformément a l'article R. 1161-4 du code de |la santé publigue, le renouvellement de
I'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avanl sa date d’expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires,

Article 6 ; La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mols & compter de la notification de
celte décision ou de sa publication.

Article 7 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de 'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publidée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait & Lille, le 7 décembre 2017
Pour la Directrice Générale de I'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviane STRYNCKX

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-07-008 - Décision auto 2014 035 01

41



Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-11-002

Décision auto 2017 010 01

Décision auto 2017 010 01 CH Gustave Dron

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-11-002 - Décision auto 2017 010 01

42



& el Sants
Hauts-de-France

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1 aR. 1161-2, R.1161-3 a R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n"2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agenceas régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu Farrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composiion du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifie relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient |

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment 'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de IARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 - 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de directrice
générale de I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la directrice générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France |

Vu le courrier du « CH Gustave Dron Tourcoing » en date du 15/06/2017 sollicitant l'autorisation a
dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitu'é « Avec I'ETP, SEP possible » ;

Vu le courrier de la Directrice Générale de I'ARS du 13/07/2017 accusant réceplion de la demande
d'autorisation et du caractére complet du dossier ;

Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

¥ est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du code de la santé
publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la santé
publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d’un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
coordination ;
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DECIDE :

Article 1" : Le CH Gustave Dron Tourcoing est autorisé & dispenser le programme d'éducation
thérapeutique du patient intitulé « Avec I'ETP, SEP possible », coordonné par Jennifer PINTE -
Infirmiére.

La participation d'un représentant d'association de patients dans la co construction etfou la mise en
ceuvre du programme est vivement recommandée. L'intégration d'un représentant de 'AFSEP 2
votre equipe est donc une démarche & encourager. Néanmoins, celui-ci n'étant pas formé & la
dispansation d'un programme d'ETP, il ne pourra intervenir seul en ateliers, mais en co-animation
avec un professionnel formé.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccination pour les personnes porleuses de
maladies chroniques, el plus particuliérement pour les personnes immunodéprimées.

Les échanges privilegiés entre |'equipe soignante et le patient & loccasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont I'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et d'inviter
les patients a solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront 'occasion de lul préciser que son palient a été sensibilisé
aux queslions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations,

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernala {d'oclobre & janvier).

La fiche de Santé Publigus France « Vaccinalion chez les adultes immunodéprimés » cijointe présents das
repéres pour volre pralique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : L'autorisation de ce programme est accordée pour une durée de 4 ans & compter de la
date de notification de la présente décision.

Article 3 : Conformément & I'article R. 1161-7 du code de la santé publique, I'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas été mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mols consécutifs.

Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-5 du code de la santé publique, 'autorisation délivrée
peut &tre retirée par la Direclrice Geénérale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des metifs de santé publigue.

Article 5 : Conformeément & l'article R. 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & l'article R. 1161-3 du code de la santé
publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable,

Les autres modifications devront faire 'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 6 ;: Conformément a I'article R. 1161-4 du code de la santé publique, le renouvellement de
lautorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
reglemantaires.
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Article 7 : La présente decision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois & compter de la notification de
cette décision ou de sa publication.

Article 8 : La Direclrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
lexecution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait & Lille, le 11 décembre 2017

Pour la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviane STRYNCKX
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@ Agenice Régionale de Santé
Hauts-da-France

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D, 1161-1aR. 1161-2, R.1161-3 a R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de sante et les
unions régionales de professionnels de sanié a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé |

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de sante a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des uniens régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ; '

Vu larrété du 14 janvier 2015 meodifiant 'arrété du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aodt 2010 modifié relalif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Genéral de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-FRS), et
notarnment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de directrice
générale de l'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la directrice générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu le courrier de I' « Hopital privé La Louviére » en date du 22/06/2017 sallicitant I'autorisation a
dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « Education thérapeutique des
patients présentant une maladie respiratoire chronique dans le cadre d'un stage de
réhabilitation respiratoire » ;

Vu le courrier de la Directrice Générale de I'ARS du 21/07/2017 accusant réception de la demande
d'autorisation et du caractére complet du dossier

Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :
v est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du code de la santé
publique ;
v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la santé
publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en csuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;
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v répond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1" : L'Hopital privé La Louvitre est autorisé & dispenser le programme d'éducation
thérapeutique du patient intitulé « Education thérapeutique des patients présentant une maladie
respiratoire chronique dans le cadre d'un stage de réhabilitation respiratoire », coordonné par le
Dr Frangois JOUNIEAUX - Pneumologue, sous réserve de fournir & IARS dans un délai de 3 mois
les &léments suivants

une attestation de formation & la coordination d'un programme d’ETP pour le Dr Frangois
JOUNIEAUX - Pneumologue. Conformément au cahier des charges d'un programme d'ETP,
le coordonnateur d'un programme d'ETP doit justifier — depuis le 24 janvier 2017 — d'une
formation a la coordination d'un programme d'ETP de 40h conforme au référentiel des
compétences requises pour coordonner ’ETP, mentionné a l'article R.1161-2 du Code de
la Santé Publigue. L'attestation fournie dans le dossier de demande d'autorisation ne justifie
gue de 24h de formation ;

B des précisions sur le contenu des formations auxquelles ont participé Chantal HANQUIEZ -
Cadre de santé et Marie WASCAT - Infirmiére. Les justificatifs fournis dans le dossier de
demande d'autorisation attestent de formations a la coordination et non & la dispensation
d'un programme d'ETP. Or, tous les intervenants d'un programme d'ETP doivent justifier -
depuis le 24 janvier 2017 — d'une formation a la dispensation d'un programme d'ETP de
40h conforme au référentiel des compétences requises pour dispenser I'ETP, qui se
distingue bien de celui relatif & la coordination d'un programme.

E un exemplaire de la charte d'engagement, dont le modéle est prévu & l'annexe I-bis du
cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du Code de la Santé Publique, signée par
tous les intervenants du programme dont le(s) patient(s) le cas &chéant, et jointe & ce courrier.

De plus, dans la mesure ol le dossier de demande d'autorisation ne revét pas la signature d'une
association ayant participé a la co construction ou participant & la mise en ceuvre du programme, il est
recommandé de rechercher la participation d'une association de patients a la mise en ceuvre, au suivi
et & I'évaluation du programme.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chronigques, et plus particuliérement pour les personnes immunodéprimées.

Les échanges privilégiés enfre I'équipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont I'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et d'inviter
les patients & solliciter leur médecin fraitant pour la mise a jour de leurs vaccinalions.

Les courriers de ligison avec le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a &té sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations,

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'octobre & janvier).

La fiche de Santé Publiqua France « Vaccination chez les adultes immunodéprimés » ci-fointe présente des

repéres pour volre pratique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : L'autorisation de ce programme est accordée pour une durée de 4 ans a compter de la
date de notification de la présente décision.

Article 3 : Conformément a l'article R. 1161-7 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas eté mis en osuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n’est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs.
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Article 4 : Conformément a l'article R. 1161-5 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de 'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformément & l'article R. 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & l'article R. 1161-3 du code de la santé
publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées & une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 6 : Conformément & l'article R. 1161-4 du code de la santé publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa dale d'expiration, par letire
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Article 7 : La présente décision est susceptible de faire 'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois 4 compter de la notification de
cefte décision ou de sa publication.

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
lexécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait & Lille, le 5 décembre 2017
Pour la Directrice Générale de IARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviane STRYNCEKX
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AY C

@ D Agerce Réginale deSarté |
Hauts-de-France

MODIFICATION D’AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L"AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1a R. 1161-2, R.1161-3 a R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions regionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé & la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers |

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé (SROS-PRS), et notamment I'annexe « Education
thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Geénérale de I'Agence Régionale de Santé Hauls-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France |

Vu la décision de la Directrice Générale de I'ARS du 26/05/2015 renouvelant au « CHRU de Lille »
lautorisation & dispenser le programme dETP intitulé « Semaine d'insulinothérapie
fonctionnelle » a compter du 14/03/2015 ;

Vu le courrier du « CHRU de Lille » en date du 08/M1/2017 sollicitant I'autorisation préalable de
changement de coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitulé « Semaine d'insulinothérapie fonctionnelle » ;

Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du Code de la Santé
Publique ;

¥ respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publigue relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ,

v répond aux obligations définies a l'article L. 1161-3 du code de la santé publigue quant & sa
composition d'une part, sa coordination d'autre part ;
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DECIDE :

Article 1" : La modification portant sur le changement de coordonnateur du programme intitulé
« Semaine d'insulinothérapie fonctionnelle » fait I'objet d'une autorisation de I'ARS.

Bérangére KOZON - Cadre de santé, est désormais en charge de la coordination du programme
d'ETP intitulé « Semaine d’insulinothérapie fonctionnelle », dispensé au CHRU de Lille,

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les parsonnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publigue recommande fortement la vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus particuligrement pour les parsonnes immunodapriméss.

Les échanges priviégiés enlre I'dquipe soignante et le patient & Joccasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfails da la vaccination pour le patient et son entourage et d'inviter
les patients & solliciter leur médecin Iraitant pour la mise a jour de leurs vaccinations,

Les courriers de liaison avec le médecin traltant seront l'oceasion de lui préciser que son patient a élé sensibilisé
aux questions vaccinales et la sollicitera pour la mise 4 jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'oclobre & janvier).

La fiche de Santé Publique France « Vaccination chez les adulles immunodéprmés » cijjoinfe présente des
| reperes pour votre prafigue.

Article 2 : La durée de |'autorisation, précisée dans la décision de renouvellement reste inchangée.

Article 3 : Conformément & l'article R, 1161-7 du Code de |a Santé Publique, I'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas été mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs,

Article 4 . Conformément a l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
peut éire retirée par la Directrice Genérale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnees au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformément & l'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publigue, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées & une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire 'objet d'une déclaration annuelle auprés de 'ARS.

Article 6 : Conformément & l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publique, le renouvellement de
I'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réeglementaires,

Article 7: La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours gracieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois & compter de sa
notification ou de sa publication.

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
lexécution de la présente décision, qui sera publiee au recueil des actes administratifs de la
préfecture de la région Hauts-de-France,

Fait a Lille, le 11 décembre 2017
Pour la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviahe STRYNCKX
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© 3 Agerve Régionale de Sarté.
Hauls-de-France

MODIFICATION D'AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D’EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1 a R. 1161-2, R.1161-3 4 R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 decembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant I'arrété du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arréte du 2 aodt 2010 modifieé relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'education thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifie relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé (SROS-PRS), et notamment I'annexe « Education
thérapeutigue du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de 'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'ARS du 26/05/2015 renouvelant au « CHRU de Lille »
l'autorisation & dispenser le programme d'ETP intitulé « Semaine pompe a insuline » & compter du
14/03/2015

Vu le courrier du « CHRU de Lille » en date du 08/11/2017 sollicitant |'autorisation préalable de
changement de coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutigue du patient
intitul& « Semaine pompe a insuline » ;

Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a Farticle L. 1161-2 du Code de la Santé
Publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies a l'article L. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
compaosition d'une part, sa coordination d'autre part |
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DECIDE :

Article 1%': La modification portant sur le changement de coordonnateur du programme intitulé
« Semaine pompe a insuline » fait I'objet d'une auterisation de 'ARS.

Bérangére KOZON - Cadre de santé, est désormais en charge de la coordination du programme
d'ETP intitulé « Semaine pompe a insuline », dispensé au CHRU de Lille.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Sante Publique recommande forlement la vaccination pour les personnes porleuses de
maladies chroniques, et plus parliculigrement pour les personnes immunodéprimées.

Les échanges privilgiés enfre I'éguipe soignante el le patient & l'occasion dun programme d'éducation
thérapeutique sont I'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et d'inviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour fa mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront I'occasion de Iui préciser que son patient a &té sensibilisé
aux questions vaccinales el le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivemale (d'octobre & janvier).

La fiche de Sanlé Fubligue France « Vaccination chez les adulfes immunodéprimés » ci-joinfe présente des
reperes pour volre pratique.

Article 2 : La durée de l'autorisation, précisée dans la décision de renouvellement reste inchangée.

Article 3 : Conformément & l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas &é& mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
delivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs.

Article 4 : Conformément a l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publigue, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publigue.

Article 5 : Conformément a l'article R, 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire l'objet d'une déclaration annuelle auprés de 'ARS.

Article 6 : Conformément & l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publique, le renouvellerment de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date dexpiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Article 7: La présente décision est susceptible de faire l'objet d'un recours gracieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa
notification ou de sa publication,

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de 'ARS est chargée de
lexécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de la region Hauts-de-France.

Fait & Lille, le 11 décembre 2017

Pour la Directrice Générale de I'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé
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©) Jgere Régionlede Santé 3
Hauts-da-France

MODIFICATION D’AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publigue, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D 1161-1a R. 1161-2, R.1161-3 aR.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n*2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions regionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ,

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de sanité a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu larrété du 14 janvier 2015 modifiant 'arrété du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 ao(t 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé (SROS-PRS), et notamment I'annexe « Education
thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu le décret du 10 novemnbre 2016 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de Directrice
Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Direclrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de 'ARS du 28f03/2011, autorisant le « CHRU Lille » a
dispenser le programme d'ETP intitulé « Prise en charge du patient obése dans le cadre d'une
chirurgie bariatrique », renouvelée e 10/12/2015 & compter du 28/03/2015

Vu la décision de |a Directrice Générale de 'ARS du 10/12/2015, autorisant le « CHRU Lille » 4
dispenser le programme d'ETP intitulé « Programme d’éducation thérapeutique dans la prise en
charge médicale du patient obése » ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'ARS du 22/08/2017, autorisant le changement des
objectifs suite & la fusion des 2 programmes repris supra donnant lieu au programme unique intitulé
« Prise en charge de I'obésité sévére de I'adulte » ;

Vu le courrier du « CHRU de Lille » en date du 08/11/2017 sollicitant I'autorisation préalable de
changement de coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutigue du patient
intitulé « Prise en charge de I'obésité sévére de I'adulte » ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient .

v est conforme au cahier des charges mentionné & larticle L. 1161-2 du Code de la Sante
Publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publigue relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies a l'article L. 1161-3 du code de la santé publique quant a sa
composition d'une part, sa coordination d'autre part ;

DECIDE :

Article 1" : La modification portant sur le changement de coordonnateur du programme intitulé
« Prise en charge de I'obésité sévére de I'adulte » fait l'objet d'une autorisation de 'ARS.

Juliette SKORUPINKSI - Cadre de santé, est désormais en charge de la coordination du
programme d'ETP intitulé « Prise en charge de I'obésité sévére de I'adulte », dispensé au CHRU
de Lille.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprds des personnes porteuses de |
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement fa vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, el plus particuliérement pour les personnes immunodéprimées,

Les échanges privilégiés entre I'équipe soignante el le patient & l'occasion d'un programme d'éducation |
thérapeutique sont I'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et dinviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a été sansibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion da la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'octobre & janvier).

La fiche de Santé Publique France « Vaccination chez les adulfes immunodéprimés » cijoinle présente des
repéres pour volre pratique.

Article 2 ; La durée de l'autorisation, précisée dans la décision de modffication reste inchangee.

Article 3: Conformément & l'article R, 1161-7 du Code de la Santé Publique, I'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas ét& mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs.

Article 4 Conformément & l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publique, I'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de sante publigue.

Article 5 ; Conformément & l'article R. 1161-6 du Code de |la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire l'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 6 : Conformément & l'article R. 1161-4 du Code de la Sant& Publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.
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Article 7: La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours gracieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa
notification ou de sa publication.

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recusil des actes administratifs de la
prefecture de la region Hauts-de-France.

Fait a Lille, le 11 decembre 2017

Pour la Directrice Générale de I'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé
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© Agence Régionale de Sarté.
Haufs-de-France

MODIFICATION D'AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D’EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publigue, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1 a R 1161-2, R.1161-3a R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n*2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé & la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n*2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation das régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arréte du 14 janvier 2015 modifiant 'arrété du 2 ao0t 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner |'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet regional de santé (SROS-PRS), et notamment I'annexe « Education
thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu le décret du 10 novemnbre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
deélégations de signature de la Directrice Génerale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générala de 'ARS du 26/05/2015 renouvelant au « CHRU de Lille »
I'autorisation & dispenser le programme d'ETP intitulé « Prise en charge des patients diabétiques
de type 1 » & compter du 14/03/2015 ;

Vu le courrier du « CHRU de Lille » en date du 08/11/2017 sollicitant I'autorisation préalable de
changement de coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitul& « Prise en charge des patients diabétiques de type 1 » ;

Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du Code de la Santé
Publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'education thérapeutique du patient ;

v" répond aux obligations définies a l'article L. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
composition d'une part, sa coordination d'autre part ;
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DECIDE :

Article 1*" : La modification portant sur le changement de coordonnateur du programme intitulé
« Prise en charge des patients diabétiques de type 1 » fait I'objet d'une autorisation de I'ARS.

Bérangére KOZON - Cadre de santé, est désormais en charge de la coordination du programme
d'ETP intitule « Prise en charge des patients diabétiques de type 1 », dispensé au CHRU de Lille.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porfeuses de
pathologles chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommanda fortement la vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus parficuliérement pour les personnes immunodéprimées.

Les echanges privilégiés entre I'équipe soignante el le patient & l'occasion dun programme d'éducation
thérapeulique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et d'inviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations,

Les courriers de liaison avec le médecin fraitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a été sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinalions.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'oclobre & janvier).

La fiche de Santé Publique France « Vaccination chez les adultes immunodéprimés » cijointe présents des
repéres pour votre pratigue.

Article 2 : La durée de l'autorisation, précisée dans la décision de renouvellement reste inchangée.

Article 3 : Conformement a l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, I'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas été mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs,

Article 4 : Conformément a l'article R. 1161-5 du Code de |la Santé Publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de 'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformeément & l'article R, 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publigue, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées & une autorisation préalable,

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de IARS.

Article 6 : Conformément & l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publigue, le renouvellement de
lautorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
reglementaires.

Article 7: La présente decision est susceptible de faire I'objet d'un recours gracieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois & compter de sa
notification ou de sa publication.

Article 8 : La Direclrice de |la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
lexécution de la présente décision, qui sera publiége au recueil des actes administratifs de la
préfecture de la région Hauts-de-France.

Fait a Lille, le 11 décembre 201712 .

decembre 2017

Pour la Directrice Générale de I'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de | Santé
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@) Agerce Régiorale de Sants.
Hautz-de-France

MODIFICATION D'AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIOMALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANGE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D.1161-1 aR. 1161-2, R.1161-3 4 R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n*2010-338 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n"2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant 'arrété du 2 aodt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé (SROS-PRS), et notamment 'annexe « Education
thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la decision de la Directrice Genérale de 'ARS du 26/05/2015 renouvelant au « CHRU de Lille »
l'autorisation & dispenser le programme d'ETP intitule « Prise en charge éducative des patients
diabétiques de type 2 hospitalisés pour déséquilibre de diabéte » a compter du 14/03/2015 ;

Vu le courrier du « CHRU de Lille » en date du 08/11/2017 sollicitant l'autorisation préalable de
changement de coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitulé « Prise en charge éducative des patients diabétiques de type 2 hospitalisés pour
déséquilibre de diahéte » |

Considérant gue ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du Code de la Santé
Publigue ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de |a Santé
Publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies a I'article L. 1161-3 du code de la santé publique guant a sa
composition d'une part, sa coordination d'autre part ;
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DECIDE :

Article 1% : La modification portant sur le changement de coordonnateur du programme intitulé
« Prise en charge éducative des patients diabétiques de type 2 hospitalisés pour déséquilibre
de diabéte » fait I'objet d'une autorisation de 'ARS.

Bérangére KOZON - Cadre de santé, est désormais en charge de la coordination du programme
d'ETP intitulé « Prise en charge éducative des patients diabétiques de type 2 hospitalisés pour
déséquilibre de diabéte », dispensé au CHRU de Lille.

Recommandations relatives a la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques
Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccinaion pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour les personnes immunodéprimées.
Les échanges privilégies enlre l'équipe soignante et le pafient & l'occasion d'un programme d'&ducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et dinviter
les patients & solficiter leur médacin fraitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.
Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a été sensibilisa
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.
La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivemnale (d'oclobre a janvier).
La fiche de Santeé Publigue France « Vaccinalion chez les adultes immunodéprimés » cijolnte présente des
repéres pour volre pratique.

Article 2 : La durée de l'sutorisation, précisée dans la décision de renouvellement reste inchangée.

Article 3: Conformément & l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, 'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas été mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs.

Article 4 : Conformément a I'article R, 1161-5 du Code de la Sant& Publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformément a l'article R, 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable,

Les autres modifications devront faire 'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 6 : Conformément a l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par letire
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Article 7: La présente décision est susceptible de faire l'objet d'un recours gracieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois & compter de sa
notification ou de sa publication,
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Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
l'execution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de la région Hauts-de-France.

Fait a Lille, le 11 décembre 2017

Pour la Directrice Générale de I'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Sante

Sylviank STRYNLKX

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-11-009 - Décision modif chang coord 2010 178 02 R1 M1

66



Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-11-010

Décision modif chang coord 2010 178 02 R1 M1

Décision modif chang coord 2010 178 02 R1 M1 CHRU LILLE

Agence régional e de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-11-010 - Décision modif chang coord 2010 178 02 R1 M1

67



AV C

© ) Agerwe Rigionale deSanté W)
Hauis-de-Franca

MODIFICATION D’AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D’EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1 a8 R. 1161-2, R.1161-3 a R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n"2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu Farrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant I'arrété du 2 ao(t 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ,

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé (SROS-PRS), et notamment I'annexe « Education
thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monigque RICOMES en qualité de Directrice
Générale de 'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France |

Vu la décision de la Directrice Générale de 'Agence Regionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de 'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de 'ARS du 26/05/2015 renouvelant au « CHRU de Lille »
l'autorisation & dispenser le programme d'ETP intitulé « Education diabéte gestationnel » & compter
du 14/03/2015;

Vu le courrier du « CHRU de Lille » en date du 08/11/2017 sollicitant 'autorisation préalable de
changement de coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitulé « Education diab&te gestationnel » ;

Considérant que ledit programme d'&ducation thérapeutique du patient ;

v est conforme au cahier des charges mentionné & larticle L. 1161-2 du Code de la Santé
Publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publigue relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies & l'article L. 1161-3 du code de la santé publique quant a sa
composition d’une part, sa coordination d'autre part |

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-11-010 - Décision modif chang coord 2010 178 02 R1 M1

68



DECIDE :

Article 1" : La modification portant sur le changement de coordonnateur du programme intitulé
« Education diabéte gestationnel » fait 'objet d’'une autorisation de I'ARS.

Bérangére KOZON - Cadre de santé, est désormais en charge de la coordination du programme
d'ETP intitulé « Education diabéte gestationnel », dispensé au CHRU de Lille,

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques ;

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccination pour les personnes porfeuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour les parsonnes immunodéprimées.

Les échanges privilégiés entre 'équipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfails de la vaceination pour l2 patient et son entourage et dinviter
les patients & solliciter leur médecin lraitant pour la mise a jour de leurs vaccinations.

Les courrers de lialson avec le médecin traitant seront l'occasion de lul préciser que son patient a été sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccinalion antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivemale (d'ectobre & janvier).

La fiche de Santé Publigue France « Vaccination chez les adulfes immunodéprimés » cijoinle présenle des
repéres pour volre prafique.

Article 2 : La durée de l'autorisation, précisée dans la décision de renouvellement reste inchangée.

Article 3 : Conformément & l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivree
devient caduque si le programme m'a pas élé mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou sile programme n'est plus mis en cauvre pendant 6 mois consécutifs,

Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnéas au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformément a l'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & l'article R. 1161-3 du Code de la Santa
Publigue, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées & une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 6 ; Conformément & l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publigue, le renouvellement de
Fautorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Article 7: La présente décision est susceptible de faire l'objet d'un recours gracieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa
notification ou de sa publication.

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de 'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administralifs de la
préfecture de la région Hauts-de-France.

Fait 4 Lille, le 11 décembre 2017

Pour la Directrice Générale da I'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Préavention et de la
Promotion de la Santé

Sylviare STRYNEKX
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Aarc

@ X Agence Régiorale de
Hauts-de-france o

MODIFICATION D’AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L"AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 11621,
D.1181-1aR. 1161-2 R.1161-3 aR.1161-7 :

Vu lordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n*2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé 3 la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 ao(t 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifi& relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé (SROS-PRS), et notamment I'annexe « Education
thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauls-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de |a Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Génerale de I'ARS du 10/03/2011 autorisant le « CH Boulogne sur
Mer » & dispenser le programme d'ETP intitulé « Addictologie Adulte » ;

Vu le courrier du « GH Boulogne sur Mer » en date du 19/01/2017 sollicitant I'autorisation préalable
de changement de coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutique du patient
intituw'é « Addictologie Adulte » ;

Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

¥ est conforme au cahier des charges mentionné a larticle L. 1161-2 du Code de la Santé
Fublique ;

¥ respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publigue relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en cauvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient

¥ répond aux obligations définies & l'article L. 1161-3 du code de la santé publigue quant & sa
composition d'une part, sa coordination d'autre part ;
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DECIDE :

Article 1*': La modification portant sur le changement de coordonnateur du programme intitulé
« Addictologie Adulte » fait 'objet d'une autorisation de I'ARS.

Le Dr Frédérick TEISSIERE - Addictologue est désormais en charge de la coordination du
programme d'ETP intitule « Addictologie Adulte », dispensé au CH Boulogne sur Mer.

Article 2 : La durée de l'autorisation, précisée dans la décision initiale reste inchangée.

Article 3 : Conformément a l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, I'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas &t& mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 8 mois consécutifs.

Article 4 . Conformément & l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
peut &tre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformément & l'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable,

Les autres modifications devront faire 'objet d'une declaration annuelle auprés de 'ARS.

Article 6 : Conformément a l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
reglementaires.

Article 7: La présente decision est susceptible de faire I'objet d'un recours gracieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compler de sa
notification ou de sa publication,

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
lexécution de la présente décision, qui sera publiée au recusil des actes administratifs de la
préfecture de la région Hauts-de-France.

Fait a Lille, le 7 décembre 2017

FPour la Directrice Générale de 'ARS
et par delégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé
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@ D Agence Régionale de Santé
Hauts-de-France £

DECISION PORTANT EXTENSION ET REQUALIFICATION DE PLACES DE LA MAISON D’ACCUEIL SPECIALISEE (MAS) A LILLERS
GEREE PAR LA CROIX ROUGE FRANGAISE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE Hauts-de-France

Vu le Code de I'Action Sociale et des Familles, et notamment ses articles L.312-1, L.313-1 a L.313-9, D.313-2,
R.313-7aD.313-14 ;

Vu I'Ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les Agences Régionales de Sante et les Unions
Reégionales de Professionnels de Santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le Décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les Agences Régionales de Santé a la nouvelle délimitation
des régions et prorogeant le mandat des Unions Régionales de Professionnels de Santé regroupant les infirmiers ;

Vu le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-de-
France ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique Ricomes en qualité de directrice geénérale de
I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision en date du 27 septembre 2017 portant délégations de signature de la directrice générale de I'agence
régionale de santé Hauts-de-France ;

Vu l'arrété du directeur général de I'agence régionale de santé en date du 31 décembre 2011 relatif & la fixation du
Schéma Régional d'Organisation Médico-Sociale (SROMS) 2012-2016 du Nord-Pas-de-Calais ,

Vu l'arrété du directeur général de I'agence régionale de santé en date du 10 décembre 2015 relatif au programme
interdépartemental d’accompagnement des handicaps et de la perte d'autonomie (PRIAC) de la région Nord-Pas-de-
Calais ;

Vu la décision du 19 décembre 2016 portant renouvellement de I'autorisation de la MAS de Lillers gérée par la Croix
Rouge Frangaise ;

Vu la demande présentée par la Croix Rouge Frangaise, représentant légal de la MAS 2 Lillers, réceptionnée a 'ARS
le 19 septembre 2017 ;

Considérant que le projet est compatible avec les objectifs et besoins sociaux et médico-sociaux fixés par le Schéma
Régional d'Organisation Médico-Sociale notamment par le développement d'une offre adaptée et diversifiée pour les
adultes présentant des troubles du spectre autistique et la programmation prévue au PRogramme Interdépartemental
d’ACcompagnement des handicaps et de la perte d’autonomie;

Considérant que le projet satisfait aux régles d'organisation et de fonctionnement prévues par le CASF et prévoit les
démarches d'évaluation et les systémes d'information respectivement prévus aux articles L. 312-8 et L. 312-9 du
CASF;

Considérant que le projet présente un collt de fonctionnement en année pleine compatible avec le montant des
dotations octroyées par la CNSA au titre du plan autisme 2013-2017 ;

Considérant que le projet d’extension constitue une extension non importante, dont I'autorisation ne nécessite pas la
mise en ceuvre de la procédure d’appel & projets mentionnée a l'article L. 313-1-1 du CASF ;

Considérant que le projet de requalification ne comporte pas de changement de la catégorie de bénéficiaire au sens
de I'article L.312-1 du CASF et ne nécessite pas la mise en ceuvre de la procédure d'appel & projets mentionnée a
l'article L. 313-1-1 du CASF ;
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DECIDE

Article 1 : La Croix Rouge Francaise est autorisée & modifier la capacité de la MAS, située a Lillers par une extension
de 9 places destinées a la prise en charge de personnes présentant des troubles du spectre autistique.

Article 2 : La Croix Rouge Francaise est autorisée a modifier a la capacité de la MAS de Lillers par une requalification
de 6 places d’hébergement permanent pour adultes présentant un polyhandicap en 6 places d’hébergement
permanent pour adultes présentant des troubles du spectre autistique.

Article 3 : La capacité de la MAS était de 60 places (48 places en hébergement permanent, 10 places en accueil de
jour, 1 place en accueil temporaire, 1 place en accueil d'urgence).

La capacité totale de la MAS est, a la date de la présente décision, de 69 places, réparties de la maniére suivante :

- 54 places destinées a des adultes présentant un polyhandicap :
- 42 places en hébergement permanent,
- 10 places en accueil de jour,
- 1 place en accueil temporaire,
- 1 place en accueil d'urgence.

- 15 places destinées a des adultes présentant des troubles du spectre autistique, en hébergement permanent.

Cette capacité est répertoriée au fichier national des établissements sanitaires et sociaux (FINESS) :
FINESS juridique : 750721334
FINESS géographique : 620117994

Article 4 : En application de Il'article L.313-5 du code de l'action sociale et des familles, la durée de validité du
renouvellement de I'autorisation n’est pas prorogée.

Article 5 : La mise en ceuvre de la présente autorisation est subordonnée a la transmission d’'une déclaration sur
I'honneur attestant de la conformité de I'établissement aux conditions techniques minimales d'organisation et de
fonctionnement.

Article 6 : Cette autorisation est caduque si elle n'a pas regu un commencement d’exécution dans un délai de 3 ans a
compter de sa date de notification.

Article 7 : Tout changement important dans l'activité, l'installation, I'organisation, la direction ou le fonctionnement de
I'établissement, par rapport aux caractéristiques prises en considération pour son autorisation, devra étre porté a la
connaissance de l'autorité compétente, conformément a I'article L 313-1 du Code de I'Action Sociale et des Familles.
En vertu de l'article L 313-1 du Code de I'Action Sociale et des Familles, I'autorisation ne peut étre cédée sans
l'accord de l'autorité compétente.

Article 8 : La présente décision sera notifiée sous pli recommandé avec demande d’'avis de réception au représentant
légal de la MAS, Croix Rouge Frangaise — 98, rue Didot — 75694 PARIS cédex 14.

Article 9 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
administratif territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa publication ou de sa notification.

Article 10 : La Directrice de I'Offre Médico-Sociale de 'ARS Hauts-de-France est chargée de I'exécution de la
présente décision qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la région Hauts-de-France et dont copie sera
adressée a ;

- Monsieur le directeur de la Caisse Primaire d’Assurance Maladie de Lille-Douai,

- Monsieur le directeur de la Caisse Primaire d’Assurance Maladie de ['Artois,

- Monsieur le maire de Lillers,

- Monsieur le directeur de la Maison Départementale des Personnes Handicapées du Pas-de-Calais.

ALille, le 14 DEL. 2017
( La Directrice générale

Pour la piroc_lﬁce Gépérale et par délégation
La Directrice de I'tfire Médico-Sociale

Frangolse VAN RECHEM

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-12-003 - DECISION PORTANT EXTENSION ET REQUALIFICATION DE PLACESDE LA
MAISON D’ ACCUEIL SPECIALISEE (MAS) A LILLERS GEREE PAR LA CROIX ROUGE FRANCAISE

75



Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-12-002

DECISION PORTANT REQUALIFICATION ET
EXTENSION DE PLACES ET CHANGEMENT DE
NOM DE L’INSTITUT MEDICO-EDUCATIF (IME)

FRANCE RAPHAELE FLEURY DE BEAUVAIS, GERE
PARL'ADSEAQO

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-12-002 - DECISION PORTANT REQUALIFICATION ET EXTENSION DE PLACESET
CHANGEMENT DE NOM DE L’'INSTITUT MEDICO-EDUCATIF (IME) FRANCE RAPHAELE FLEURY DE BEAUVAIS, GERE PAR L’ADSEAO

76



@ D Agence Régionale de Sa
Hauts-de-France

DECISION PORTANT REQUALIFICATION ET EXTENSION DE PLACES ET CHANGEMENT DE NOM DE L’INSTITUT MEDICO-EDUCATIF
(IME) FRANCE RAPHAELE FLEURY DE BEAUVAIS, GERE PAR L’ADSEAQ

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE Hauts-de-France

Vu le Code de I'Action Sociale et des Familles, et notamment ses articles L.312-1, L.313-1 a L.313-9, D.313-2,
R.313-7aD.313-14 ;

Vu I'Ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les Agences Régionales de Santé et les Unions
Régionales de Professionnels de Santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le Décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les Agences Régionales de Santé a la nouvelle délimitation
des régions et prorogeant le mandat des Unions Régionales de Professionnels de Santé regroupant les infirmiers ;

Vu le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-de-
France ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique Ricomes en qualité de directrice genérale de
I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision en date du 27 septembre 2017 portant délégations de signature de la directrice générale de I'agence
régionale de santé Hauts-de-France ;

Vu l'arrété n° DPRS-12-029 du 28 décembre 2012 relatif au Schéma Régional d’Organisation Médico-Sociale du
Projet Régional de Santé de Picardie 2012-2017 ;

Vu larrété n°DP-CS 2015-57 du 09 juillet 2015 relatif a I'actualisation du PRogramme Interdépartemental
d’ACcompagnement des handicaps et de la perte d'autonomie (PRIAC) ;

Vu la décision du 29 septembre 2016, portant renouvellement de l'autorisation de I''ME de Beauvais gérée par
'ADSEAQ ;

Vu la demande réputée compléte présentée par TADSEAO, représentant légal de I'IME de Beauvais, réceptionné a
I'ARS le 16 octobre 2017 ;

Considérant que le projet est compatible avec les objectifs et besoins sociaux et médico-sociaux fixés par le Schéma
Régional d’Organisation Médico-Sociale notamment par le développement d'une offre adaptée et diversifieée pour les
enfants présentant des troubles du spectre autistique ;

Considérant que le projet satisfait aux régles d’organisation et de fonctionnement prévues par le CASF et prévoit les
démarches d'évaluation et les systémes d'information respectivement prévus aux articles L. 312-8 et L. 312-9 du
CASF ;

Considérant que le projet de requalification s'effectue & colt constant et ne nécessite pas la mobilisation de
financement complémentaire ;

Considérant que le projet de requalification et d’extension ne comporte pas de changement de la catégorie de
bénéficiaires au sens de I'article L.312-1 du CASF et ne nécessite pas la mise en cesuvre de la procédure d'appel a
projets mentionnée a l'article L. 313-1-1 du CASF ;

DECIDE

Article 1: L'ADSEAO est autorisée a modifier la dénomination de I''ME Espoir et Vie en Institut France Raphaéle
Fleury.

Article 2 : L'ADSEAO est autorisée a modifier la capacité de 'IME de Beauvais par une requalification de 28 places
pour jeunes présentant un polyhandicap en 28 places pour jeunes présentant des troubles du spectre de l'autisme.
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Article 3 : L'ADSEAO est autorisée a modifier la capacité de 'IME de Beauvais par une extension non importante de
10 places en semi-internat pour des jeunes présentant des troubles du spectre autistique.

Article 4 : L’ADSEAQ est autorisée a modifier la répartition de la capacité de I'IME France Raphaéle Fleury de
Beauvais en transformant 15 places d’internat en 15 places de semi-internat.

Article 5 : La capacité totale autorisée de 'IME France Raphaéle Fleury de Beauvais est ainsi portée a 66 places et
se décompose comme suit :
- 38 places destinées a la prise en charge des troubles du spectre autistique :
- 24 places de semi-internat,
- 14 places d'internat,

- 28 places destinées a la prise en charge du polyhandicap :
- 14 places de semi-internat,
- 14 places d'internat.

Les bénéficiaires sont des enfants et adolescents agés de 6 a 20 ans.

Cette capacité est répertoriée au fichier national des établissements sanitaires et sociaux (FINESS) :
FINESS juridique : 600107031
FINESS géographique : 600100952

Article 6 : En application de l'article L.313-5 du code de l'action sociale et des familles, la durée de validité de
I'autorisation de renouvellement n'est pas prorogee.

Article 7 : La mise en ceuvre de la présente autorisation est subordonnée a la transmission d'une déclaration sur
honneur attestant de la conformité de [I'établissement ou du service aux conditions techniques minimales
d’organisation et de fonctionnement.

Article 8 : Cette autorisation est caduque si elle n'a pas recu un commencement d'exécution dans un délai de 3 ans a
compter de sa date de notification.

Article 9 : Tout changement important dans I'activité, l'installation, I'organisation, la direction ou le fonctionnement de
I'établissement, par rapport aux caractéristiques prises en considération pour son autorisation, devra étre porté a la
connaissance de l'autorité compétente, conformément a l'article L 313-1 du Code de I'Action Sociale et des Familles.
En vertu de l'article L 313-1 du Code de I'Action Sociale et des Familles, |'autorisation ne peut étre cédée sans
l'accord de l'autorité compétente.

Article 10: La présente décision sera notifiée sous pli recommandé avec demande d’avis de réception au
représentant légal de I'IME, ADSEAOQO - 153, rue de Guise — BP60688 — 02100 SAINT-QUENTIN.

Article 11 : Le présent arrété est susceptible de faire I'objet d’'un recours contentieux auprés du tribunal administratif
territorialement compétent dans un délai de deux mois & compter de sa publication ou de sa notification.

Article 12 : La Directrice de I'Offre Médico-Sociale de 'ARS Hauts-de-France est chargée de I'exécution du présent
arréte qui sera publié au recueil des actes administratifs de la région Hauts-de-France et dont copie sera adressée & :
- Monsieur le directeur de la Caisse Primaire d’Assurance Maladie de Lille-Douai,

- Monsieur le directeur de la Caisse Primaire d’Assurance Maladie de I'Oise,

- Madame le maire de Beauvais,

- Madame la directrice de la MDPH de I'Oise.

Alile,le 12 DEC, 2017

| La Directrice générale
M
.

Pour la Directrice Générale et par délégation
La Directrice de I'Offre Meédico-Sociale

Frangoise VAN RE CHEM
o
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@ D Agence Régionale de Santé
Hauts-de-France

RENOUVELLEMENT D'AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L"AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1aR. 11612, R.1161-3 4 R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé & la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de sante ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé & la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu larrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 ao0t 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composttion du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 ao(t 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié refatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de directrice
générale de l'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 porfant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-
France ;

Vu la décision d'autorisation initiale du programme intitulé « Education thérapeutique des patients
atteints de la maladie de Parkinson » en date du 10/07/2013 ;

Vu le courrier de SANTELYS Association en date du 06/03/2017 saollicitant le rencuvellement de
l'autorisation & dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « Education
thérapeutique des patients atteints de la maladie de Parkinson » ;

Vu le courrier de la Directrice Générale de 'ARS du 01/06/2017 accusant réception de la demande de
renouvellement de l'autorisation et du caractére complet du dossier ;

Vu le courrier de SANTELYS Association sollicitant |'autorisation préalable de changement de
coordonnateur pour le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « Education
thérapeutique des patients atteints de la maladie de Parkinson » ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du Code de la Santé
Publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d’'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

¥ répond aux obligations définies a l'article R. 1161-3 du code de |a santé publique quant a sa
coordination

DECIDE :

Article 1% : L'autorisation du programme d'ETP intitulé « Education thérapeutique des patients
atteints de la maladie de Parkinson » mis en ceuvre par « SANTELYS Association » et coordonné
par « Sophie PERES — Infirmiére » est renouvelée pour une durée de 4 ans a compter du
10/07/2017.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour les personnes immunodéprimées,

Les échanges privilégiés enbre I'iquipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et d'inviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison ave: le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser qua son patient a élé sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise a jour de sés vaccinalions.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (doctobre a janvier).

La fiche de Santé Publigue France « Vaccination chez les adulles immunodéprimés » ci-jointe présente des
repéres pour volre pratigue.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 ; Conformément & l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas élé mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme mis en cauvre ne l'est plus pendant 6 mois consécutifs.

Article 3 : Conformément & 'article R. 1161-5 du Code de la Sante Publique, 'autorisation delivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autoriseé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de sanié publique.

Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées A une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 5: Conformément & 'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publique, le renouvellement de
lautorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par leftre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.
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Article 6 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois 4 compter de la notification de
cette décision ou de sa publication.

Article 7 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de 'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait a Lille, le 5 décembre 2017
Paur la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviane STRYNCKX
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® D Agerce Régionale deSanté
Hauts-de-France b

RENOUVELLEMENT D'’AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D’EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D.1161-1 aR. 1161-2, R.1161-3 aR.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé& regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur rencuvellement et modifiant I'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
dorganisation sanitaire du projet régional de santé du MNord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu I'arrété du Directeur Général de F'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention |

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de directrice
générale de I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de |la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-

France ;

Vu la décision d'autorisation initiale du programme intitulé « Education & 'hémodialyse » en date du
28/03/2011;

Vu le courrier du CHRU de Lille en date du 13/11/2014 sollicitant le renouvellement de I'autorisation 2
dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « Education a
I'hémaodialyse » |

Vu le courrier de la Directrice Générale de IARS du 1512/2014 accusant réception de la demande de
renouvellement de I'autorisation et du caractére complet du dossier ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a larticle L. 1161-2 du Code de la Santé
Publigue ;

v" respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'education thérapeutique du patient ;

¥ répond aux obligations définies & l'article R, 1161-3 du code de |a santé publique quant a sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1°" : L'autorisation du programme d'ETP intitulé « Education 4 'hémodialyse » mis en czuvre
par le « CHRU de Lille » et coordonné par « Christelle BAGARD — Infirmiére » est renouvelée
pour une durée de 4 ans a compter du 28/03/2015, sous réserve de fournir 8 I'ARS dans un
délai de 3 mois :

® une attestation de formation & la coordination d'un programme d’ETP, ou une preuve
d’'engagement dans un plan de formation pour Christelle BAGARD - Infirmiére.
Conformément au cahier des charges d'un programme d'ETP, le coordonnateur d'un
programme d'ETP doit justifier — depuis le 24 janvier 2017 — d'une formation a la
coordination d'un programme d’ETP de 40h conforme au référentiel des compétences
requises pour coordonner I'ETP, mentionné & larticle R.1161-2 du Code de la Sante
Publigue. Le certificat dont dispose Christelle BAGARD permet de dispenser un programme
d’ETP et non de le coordonner |

& une attestation de formation & la dispensation d’'un programme d’ETP, ou une preuve
d’engagement dans un plan de formation pour Florence DELEBARRE, Catherine
FRIESS, Séverine BREEMERSCH - Infirmiéres, Dr Marie FRIMAT - Néphrologue,
Isabelle GRISON - Diététicienne, Capucine LEURENT - Psychologue, et Christelle
ZEMSRERIS - Assistante sociale. Conformément au cahier des charges d'un programme
d'ETP, tous les intervenants d'un programme d'ETP doivent justifier — depuis le 24 janvier
2017 - d'une formation & la dispensation d’un programme d'ETP de 40h conforme au
référentiel des compétences requises pour dispenser FETP, mentionné a l'article R.1161-
2 du Code de la Santé Publigue.

Remarques a prendre en compte en vue de la demande de renouvellement de fin 2018 :
formaliser les actions d'accompagnement en direction de l'entourage, principalement pour
I'accompagnement de la prise en charge a domicile ;
E formaliser la coordination avec les centres d'autodialyse, notamment pour assurer la
continuité et la reprise éducative, et pour évaluer les compétences des patients sur le long
terme.

Recommandations relatives a la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande forlement la vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour les personnes immunodéprimées.

Les échanges privilégiés entre l'équipe soignante el le palient & l'occasion dun programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et dinviter
las patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vactinations.

Les courriers de lialson avec le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a été sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforeée lors de la campagne hivernale (d'octobre & janvier).

La fiche de Santé Publigue France « Vaccination chez les aduifes immunodéprimés » ci-jointe présente des

| repéres pour volre pratique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.
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Article 2 : Conformement & l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas é&té¢ mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme mis en ceuvre ne l'est plus pendant 6 mois consécutifs.

Article 3 : Conformement & l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publique, I'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de 'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionng a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées 4 une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de 'ARS.

Article 5 : Conformément a l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publigue, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mols avant sa date dexpiration, par letire
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Article 6 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois & compter de la notification de
celte décision ou de sa publication.

Article 7 : La Direclrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recusil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait 4 Lille, le 7 décembre 2017
Pour la Directrice Génerale da 'ARS
et par délégation,

La Direclrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviane STRYNCKX
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@ D Agence Régionale de Santé
Hauts-de-France .

RENOUVELLEMENT D'AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'’EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 11621,
D. 11611 2 R. 1161-2, R.1161-3 4 R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé & la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n"2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des regions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant 'arrété du 2 ao(t 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner |'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de directrice
générale de I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de la Direclrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Direclrice Générale de I'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-
France ;

Vu la décision d'autorisation initiale du programme intitulé « "La sclérodermie, ensemble faisons le
tour de la question I" » en date du 18/08/2011 ;

Vu le courrier de CHRU de Lille en date du 24/04/2015 sollicitant le renouvellement de |'autorisation a
dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « "La sclérodermie, ensemble
faisons le tour de la question !" »;

Vu le courrier de la Directrice Générale de 'ARS du 04/05/2015 accusant réception de la demande de
renouvellement de 'autorisation et du caractére complet du dossier ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du Code de la Santé
Publigue ;

¥ respecte les obligations mentionn&es aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Sante
FPublique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies a l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1°"; L'autorisation du programme d'ETP intitulé « "La sclérodermie, ensemble faisons le
tour de la question !I"» mis en ceuvre par « CHRU de Lille » et coordonné par le « Dr Sandrine
MORELL-DUBOQIS - Médecin interniste » est renouvelée pour une durée de 4 ans a compter du
18/08/2015, sous réserve de fournir a I'ARS dans un délai de 3 mois :

une attestation de formation a la coordination d'un programme d’ETP, ou une preuve
d'engagement dans un plan de formation pour le Dr Sandrine MORELL-DUBOIS -
Médecin interniste. Conformément au cahier des charges d'un programme d'ETP, le
coordonnateur d'un programme d'ETP doit justifier — depuis le 24 janvier 2017 - d'une
formation & la coordination d'un programme d'ETP de 40h conforme au référentiel des
compétences requises pour coordonner I'ETP, mentionné & l'article R.1161-2 du Code de
la Santé Publique. Le certificat dont dispose le Dr Sandrine MORELL-DUBOIS permet de
dispenser un programme d’ETP et non de le coordonner ;

Remargues :

& les intervenants en co-animation sur les ateliers, y compris la patiente-experte, ne sont
pas intégrés & I'équipe, pourtant ils participent de fagon réguliére & la mise en ceuvre du
programme et pourraient donc en faire partie intégrante. Il est toutefois & noter que plusieurs
d'entre eux (Agnés DUBOIS - Psychologue; Dr Céline LAVOGIEZ - Médecin
dermatologue ; Béatrice DHOOP - Infirmiére socio esthéticienne ; Dr David SEGUY -
Médecin gastroentérologue ; et la patiente experte) ne sont pas formes a 'ETP. |l semble

opportun de prévoir une formation a la dispensation de programmes d'ETP pour ces

intervenants ;

Recommandations relatives a la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou asplénigues :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande forlement la vaccinalion pour les personnes porleuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour les personnes immunodéprimées,

Les échanges privilégiés entre I'équipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont F'occasion d'aborder les blenfaits de la vaccination pour le patient el son enlourage et dinviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a &té sensibilisé |
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinalions,

La promotion de la vaccination anfigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'octobre & janvier).

La fiche de Santé Publigus France « Vaccinalion chez les adulfes immuncdéprimés » ci-jointe présente des

repéres pour volra pratique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : Conformément a l'article R, 1161-7 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas été mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme mis en csuvre ne |'est plus pendant 6 mois consécutifs.
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Article 3 : Conformément a l'article R, 1161-56 du Code de la Santé Publique, I'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 4 : Conformément a I'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publigue, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionng a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées & une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire l'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 5: Conformément & l'article R. 1161-4 du Code de |a Santé Publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
reglementaires.

Article 6 : La présente décision est susceptible de faire 'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois a compter de la notification de
celte décision ou de sa publication.

Article 7 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de 'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des acles administratifs de la
préfecture de région,

Fait a Lille, le 7 décembre 2017
Pour la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de |a Sante

Sylviahe STRYNCKX
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@ ¥ Agence Régionale de Sant
Hauts-de-France %,

RENOUVELLEMENT D’AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENGE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 1162-1,
D 1161-1aR. 1161-2, R1161-3 AR.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®20156-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n®2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant I'arrété du 2 ao(t 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et 4 la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arréte du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
dorganisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment F'annexe « Education thérapsutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de directrice
générale de I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de 'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-

France ;

Vu la décision d'autorisation initiale du programme intitulé « Le lupus sytémique, bas les masques | »
en date du 08/07/2013 ;

Vu le courrier du CHRU de Lille en date du 08/03/2017 sollicitant le renouvellement de l'autorisation &
dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « Le lupus sytémique, bas les
masques | » ;

Vu le courrier de |a Directrice Générale de 'ARS du 01/06/2017 accusant réception de la demande de
renouvellement de |'autorisation et du caractére complet du dossier ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du Code de la Santé
Publique ;

¥ respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
dun programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant a sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1% ; L'autorisation du programme d'ETP intitulé « Le lupus sytémique, bas les masques ! »
mis en ceuvre par le « CHRU Lille » et coordonné par « Géraldine CONDETTE-WOJTASIK -
Infirmiére » est renouvelée pour une durée de 4 ans a compter du 08/07/2017, sous réserve de
fournir dans un délai de 3 mois :

un exemplaire de la charte d'engagement, dont le modéle est prévu & l'annexe |-bis du
cahier des charges mentionné a l'article L. 1161-2 du Code de la Santé Publique, signée par
tous les intervenants du programme dont le(s) patient(s) le cas échéant.

Remarques :

les intervenantes en co-animation sur les ateliers ne sont pas intégrées a I'équipe,
pourtant elles participent de fagon réguliére & la mise en ceuvre du programme et pourraient
donc en faire partie intégrante. Il est toutefois & noter que 3 d'entre elles (Agnés DUBOIS -
Psychologue ; Dr Céline LAVOGIEZ — Médecin dermatologue ; et Béatrice DHOOP -
Infirmiére socio esthéticienne) ne sont pas formées a 'ETP. |l semble opportun de prévair
une formation a la dispensation de programmes d’ETP pour ces intervenantes ;

si la transmission au médecin traitant du bilan éducatif partagé, de la synthése du
programme personnalisé d'ETP, et du bilan des compétences acquises par le patient est bien
initi&e par votre équipe, il est & rappeler qu'elle doit étre systématique.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :
Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccinglion pour les personnes porleuses de
maladies chroniques, et plus particulirement pour les personnes immunodéprimées.
Les é&changes privilégiés entre l'équipe soignanle et le patient & l'occasion dun programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour e patient et son entourage et dlinvitar
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinalions.
Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront I'occcasion de lui préciser que son patient a &ié sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.
La promotion da la vaceination anligrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'octobre & janvier).
La fiche de Santé Publique France « Vaccination chez les adultes immunodéprimés » cijjointe présente des
repéres pour volre praligue.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : Conformément & l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas eté mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme mis en ceuvre ne l'est plus pendant 6 mois consécutifs,

Article 3 : Conformément & l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publique, l'autorisation délivrée
paut étre retirée par la Directrice Générale de 'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.
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Article 4 : Conformément & I'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a larticle R. 1161-3 du Code de la Santé
Publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées & une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire 'objet d'une déclaration annuelle auprés de 'ARS.

Article 5: Conformément & l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicitt au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de reception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Article 6 : La présente décision est susceptible de faire l'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois a compter de la notification de
celte décision ou de sa publication.

Article 7 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait a Lille, le 7 décembre 2017

Pour |a Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de |la Prévention et de la
Promotion de la Santé
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Arc

@ 3 Agence Régionale deSante .
Hauts-de-Franca

RENOUVELLEMENT D'’AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 11862-1,
D. 1161-1a R, 1161-2, R.1161-3 AR 1161-7 ;

Vu l'ordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant 'arrété du 2 ao(t 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant I'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
dorganisation sanitaire du projet régional de santé du MNord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment 'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de directrice
générale de 'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de 'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-
France ;

Vu la décision d'autorisation initiale du programme intitulé « Education du patient & la gestion de sa
sclérose en plaques » en date du 21/10/2013 ;

Vu le courrier du CH Lens en date du 04/07/2017 sollicitant le renouvellement de l'autorisation &
dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « Education du patient a la
gestion de sa sclérose en plaques »,

Vu le courrier de la Directrice Générale de 'ARS du 09/08/2017 accusant réception de la demande de
renouvellement de l'autorisation et du caractére complet du dossier;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v ast fonforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du Code de la Santé
Publique ;

v respecle les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du Code de la Santé
Publigue relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en cauvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

¥ repond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de |a santé publique quant a sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1% : L'autorisation du programme d'ETP intitulé « Education du patient 2 la gestion de sa
sclérose en plagues » mis en ceuvre par « CH Lens » et coordonné par le « Dr Marine MARCEL -
neurologue » est renouvelée pour une durée de 4 ans a compter du 21/10/2017, sous réserve de
fournir a I'ARS dans un délai de 3 mois :

< Fattestation de formation a la dispensation d'un programme d'ETP pour Omar AIDOUCH -
Masseur kinésithérapeute, Emilie BLONDEL - Ergothérapeute, et Isabelle KINET-
LAUDE - Neuropsychologue. Conformément au cahier des charges d'un programme d'ETP,
tous les intervenants d'un programme d'ETP doivent justifier — depuis le 24 janvier 2017 -
d'une formation a la dispensation d'un programme d’ETP de 40h conforme au
référentiel des compétences requises pour dispenser 'ETP, mentionné & |'article R.1161-
2 du Code de [a Santé Publique. Les justificatifs fournis n'attestent respectivement que
de 31h30, 35h et 35h de formation. Il vous appartient de fournir & mes services un
Justificatif d’engagement dans un plan de formation pour ces trois professionnels, afin
de compléter les heures déja effectuées.

Remarques au regard de I'étude du rapport d'évaluation quadriennale :

B si la transmission au médecin traitant du bilan éducatif partagé, de la synthése du
programme personnalisé d'ETP, et du bilan des compétences acquises par le patient est bien
initiée par votre eéquipe, il est a rappeler qu'elle doit étre systématique ;

< la participation d'un patient-expert/représentant d'une association de patients & la mise en
ceuvre, au suivi et a l'évaluation du programme est vivement recommandée pour tout
programme d'ETP. La démarche en cours de formation et d'intégration d'un patient-expert est
donc tout a fait opportune.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publigue recommande forlement la vaccination pour les personnes poreuses de
maladies chroniques, et plus particulidrement pour les personnes immunodéprimées,

Les échanges privilégiés entre 'équipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont I'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et d'inviler
les patients & solliciter leur médacin fraitant pour la mise & jour de leurs vaccinations,

Les courriers de liaison avec le médecin fraitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a été sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise 4 jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagrie hivernale (d'octobre  janvier).

La fiche de Santé Publique France « Vaccination chez les adulfes immunodéprimés » cisjoinle présente des

| repéres pour volre prafique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : Conformeément a l'article R. 1161-7 du Code de la Santé Publique, lautorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas €té mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme mis en ceuvre ne |'est plus pendant 8 mois consécutifs,
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Article 3 : Cpnformément a l'article R. 1161-5 du Code de la Santé Publique, |'autorisation délivrée
peut étre retiree par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-6 du Code de la Santé Publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du Code de la Santé
Fublique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS.

Article 5 : Conformément a l'article R. 1161-4 du Code de la Santé Publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par letire
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Article 6 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois 4 compter de la notification de
cette décision ou de sa publication.

Article 7 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait 2 Lille, le 11 décembre 2017
Pour la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviane STRYNCKX
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-07-009

Décision tarifaire modificative portant fixation pour
|'année 2017 du montant et de la répartition de la dotation
globalisee commune prévue au contrat pluriannuel
d'objectifs et de moyensde 'APAJH
pour les Etablissements et Services suivants
FAM CAUDRY

IME LE BOISFLEURI
LE CATEAU EN CAMBRESIS

SESSAD LEBOISFLEURI
LE CATEAU EN CAMBRESIS

MAS Résidence Pierre Mailliet LE QUESNOY

ESAT LE JARDINET
LE CATEAU EN CAMBRESIS
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DECISION TARIFAIRE MODIFICATIVE PORTANT FIXATION POUR L'ANNEE 2017 DU MONTANT ET DE LA REPARTITION DE
LA DOTATION GLOBALISEE COMMUNE PREVUE AU CONTRAT PLURIANNUEL D'OBJECTIFS ET DE MOYENS DE
APAJH - 590 799 672

POUR LES ETABLISSEMENTS ET SERVICES SUIVANTS

FAM CAUDRY - 580 031 878

IME LE BOIS FLEURY LE CATEAU EN CAMBRESIS - 590 785 473
SESSAD LE BOIS FLEURY LE CATEAU EN CAMBRESIS - 590 817 326
MAS RESIDENCE PIERRE MAILLIET LE QUESONY - 590 817 847

ESAT LE JARDINET LE CATEAU EN CAMBRESIS - 590 792 529

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de |'Action Sociale et des Familles ;
Vu le Code de la Sécurité Sociale ;
Vu laloi n°2016-1827 du 23 décembre 2016 de financement de la sécurité sociale pour 2017 ,

Vu le décret n"2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique Ricomes en qualité de directrice
générale de l'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision de délégation de signature de la directrice générale de I'ARS vers la Direction de I'Offre
Médico-sociale en date du 27 septembre 2017 ;

Vu l'arrété du 15 mars fixant pour 'année 2017 la contribution des régimes d'assurance maladie, I'objectif de
dépenses et le montant total annuel des dépenses pour les etablissements et services relevant de la Caisse
nationale de solidarité pour l'autonomie mentionnée a l'article L. 314-3 du code de l'action sociale et des
familles et fixant le montant mentionné a l'article L. 314-3-4 du méme code ;

Vu la décision n°2017-06 du 16 mai 2017 relative aux dotations régionales limitatives 2017 et a la moyenne
nationale des besoins en soins requis 2017, publiée au journal officiel du 7 juin 2017 ;

Vu le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens en date du 28/10/2016 entre I'association APAJH DU NORD

et les services de 'Agence Régionale de Santé ;
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DECIDE

ARTICLE1™  Pour l'exercice budgétaire 2017, la dotation globalisée commune des établissements et
services médico-sociaux financés par l'assurance maladie, gérés par l'entité dénommée
AsSOCIATION APAJH 590 799 672 dont le siége est situé 8 RUE BERNOS, 59800, LILLE, a été
fixée en application des dispositions du contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens susvisé &
15 902 065,24 € et se répartit comme suit ;

[
5T DOTATION
FINESS ETABLISSEMENT |M[:$$E;A MEUTABL E ALY
L’ASSURANCE GOl
DEPARTEMENTAUX
‘ ox MALADIE EN EUROS B URGe
590 031 878 FAM CAUDRY 1179 249,11
580 785473 IME LE BOIS FLEURY LE CATEAU 720082279
EN CAMBRESIS ‘
590 817 326 SESSAD LE BOIS FLEURY LE 641 769,86
CATEAU EN CAMBRESIS
580 817 847 MAS RESIDENCE PIERRE 4 953 095,78
MAILLIET LE QUESONY
590 792 529 ESAT LE JARDINET LE CATEAU 1928 127,70
EN CAMBRESIS
ARTICLE 2 La dotation globalisée commune est versée par douzidme dans les conditions prévues &

l'article R314-43-1 du CASF et s'établit & 1 325 255,44 €

ARTICLE 3 Les tarifs journaliers mentionnés & l'article R314-112 du CASF des établissements et
services medico-sociaux accueillant des personnes handicapées sont :

TARIF
JOURNALIER EN
' |

MODALITES D'ACCUEIL EUROS
FAM CAUDRY
Internat 67,31

213
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=T TARIF
' AL JOURNALIER EN
MODALITES D'ACCUEIL ElRos
IME LE BOIS FLEURY LE CATEAU EN
CAMBRESIS
Internat 285,83
Semi internat e 188,21
TARIF
; JOURNALIER EN
MODALITES D'ACCUEIL Elaae
SESSAD LE BOIS FLEURY LE CATEAU EN
CAMBRESIS
Séances 137,85
IR TARIF
e JOURNALIER EN
MODALITES D’ACCUEIL EUROS
MAS RESIDENCE PIERRE MAILLIET LE
QUESONY
Internat 203,45
Semi internat JRAL 12238 |
ARTICLE 4 La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du

tribunal interrégional de la tarification sanitaire et sociale de Nancy - cour administrative
d'appel de Nancy - 6 rue du Haut Bourgeois - C.0. 50015 - 54 035 NANCY CEDEX, dans un

délai d'un mois & compter de sa notification ou de sa publication.
ARTICLE 5 La présente décision sera notifiée & I'entité gestionnaire Association APAJH 590 799 672.

ARTICLE B La directrice de l'offre médico-sociale est chargée de I'exécution de la présente décision qui
sera publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

FATALUELE.  _ 9 pee agp

Porla 04‘06 Géndrale et par déldgation
La Direcirice Adjointe de I'Offre 4dico- Socha

Coondination animation ter toriale

Aline QUEVERUE
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-08-004

Décision tarifaire modificative portant fixation du forfait
global de soins pour |'année 2017
de'EHPAD RESIDENCE D'AUTOMNE
aLE CATEAU-CAMBRESIS

Agence régional e de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-08-004 - Décision tarifaire modificative portant fixation du forfait global de soins pour I'année 2017 10 4
de|'EHPAD RESIDENCE D'AUTOMNE
A ECATEAILCAMBRRESI S



A C

®) Azence Régionale de Santé

Hauts-de-France %: )

Vu

Vu

Vu

Vu

Vu

Vu

Vu

YVu

Vu

Vu

S

5

DECISION TARIFAIRE MODIFICATIVE PORTANT FIXATION DU FORFAIT GLOBALE DE SOINS POUR L’ANNEE 2017

pe L' EHPAD RESIDENCE D'AUTOMNE , & Cateau-Cambrésis(Le)

FiNESS : 590 787 438

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

le Code de I'Action Sociale et des Familles ;
le Code de la Sécurité Sociale ;

la loi n° 2016-1827 du 23 décembre 2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publiée au
Journal Officiel du 24 décembre 2016 ;

I'arr&té ministériel du 15 mars 2017 publié au Journal Officiel du 17 mars 2017 pris en application de
l'article L314-3 du Code de I'Action Sociale et des Familles fixant, pour I'année 2017, l'objectif global de
dépenses d'assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisées pour les
établissements et les services medico-sociaux publics et privés ;

la décision n®2017-06 du 16 mai 2017 relative aux dotations régionales limitatives 2017 et a la moyenne

nationale des besoins en soins requis 2017, publiée au journal officiel du 7 juin 2017 ;

larrété du 4 mai 2017 fixant pour I'année les valeurs du point des tarifs plafonds applicables aux
établissements mentionnés au 6° de l'article L.312-1 du code de |'action sociale et des familles publié
au Journal Officiel du 7 mai 2017 ;

le décret n®2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France ;

le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
générale de 'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

la décision d'autorisation en date du 08 décembre 2018 actant le renouvellement d'autorisation de
I'EHPAD « Résidence d'Automne », sis 28 boulevard Paturle 8 LE CATEAU EN CAMBRESIS et gére

par le CH de Le Cateau en cambrésis ;

la décision de délégation de signature de la Directrice générale de 'ARS Hauts-de-France vers la
Direction de I'Offre Médico-sociale en date du 27 septembre 2017,

la convention tripartite prenant effet le 1% janvier 2010 ;
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DECIDE

Article 1 La décision tarifaire en date du 26/06/2017 est modifiée comme suit :

A compter du 01/11/2017, le forfait global de soins est fixé & 1 855 170,61 € au titre de I'année 2017,
dont 191 478,00 € A titre non reconductible.

La fraction forfaire mensuelle s'établita 154 597,55 €.

Pour l'année 2017, les tarifs sont décomposés comme suit :

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

j Hébergament permanent 1491 342,2;?'_ 51,09 :
UHR By 114 800,00 0.00
PASA : 0.00 0.00

| Hébergement temporaire O.ﬁo | 0.00
Accueil de Jour, F’FRL 100 e 248 528,34 8284

Article2 A compter du 1% janvier 2018, en application de I'article L314-7 du CASF, le forfait global de soins est
fixé 41778492 61€

Forfait global de soins Prix de journée (en €)
Hébergement permanent 1302 053,27 44 59
UHR ¥ 229 600,00 . 0.00
[ PASA 0.00 0.00
Heébergement temporaire 0.00 - 0.00
| Accueil de Jour, PFR 245 839,34 82,27

La fraction forfaire mensuelle s'établit 4 148 207,72 €

Article3  La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale de Nancy = cour administrative d'appel de Nancy - 6
rue du Haut Bourgeois - C.0O. 50015 - 54 035 NANCY CEDEX, dans un délai d'un mois & compter de sa

notification ou de sa publication.

Articled  La présente décision sera notifiée & l'entité gestionnaire Centre Hospitalier de LE CATEAU (580 781
621) et & la structure dénommée EHPAD RESIDENCE D'AUTOMNE (530 787 438).
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Article 5 La Directrice de I'offre médico-sociale est chargée de I'exécution de la présente décision qui sera
publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

= 8 DEC. 201

Fait a Lille le
Poor Ja Directrine C-20 e
La Divecirice Adici'= S0t
Coordinatipft 2rili= el
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-08-006

Décision tarifaire modificative portant fixation du forfait
global de soins pour |'année 2017 de
I'EHPAD PROVINCES DU NORD
aMARCQ-EN-BAROEUL

Adgence régional e de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-08-006 - Décision tarifaire modificative portant fixation du forfait global de soins pour I'année 2017 109
de
I'EMPAD PROVINCES DI NORD



T,

@ D Agence Régionale de Santé

Hauts-de-France % 4
ot

DECISION TARIFAIRE MODIFICATIVE PORTANT FIXATION DU FORFAIT GLOBALE DE SOINS POUR L’ANNEE 2017
DE L' EHPAD PROVINCES DU NORD , a Marcg-en-Barceul

FiNESS : 590 783 486

LA DIRECTRICE GENERALE OE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de I'Action Sociale et des Familles ;
Vu le Code de la Sécurité Sociale ;
Vu la loi n° 2016-1827 du 23 décembre 2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publiée au

Journal Officiel du 24 décembre 2016 ;

Vu larrété ministériel du 15 mars 2017 publié au Journal Officiel du 17 mars 2017 pris en application de
l'article L314-3 du Code de I'Action Sociale et des Familles fixant, pour I'année 2017, 'objectif global de
dépenses d'assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisees pour les
établissements et les services medico-sociaux publics et privés ;

Vu la décision n®2017-06 du 16 mai 2017 relative aux dotations régionales limitatives 2017 et a la moyenne

nationale des besocins en soins requis 2017, publiée au journal officiel du 7 juin 2017 ;

Vu l'arrété du 4 mai 2017 fixant pour l'année les valeurs du point des tarifs plafonds applicables aux
établissements mentionnés au 6° de l'article L.312-1 du code de |'action sociale et des familles publié

au Journal Officiel du 7 mai 2017 ;

Vu le décret n®2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France ;
Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice

générale de 'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

Vu la décision d'autorisation en date du 21 juillet 2016 relative au renouvellement d'autorisation de
'EHPAD « Les PROVINCES DU NORD », sis 44 rue du Lazaro & Marcg-en-Barceul et géré par Les
PROVINCES DU NORD ;

Vu la décision de délégation de signature de |a Directrice générale de I'ARS Hauts-de-France vers la
Direction de I'Ofire Médico-sociale en date du 27 septembre 2017,

Vu la convention tripartite prenant effet le 1% janvier 2008 ;
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Article 1

Article 2

Article 3

Article 4

La décision tarifaire en date du 23/06/2017 est modifiée comme suit

A compter du 01/11/2017, le forfait global de soins est fixé 4 1 495 852 68 € au titre de l'année 2017,

DECIDE

dont 156 172,00 € a titre non reconductible,

La fraction forfaire mensuelle s'établita 124 654,39 €.

Pour l'année 2017, |es tarifs sont décomposés comme suit :

Forfait global de soins

Prix de journée (en €)

Hébergement permanent 1 495 852 B3 34,73
UHR 0.00 0.00
| PASA 5 000 0.00
Hebergement temporaire 0.65_— : 0.00
Accuéfl de Jour 0.00 0.00

A compter du 1% janvier 2018, en application de larticle L314-7 du CASF, le forfait global de soins est

fixé a 1 339 680,68 €

Accueil de Jour

La fraction forfaire mensuelle s'établita 111 640,06 €

La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
interregional de la tarification sanitaire et sociale de Nancy — cour administrative d'appel de Nancy - 6
rue du Haut Bourgeois - C.O. 50015 - 54 035 NANCY CEDEX, dans un délai d'un mois 4 compter de sa

notification ou de sa publication.

La présente décision sera notifiée a l'entité gestionnaire EHPAD PROVINCES DU NORD (590 001 244)

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

Heébergement perr-nanent 1 339 680,68 31,10
UHR 000 0.00
PASA 0.00 0.00
Hébergément temporaire 0.00 ¢ 0.00

| 0.00 0.00

et & |a structure dénommée EHPAD PROVINCES DU NORD (590 783 486).
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Article 5  La Direclrice de l'offre médico-sociale est chargée de I'exécution de la présente décision qui sera
publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

Fait a Lille le
~ 8 DEC, 2017
59 1]
Poorla Direi!.._vf‘ 3 : R
Drecirica RS ; .
W Coordination griri=: : Al
AnPAUEVERUE
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Décision tarifaire modificative portant fixation du forfait
global de soins pour |'année 2017 de 'EHPAD Jeanne DE
VALOIS
aMAING
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DECISION TARIFAIRE MODIFICATIVE PORTANT FIXATION DU FORFAIT GLOBALE DE SOINS POUR L’ANNEE 2017

DE L' EHPAD JEANNE DE VALOIS , 2 Maing

FINESS : 520 034 617

LA DIREGTRICE GENERALE DE L"AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

le Code de I'Action Sociale et des Familles ;

le Code de la Sécurité Sociale ;

la loi n® 2016-1827 du 23 décembre 2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publice au
Journal Officiel du 24 décembre 2016 ;

I'arrété ministériel du 15 mars 2017 publié au Journal Officiel du 17 mars 2017 pris en application de
l'article L314-3 du Code de I'Action Sociale et des Familles fixant, pour 'année 2017, I'objectif global de
dépenses d'assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisées pour les
établissements et les services medico-sociaux publics et privés ;

la décision n®2017-06 du 16 mai 2017 relative aux dotations régionales limitatives 2017 et & la moyenne
nationale des besoins en soins requis 2017, publiée au journal officiel du 7 juin 2017 ;

I'arrété du 4 mai 2017 fixant pour l'année les valeurs du point des tarifs plafonds applicables aux
établissements mentionnés au 6° de l'article L.312-1 du code de I'action sociale et des familles publié
au Journal Officiel du 7 mai 2017 ;

le décret n"2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France ;

le décret du 10 novembre 2018 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de Directrice
générale de I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

la décision conjointe relative a la modification de la repartition de la capacité de 'EHPAD « Jeanne de
Valois » en date du 20 aocut 2012, sis rue Henri Bantegnies a MAING (59 233) et géré par la SARL

Jeanne de Valois ;

la décision de délégation de signature de la Directrice générale de I'ARS Hauts-de-France vers la
Direction de I'Offre Médico-sociale en date du 27 septembre 2017, 11

la convention tripartite prenant effet le 1% janvier 2016 ;
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DECIDE

Article 1 La décision tarifaire en date du 22/06/2017 est modifiée comme suit

A compter du 01/11/2017, le forfait global de soins est fixé & 1 116 696,55 € au titre de I'année 2017,
dont 122 244 00 € 4 titre non reconductible,

La fraction forfaire mensuelle s'établita 93 058,05 €,

Pour 'année 2017, les tarifs sont décomposés comme suit ;

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

Hébergement permanent 1116 696,55 35,99

Article2 A compter du 1% janvier 2018, en application de I'article L314-7 du CASF, |e forfait global de soins est
fixe 2 945 441,85 €

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

Hebergement permanent 045 441,85 30,47

La fraction forfaire mensuelle s'établit & 78 786,82 €

Article3  La présente décision est susceptible de faire l'objet d'un recours contentieux auprés du ftribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale de Nancy — cour administrative d'appel de Nancy - 6
rue du Haut Bourgeois - C.O. 50015 - 54 035 NANCY CEDEX, dans un délai d'un mois & compter de sa

notification ou de sa publication.

Article4  La présente décision sera notifiée a I'entité gestionnaire SARL JEANNE DE VALOIS (590 034 591) et &
la structure dénommée EHPAD JEANMNE DE VALOIS (590 034 617).

Article5 La Direclrice de l'offre médico-sociale est chargée de I'exécution de la présente décision qui sera
publiee au recueil des actes administratifs de |a préfecture de la région Hauts-de-France.

' ; 2 Pour la Directrice Générale ot sar déitaation
Faitalilele ~ g DEC. 2017 La Directrice Adjointa de '0ffre kt.;jiéﬁééi'f;r;
Coardination animation tarritoriale

Altne QUEVERUE
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DECISION TARIFAIRE MODIFICATIVE PORTANT FIXATION DU FORFAIT GLOBALE DE SOINS POUR L'ANNEE 2017

DEL' EHPAD LES MAGNOLIAS , & Marly

FiNESs : 590 037 727

LA DIRECTRICE GENERALE DE L"AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

le Code de I'Action Sociale et des Familles ;
le Code de la Sécurité Sociale ;

la loi n® 2016-1827 du 23 décembre 2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publiée au
Journal Officiel du 24 décembre 2016 ;

larrété ministériel du 15 mars 2017 publié au Journal Officiel du 17 mars 2017 pris en application de
l'article L314-3 du Code de I'Action Sociale et des Familles fixant, pour l'année 2017, l'objectif global de
dépenses d'assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisées pour les
établissements et les services médico-sociaux publics et privés ;

la décision n*2017-06 du 16 mai 2017 relative aux dotations régionales limitatives 2017 et & la moyenne
nationale des besoins en soins requis 2017, publiee au journal officiel du 7 juin 2017 ;

l'arrété du 4 mai 2017 fixant pour l'année les valeurs du point des tarifs plafonds applicables aux
établissements mentionnés au 6° de I'article L.312-1 du code de I'action sociale et des familles publié
au Journal Officiel du 7 mai 2017 ;

le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France ,

le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
générale de l'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

la décision relative au renouvellement d'autorisation de 'EHPAD « les magnolias » en date du 31
décembre 2015, sis avenue de |a Paix & MARLY LEZ VALENCIENNES (59 770) et géré par Hospitalor;

la décision de délégation de signature de la Directrice générale de I'ARS Hauts-de-France vers la
Direction de 'Offre Médico-sociale en date du 27 septembre 2017;

la convention tripartite prenant effet le 1% juillet 2007 ;
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DECIDE

Article 1 La décision tarifaire en date du 22/06/2017 est modifiée comme suit :

A compter du 01/11/2017, le forfait global de soins est fixé & 832 887,10 € au titre de I'année 2017, dont
96 874,00 £ a titre non reconductible.

La fraction forfaire mensuelle s'établit & 69 407,26 €.

Pour l'année 2017, les tarifs sont décomposés comme suit ;

Forfait global de soins

Prix de journée (en €)

Hébergement permanent

782 719,06

34,03

Hébergement temporaire

50 168,04

34,36

Article2 A compter du 1% janvier 2018, en application de l'article L314-7 du CASF, le forfait global de soins est

fixé & 736 013,10 €

Forfait global de soins Prix de journée {en €)
Hébergement permanent 686 343,06 20,84
Hebergement temporaire 49 670,04 34,02

La fraction forfaire mensuelle s'établit & 61 334,43 €

Article3  La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
interrégional de Ia tarification sanitaire et sociale de Nancy — cour administrative d'appel de Nancy - 6
rue du Haut Bourgeois - C.0. 50015 - 54 035 NANCY CEDEX, dans un délai d'un mois & compter de sa

notification ou de sa publication.

Article4  La présente décision sera nofifiée & I'entité gestionnaire HOSPITALOR (570 010 173) et 2 la structure
dénommée EHPAD LES MAGNOLIAS (590 037 727).

Article 5  La Directrice de l'offre médico-sociale est chargée de l'exécution de la présente décision qui sera
publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

Pour la Directric,
reclrice Géngra) ’
La Directrice A S :::a.e 8l par délégation

; : -8 DE{:- 20 ” Coordinal anima Eg:ﬁ Medico-Sociate
Fait & Lille le srritorlate
Allle QUEVERUE
/
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DECISION TARIFAIRE MODIFICATIVE PORTANT FIXATION DU FORFAIT GLOBALE DE SOINS POUR L'ANNEE 2017

DEL' EHPAD CHR LILLE , & LILLE

FINESS : 580 048 021

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

le Code de I'Action Sociale et des Familles ;
le Code de la Sécurité Sociale ;

la loi n® 2018-1827 du 23 décembre 2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publige au
Journal Officiel du 24 décembre 2016 ;

I'arrété ministériel du 15 mars 2017 publig au Journal Officie! du 17 mars 2017 pris en application de
l'article L314-3 du Code de I'Action Sociale et des Familles fixant, pour I'année 2017, I'objectif global de
depenses d'assurance maladie et le montant total de depenses medico-sociales autorisées pour les
etablissements et les services médico-sociaux publics et privés |

la décision n°2017-06 du 16 mai 2017 relative aux dotations régionales limitatives 2017 et & |a moyenne
nationale des beseins en soins requis 2017, publiée au journal officiel du 7 juin 2017 ;

l'arrété du 4 mai 2017 fixant pour l'année les valeurs du point des tarifs plafonds applicables aux
établissements mentionnés au 67 de l'article L.312-1 du code de 'action socizale et das familles publié
au Journal Officiel du 7 mai 2017 ;

le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France ;

le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de Directrice
générale de ['agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

l'arréte prefectoral en date du 31 mars 2010 autorisant la création d'un EHPAD MRCH Les bateliers,
sis 2 rue Oscar lambret & LILLE CEDEX et géré par CHRU ;

la décision de délégation de signature de la Directrice générale de I'ARS Hauts-de-France vers la
Direction de | Offre Médico-sociale en date du 27 septembre 2017,

la convention tripartite prenant effet e 01/01/2010 ;
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Article 1

Article 2

Article 3

Article 4

Article 5

DECIDE

La decision tarifaire en date du 23/06/2017 est modifiée comme suit

A compter du 07/12/2017. le forfait global de soins est fixé & 2 825 255,67 au titre de I'année 2017,
dont 250 000,00 € a titre non reconductible.

La fraction forfaire mensuelle s'établita 235 437,97 €

Pour I'année 2017, les tarifs sont décomposés comme suit

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

Hébergement permanent 2 82525567 48 69

A compter du 1 janvier 2018, en application de 'article L314-7 du CASF, le forfait global de soins est
fixé &4 2 575 255 67 €

Forfait global de soins Prix d& journée (en €)

Hebergement permanent 257525587 44 65 J

La fracticn forfaire mensuelle s'établita 214 604 64 €

La présente décision est susceptible de faire l'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
interregional de |2 tarificalion sanitaire et sociale de Nancy - cour administrative d'appel de Nancy - 6
rue du Haut Bourgeois - C.O. 50015 - 54 035 NANCY CEDEX dzns un délai d'un mois & compter de sa
notification ou de sa publication.

La présente décision sera notifiée a l'entite gestionnaire CHRU LILLE {590 780 193 et & la structure
denommée EHPAD CHR LILLE (590 048 021)

La Directrice de |'offre médico-sociale est chargée de l'exécution de la présente décision qui sera
publiee au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France,

Fait a Lille le 05 ceC 2017

Pour k2 Directrice CJ:’ ale &

La Directrice Acoints
Coordination a‘\ nak

Aline
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DECISION TARIFAIRE MODIFICATIVE PORTANT FIXATION DU FORFAIT GLOBALE DE S0INS POUR L'ANNEE 2017

pe L' EHPAD Korian Le Halage , & Bruay-sur-I'Escaut

FinEsSS : 590 816 104

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

le Code de ['Action Sociale et des Familles ;

le Code de la Sécurité Sociale ;

la loi n® 2016-1827 du 23 décemnbre 2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publiee au
Journal Officiel du 24 décembre 2016 ;

I'arrété ministériel du 15 mars 2017 publié au Journal Officiel du 17 mars 2017 pris en application de
l'article L314-3 du Code de I'Action Sociale et des Familles fixant, pour I'année 2017, I'objectif global de
dépenses d'assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisées pour les

établissements et les services médico-sociaux publics et prives |
la décision n®2017-06 du 16 mai 2017 relative aux dotations régionales limitatives 2017 et a la moyenne

nationale des besoins en soins requis 2017, publiée au journal officiel du 7 juin 2017

l'arrété du 4 mai 2017 fixant pour l'année les valeurs du point des tarifs plafonds applicables aux
établissements mentionnés au 6° de l'article L.312-1 du code de |'action sociale et des familles publie
au Journal Officiel du 7 mai 2017 ;

le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-
de-France ;

le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de Directrice
générale de I'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

la décision conjointe relative au renouvellement d'autorisation de 'EHPAD « Korian le halage » en date
du 28 octobre 2016, sis Rue du Dr Georges Schultz @ BRUAY SUR ESCAUT (58 860) et géré par
KORIAN (S.A) MEDICA France ;

la décision de délégation de signature de la Directrice générale de I'ARS Hauts-de-France vers la

: 'Drrection de I'Offre Médjco—édciale en date du 27 septembra}@j?; 1

la convention tripartite prenant effet le 1% juillet 2013 ;
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DECIDE

Article 1 La décision tarifaire en date du 13/06/2017 est modifiée comme suit

A compter du 01/11/2017, le forfait global de soins est fixé 4 782 275,50 € au titre de I'année 2017, dont
105 880,00 € a titre non reconductible,

La fraction forfaire mensuelle s'établit 4 65 189,63 €,

Pour I'année 2017, les tarifs sont décomposés comme suit :

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

[ Hébergement permaneant 782 275,50 31,52

Article2 A compter du 1% janvier 2018, en application de I'article L314-7 du CASF, le forfait global de soins est
fixe 2672 81852 €

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

LHébergement permanent 672 818,62 27,10

La fraction forfaire mensuelle s'établit & 56 068,21 €

Article3  La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal
interrégional de |a tarification sanitaire et sociale de Nancy — cour administrative d'appel de Nancy - 6
rue du Haut Bourgeois - C.0. 50015 - 54 035 NANCY CEDEX, dans un délai d'un mois & compter de sa
notification ou de sa publication,

Article4d  La présente décision sera notifiée a l'entité gestionnaire MEDICA FRANCE (750056 335) et a Ia
structure dénommeée EHPAD Korian Le Halage (580 816 104).

Article5  La Directrice de l'offre médico-sociale est chargée de |'exécution de la présente décision qui sera
publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de la région Hauts-de-France.

Pour la Divectrice Générale
La D4 . et par an
Faita Lille | o8 Adjointe de 'Offre Medico. %cw{ ler
a ile le - B BEC. 2'" Coordination animation 1 itorale ale

| QUEVERUE
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-07-010
Décision tarifaire n°108 portant modification de la dotation

globale de financement pour I'année 2017 du CAMSP CH
SAINT QUENTIN
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DECISION TARIFAIRE N° 108 PORTANT MODIFICATION DE LA DOTATION
GLOBALE DE FINANCEMENT POUR L’ANNEE 2017 DE
CAMSP CH SAINT-QUENTIN - 020009486

La Directrice Générale de ’ARS Hauts-de-France

VU le Code de I’ Action Sociale et des Familles ;
vu le Code de la Sécurité Sociale ;
vu la loi n® 2016-1827 du 23/12/2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publiée au Journal

Officiel du 24/12/2016 ;

VU ’arrété ministériel du 15/03/2017 publié au Journal Officiel du 17/03/2017 pris en application de Iarticle
L314-3 du Code de I’ Action Sociale et des Familles fixant, pour I’année 2017 I’objectif global de dépenses
d’assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisées pour les ¢établissements et
services médico-sociaux publics et privés ;

vu la décision du directeur de la CNSA en date du 16/05/2017 publiée au Journal Officiel du 07/06/2017 prise
en application des articles 1.314-3 et R314-36 du Code de I’Action Sociale et des Familles, fixant pour
I’année 2017 les dotations régionales prises en compte pour le calcul des tarifs des €tablissements et
services médico-sociaux mentionnés a ’article L314-3-1 du CASF ;

vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Madame Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de I’agence régionale de santé Hauts-de-France ;

VU I’arrété en date du 03/01/2017 autorisant la création de la structure CAMSP dénommée CAMSP CH
SAINT-QUENTIN(020009486) sise 237, R DE FAYET, 02100, SAINT-QUENTIN et gérée par Ientité
dénommée CENTRE HOSPITALIER DE SAINT QUENTIN(020000063);

Considérant La décision tarifaire initiale n°54 en date du 13/07/2017 portant fixation de la dotation globale de
financement pour I’année 2017 de la structure dénommée CAMSP CH SAINT-QUENTIN - 020009486 ;

1/3
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DECIDENT

Article 2

A compter de 01/01/2017, la dotation globale de financement est modifiée et fixée a 443 202.92€ au
titre de I"année 2017.
Les recettes et les dépenses prévisionnelles de la structure sont autorisées comme suit :
GROUPES FONCTIONNELS MONTANTS
EN EUROS
Growpel =~ =~ 17 531.40
Dépenses afférentes a I’exploitation courante
- dont CNR 0.00
Groupe I1
Dépenses afférentes au personnel 4LH570:00
DEPENSES | - dont CNR 9518.00
Groupe II1
Dépenses afférentes a la structure 11995.00
- dont CNR 0.00
Reprise de déficits
TOTAL Dépenses 443 202.92
Groupe I
Produits de la tarification Fln R
- dont CNR 0518.00
Groupe I1 0.00
RECETTES | Autres produits relatifs a I’exploitation ‘
Groupe III 0.00
Produits financiers et produits non encaissables )
Reprise d’excédents
TOTAL Recettes 443 202.92
La dotation globale de financement est versée en application des dispositions de I’article R.314-123
CASF :
* par le département d’implantation, pour un montant de 86 736.93€
» par I’ Assurance Maladie, pour un montant de 356 465.94€.
La fraction forfaitaire imputable & I’ Assurance Maladie, en application de I’article R314-111 du CASF,

s’établit a 29 705.50€.

La fraction forfaitaire imputable au Département s’établit quant a elle a 7 228.08€.

2/3
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Article 3 A compter du ler janvier 2018, en application de I’article L.314-7 du CASF, les tarifs de reconduction
sont fixés a :

* dotation globale de financement 2018 : 433 684.92€, versée:

- par le département d’implantation, pour un montant de 86 736.98€ (douziéme applicable s’élevant & 7
228.08€)

- par I’Assurance Maladie, pour un montant de 346 947.94€ (douzieme applicable s’élevant a 28
912.33€)

Article 4 Les recours contentieux dirigés contre la présente décision doivent étre portés devant le Tribunal
Interrégional de la Tarification Sanitaire et Sociale sis 6, rue du Haut Bourgeois C.0.50015, 54035,
NANCY Cedex dans un délai d’un mois a compter de sa publication ou, pour les personnes auxquelles
elle sera notifiée, a compter de sa notification.

Article 5 La présente décision sera publiée au Recueil des Actes Administratifs de la Préfecture Hauts de France.
Article 6 La Directrice Générale de I’ARS Hauts-de-France et le président du Département sont chargés de

I’exéeution de la présente décision qui sera notifiée a ’entité gestionnaire CENTRE HOSPITALIER
DE SAINT QUENTIN (020000063) et a I’établissement concerné.

of G 21§
FaitaLILLE, le -/ DEC. 20V

) La Directrice Générale

f

Pour ia it ot
La Direcuices o« \ :

Frangoise VAﬁRECHhM
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DECISION TARIFAIRE PORTANT MODIFICATION DE LA DOTATION GLOBALE DE SOINS POUR L'ANNEE 2017

pE L'EHPAD MRCH Delloué, 2 FOURMIES

FiNESS : 590 804 654

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

le Code de I'Action Sociale et des Familles ;
le Code de la Sécurité Sociale ;

la loi n°® 2016-1827 du 23 décembre 2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publige au
Journal Officiel du 24 décembre 2016 ;

larrété ministériel du 15 mars 2017 publié au Journal Officiel du 17 mars 2017 pris en application de
l'article L314-3 du Code de l'Action Sociale et des Familles fixant, pour I'année 2017, l'objectif global de
dépenses d'assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisées pour les

établissements et les services médico-sociaux publics et privés ;

la décision du directeur de la CNSA en date du 16 mai 2017 publiée au Journal Officiel du 7 juin 2017
prise en application des articles L314-3 et R314-36 du Code de I'Action Sociale et des Familles, fixant
pour l'année 2017, les dotations régionales prises en compte pour le calcul des tarifs des

stablissements et services médico-sociaux mentionnés & l'article L314-3-1 du CASF ;

l'arrété du 4 mai 2017 fixant pour l'année les valeurs du point des tarifs plafonds applicables aux
établissements mentionnés au 6° de l'article L.312-1 du code de l'action sociale et des familles publié

au Journal Officiel du 7 mai 2017 ;

le décret n°2016-1265 du 28 septembre 2016 portant fixation du nom et du chef-lieu de la région Hauts-

de-France ;

le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de l'agence régionale de santé des Hauts-de-France (ARS) ;

larrété préfec'toral en date du 31 mars 2010 autorisant I'extension d'un EHPAD MRCH Delloug, sis 36
@y
rue Victor Delloué & Fourmies et géré par le CH'de Fourmies ;

la décision de délégation de signature de la Directrice générale de 'ARS Hauts-de-France vers Ila
Direction de I'Offre Médico-sociale en date du 27 septembre 2017 ;
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DECIDE

Article1 A compter du 1 décembre 2017, le forfait global de soins est modifié et fixé a 2 016 068,08 € au titre de
l'année 2017, dont 639 065,00 € & titre non reconductible,

La fraction forfaire mensuelle s'établit 4 168 005,67 €.

Pour l'année 2017, les tarifs sont décomposés comme suit

Forfait global de soins Prix de journée {(en €)

{Hébergement permanent 2016 068,08 61,37

Article2 A compter du 1% janvier 2018, en application de l'article L314-7 du CASF, le forfait global de soins est
fixda 1377 003,08 €.

Forfait global de soins Prix de journée (en €)

LHébergemen! permanent 1377 003,08 43,02

La fraction forfaire mensuelle s'établit 4 114 750,26 €,

Article3  Les recours contentieux dirigés contre la présente décision doivent étre portés devant le tribunal
interrégional de la tarification sanitaire et sociale sis - 6 rue du Haut Bourgeois - C.O. 50015 - 54035
NANCY Cedex, dans un délai d'un mois & compter de sa publication ou, pour les personnes auxquelles

elle sera notifiee, a compter de sa notification.

Article4  La présente décision sera publiée au recueil des actes administratifs de la préfecture de Ia région

Hauts-de-France.

Article5  La Direclrice générale de I'agence régionale de santé Hauts-de-France est chargée de I'exécution de Ia
présente décision qui sera notifiée & l'entité gestionnaire CH de Fourmies (FINESS n® 580 781 662) et &

I'établissement concerné.
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-07-011
Décision tarifaire portant modification de la dotation

globale de financement pour I'année 2017 du CAMSP CH
LAON
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@D Agence Régionale de Santé

Hauts-de-France % .;-.‘

DECISION TARIFAIRE PORTANT MODIFICATION DE LA DOTATION
GLOBALE DE FINANCEMENT POUR L°’ANNEE 2017 DE
CAMSP CH LAON - 020008173

La Directrice Générale de ’ARS Hauts-de-France

vu le Code de I’ Action Sociale et des Familles ;
VU le Code de la Sécurité Sociale ;
VU la loi n°® 2016-1827 du 23/12/2016 de financement de la Sécurité Sociale pour 2017 publiée au Journal

Officiel du 24/12/2016 ;

VU ’arrété ministériel du 15/03/2017 publié au Journal Officiel du 17/03/2017 pris en application de [’article
L314-3 du Code de I’Action Sociale et des Familles fixant, pour I’année 2017 1’objectif global de dépenses
d’assurance maladie et le montant total de dépenses médico-sociales autorisées pour les établissements et
services médico-sociaux publics et privés ;

vu la décision du directeur de la CNSA en date du 16/05/2017 publiée au Journal Officiel du 07/06/2017 prise
en application des articles L314-3 et R314-36 du Code de I’Action Sociale et des Familles, fixant pour
’année 2017 les dotations régionales prises en compte pour le calcul des tarifs des établissements et
services médico-sociaux mentionnés a I’article L314-3-1 du CASF ;

VU le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Madame Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de I’agence régionale de santé Hauts-de-France ;

VU ’arrété en date du 03/01/2017 autorisal}t la création de la structure CAMSP dénommée CAMSP CH
LAON(020008173) sise 0, AV DU MARECHAL FOCH, 02000, LAON et gérée par I’entité dénommée CH
DE LAON(020000253);

Considérant La décision tarifaire initiale n°66 en date du 19/07/2017 portant fixation de la dotation globale de
financement pour 1’année 2017 de la structure dénommée CAMSP CH LAON - 020008173 ;

173
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Article 1er

DECIDENT

Article 2

A compter de 01/01/2017, la dotation globale de financement est modifiée et fixée a 1 433 647.04 € au
titre de I’année 2017.
Les recettes et les dépenses prévisionnelles de la structure sont autorisées comme suit :
GROUPES FONCTIONNELS MONTANTS
EN EUROS
Groupel e 31 536.00
Dépenses afférentes a [’exploitation courante
- dont CNR 0.00
Groupe It 1250 709.85
Dépenses afférentes au personnel '
DEPENSES | - dont CNR 833,11
Groupe II1
Dépenses afférentes a la structure 159 401.19
- dont CNR 0.00
Reprise de déficits
TOTAL Dépenses 11441 647.04
Groupe I
Produits de la tarification 1433 647.04
- dont CNR 833.33
Groupe 11
RECETTES | Autres produits relatifs a I’exploitation 8 000.00
Groupe ITI 0.00
Produits financiers et produits non encaissables '
Reprise d’excédents
TOTAL Recettes 1 441 647.04
La dotation globale de financement est versée en application des dispositions de I’article R.314-123
CASF:
* par le département d’implantation, pour un montant de 207 110,13 €
* par I’ Assurance Maladie, pour un montant de 1 226 536,91 €.
La fraction forfaitaire imputable a I’ Assurance Maladie, en application de I’article R314-111 du CASF,

s’établita 102 211,41 €.

La fraction forfaitaire imputable au Département s’établit quant a elle a 17 259,18 €.

2/3
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Article 3 A compter du ler janvier 2018, en application de ’article L.314-7 du CASF, les tarifs de reconduction
sont fixés a :

* dotation globale de financement 2018 : 1 479 480.37 €, versée :

- par le département d’implantation, pour un montant de 217 110.13 € (douziéme applicable s’élevant a
18 092.51 €)

- par I’Assurance Maladie, pour un montant de 1 262 370.24 € (douzieme applicable s’élevant a 105
197.52 €)

Article 4 Les recours contentieux dirigés contre la présente décision doivent étre portés devant le Tribunal
Interrégional de la Tarification Sanitaire et Sociale sis 6, rue du Haut Bourgeois C.0.50015, 54035,
NANCY Cedex dans un délai d’un mois a compter de sa publication ou, pour les personnes auxquelles
elle sera notifiée, a compter de sa notification.

Atrticle 5 La présente décision sera publi¢e au Recueil des Actes Administratifs de la Préfecture Hauts-de-France.

Atrticle 6 La Directrice Générale de I’ARS Hauts-de-France est chargée de I’exécution de la présente décision qui
sera notifiée a ’entité gestionnaire CH DE LAON (020000253) et 4 1’établissement concerné.

FaitaLILLE, le -7 DEC. 201/

‘ La Directrice Générale

Pour la Directrice %QI%E;W et par dé&légation
it

La Directrice de e ledicz-Sociale
Frangolse VAN RECHEM
3/3
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Agence regionale de santé Hauts-de-France
R32-2017-12-11-005

L evée de réserves 2010 189 03 R1

Levée de réserves 2010 189 03 R1 CHRU LILLE

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-11-005 - Levée de réserves 2010 189 03 R1 137



Al C

©) AgenceRéghonale de Santé 3
Hauts-de-France

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D’EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L"AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publigue, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-6, L. 1162-1,
D. 11611 a4 R. 1161-2, R.1161-3 4 R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé 2 la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 2 aoOt 2010 modifié relatif aux compétences requises pour dispenser ou coordonner
I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu larrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 aodt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aocOt 2010 modifie relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner l'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de IARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monigue RICOMES en qualité de Directrice
Générale de 'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France |

Vu la décision de la Directrice Générale de 'ARS en date du 23/08/2017 portant renouvellement de
l'autorisation & dispenser le programme d'ETP intitulé « ICARE: Programme d'éducation
thérapeutique pour le patient insuffisant cardiaque » a compter du 29/11/2016 ;

Vu le courrier du « CHRU Lille » en date du 08/11/2017 demandant la levée des reserves concernant
le renouvellement de |'autorisation a dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitule  « ICARE : Programme d’éducation thérapeutique pour le patient insuffisant
cardiaque » en date du 23/08/2017 ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

¥ est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du code de la santé
publique ;

¥ respecte |es obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la santé
publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en csuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant a sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1% : Les réserves formulées dans le cadre de l'autorisation du 23/08/2017 sont levées. Le
CHRU Lille est autorisé & dispenser le programme d'éducation thérapeutigue du patient intitulé
« ICARE : Programme d’éducation thérapeutique pour le patient insuffisant cardiaque »,
coordonné par Valérie HAEZEBROUCK - Infirmiére.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus parliculiérement pour les personnes immunodaprimées.

Les échanges privilégiés entre l'équipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le pafient et son entourage et dinviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaceinations.

Les courriers de lisison avec le médecin traitant seront 'occasion de lui préciser que son patient a é1é sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations,

La promation de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hiverale (d'octobre & janvier).

La fiche de Santé Publigue France « Vaccinalion chez les adultes immunodéprimés » cl-jointe présente des
repéras pour volre prafique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : La durée de I'autorisation, précisée dans la décision de renouvellement, reste inchangée.

Article 3 : Conformément & l'article R. 1161-7 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas été mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en csuvre pendant 6 mois consécutifs.

Article 4 : Conformément a larticle R. 1161-5 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
canditions mentionnées au | dudit article ou pour des molifs de santé publique.

Article 5 : Conformément a l'article R. 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionne a larticle R. 1161-3 du code de la sante
publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire 'objet d'une déclaration annuelle auprés de I'ARS,

Article 6 ;: Conformément & l'article R. 1161-4 du code de la santé publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par letire
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-11-005 - Levée de réserves 2010 189 03 R1 139



Article 7 : La présente décision est susceptible de faire 'objet d’'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois a compter de la notification de
celte décision ou de sa publication,

Article 8 : La Direclrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de FARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait & Lille, le 11 decembre 2017

Pour la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de |a Prévention et de la
Promotion de la Santé

)

S)’l\% ne STHY}JCK}{
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R32-2017-12-11-006

Levée deréserves 2011 072 02 R1

Levée deréserves 2011 072 02 R1 CHRU LILLE

Agence régionale de santé Hauts-de-France - R32-2017-12-11-006 - Levée de réserves 2011 072 02 R1 141



@D Acence Régionale de Sant
Hauls-de-France

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publigue, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-86, L. 1162-1,
D. 1161-1aR. 1161-2, R.1161-3 A R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé & la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux compétences requises pour dispenser ou coordonner
I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu larrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 aodt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composiion du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant larrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Regional
de Santé de Picardie 2012 - 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Genérale de I'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Regionale de Santé Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de ARS en date du 04/08/2017 portant renouvellement de
l'autorisation & dispenser le programme d’ETP intituleé « Appréhender et soigner mon hépatite C
chronique en milieu carcéral » 3 compter du 26/098/2015 ;

Vu le courrier du « CHRU Lille » en date du 08/11/2017 demandant la levée des réserves concernant
le renouvellement de I'autorisation & dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitulé « Appréhender et soigner mon hépatite C chronique en milieu carcéral » en date du
04/08/2017 ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du code de la sanlé
publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la sant&
publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies a larticle R. 1161-3 du code de la santé publique quant a sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1°: Les réserves formulées dans le cadre de l'autorisation du 04/08/2017 sont levées. Le
CHRU Lille est autorisé & dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé
« Appréhender et soigner mon hépatite C chronique en milieu carcéral », coordonné par le Dr
Emmanuel LUNEAU - Médecin généraliste.

|l vous appartiendra néanmoins de transmettre & F'ARS I'attestation de formation du Dr LUNEAU une
fois le cursus acheve,

Recommandations relatives a la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologles chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou asplénigques ;

Le Haut Consell de la Santé Publique recommande fortement la vaccination pour les personnes porleuses de
maladies chroniques, et plus particulidrement pour les personnes immunodéprimées,

Les échanges privilégiés entre I'équipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour Iz patient et son entourage et dinviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison avec le médecin traitanl seront I'occasion de lui préciser que son patient a et sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale {d'octobre & Janvier),

La fiche de Sanlé Publique France « Vaccinalion chez les adultes immunodéprimés » cijoinfe présente des
repdres pour volre pralique,

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : La durée de l'autorisation, précisée dans la décision de renouvellement, reste inchangée.

Article 3 : Conformément & I'article R. 1161-7 du code de la sanlé publique, |'autorisation délivrée
devient caduque si le programme n'a pas été mis en csuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs.

Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-5 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformément & l'article R, 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & Tl'article R. 1161-3 du code de la santé
publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de FARS.

Article 6 ; Conformément & l'article R. 1161-4 du code de la santé publique, le renouvellement de
lautorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur 1a base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.
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Article 7 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délaj de 2 mois & compter de la notification de
cefte décision ou de sa publication.

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de IARS est chargée de
I'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région.

Fait a Lille, le 11 décembre 2017

Pour la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

lviane STRYRCKX
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@ D Agence Régionale de Sa
Hauts-de-France 3

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publigue, notamment en ses articles L. 1161-1 & L.1161-6, L. 11621,
D. 1161-1 2 R. 1161-2, R.1161-3 a R.1161-T ;

Vu lordonnance n®2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé 2 la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n"2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé 2 la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux compétences requises pour dispenser ou coordonner
I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant l'arrété du 2 aoOt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et a la composifion du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calails (SROS-PRS), et
notamment 'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de IARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de 'Agence Régionale de Santé des Hauts-de-France ;

Vu la décision de la Directrice Générale de |'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Direclrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France ,

Vu la décision de la Directrice Générale de 'ARS en date du 04/08/2017 portant renouvellement de
lautorisation & dispenser le programme d’'ETP intitulé « Comment vivre avec mon diabéte en milieu
carcéral ? » 4 compter du 26/09/2015 ;

Vu le courrier du « CHRU Lille » en date du 08/11/2017 demandant la levée des réserves concernant
le rencuvellement de I'autorisation & dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitulé « Comment vivre avec mon diabéte en milieu carcéral 7 » en date du 04/08/2017 ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du code de la santé
publique ;

v" respecte |es obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la santé
publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour 'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v" repond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1% : Les réserves formulées dans le cadre de l'autorisation du 04/08/2017 sont levées. Le
CHRU Lille est autorisé a dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé
« Comment vivre avec mon diabéte en milieu carcéral ? », coordonné par le Dr Emmanuel
LUNEAU — Médecin généraliste,

Il vous appartiendra neanmoins de transmettre a I'ARS I'attestation de formation du Dr LUNEAU une
fois le cursus achevé.

Recommandations relatives 2 la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande forlement la vaccination pour les personnes porleuses de
maladies chroniques, el plus particuliérerent pour les personnes immunodéprimass.

Les échanges privilegies enlre l'équipe soignante et le patient & l'occasion d'un programme d'éducation
thérapautique sont l'occasion d'aborder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et dlinviter
les patients & solliciter leur médecin raitant pour la mise & jour de leurs vaccinations,

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront l'occasion de lui préciser que son patient a été sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour |a mise & jour de ses vaccinafions,

La promaotion de |a vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'octobre & janvier).

La fiche de Santé Publigue France « Vaccinalion chez les adulfes immunodéprimés » cijjoinfe présente des
repéres pour volre prafique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : La durée de I'autarisation, précisee dans la décision de renouvellement, reste inchangee.

Article 3 : Conformément a l'article R. 1161-7 du code de la santé publique, 'autorisation délivrée
devient cadugue si le programme n'a pas ét& mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs.

Article 4 : Conformément & l'article R. 1161-5 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique,

Article 5: Conformément & llarticle R. 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné a l'article R. 1161-3 du code de la santé
publigue, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable.

Les autres modifications devront faire I'objet d'une déclaration annuelle auprés de 'ARS.

Article 6 : Conformément a l'article R, 1161-4 du code de la santé publique, le renouvellement de
lautorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.
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Article 7 : Lg ‘présn_ame decision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois & compter de la notification de
cette décision ou de sa publication.

Article 8 : La Direclrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
I'exeécution de la présente décision, qui sera publite au recueil des actes administratifs de Ia
prefecture de région.

Fait a Lille, le 11 décembre 2017

Pour la Directrice Générale de 'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de |la
Promotion de la Santé

Sylviahe STRYNCKX
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© > Agerce Régionale de Sent 3
Hauts-de-France o,

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D’EDUCATION THERAPEUTIQUE

LA DIRECTRICE GENERALE DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1aR. 1161-2, R.1161-3 4 R.1161-7

Vu l'ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé & la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n°2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences régionales de sanlé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux compélences requises pour dispenser ou coordonner
I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant I'arrété du 2 aodt 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et 4 la composition du dossier de demande de leur
autarisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aeolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner |'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma regional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS), et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de IARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Regional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schéma Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Directrice
Générale de 'Agence Régionale de Sante des Hauts-de-France;

Vu la décision de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de la Directrice Générale de I'Agence Régionale de Santé Hauts-de-France |

Vu la décision de la Directrice Générale de 'ARS en date du 30/11/2015 autorisant le « CH Boulogne
sur Mer » & dispenser le programme d'ETP intitulé « Maladie de Parkinson » ;

Vu le courrier du « CH Boulogne sur Mer » en date du 19/01/2017 demandant la levée des réserves
concernant l'autorisation & dispenser le programme déducation thérapeutique du patient intitulé
« Maladie de Parkinson » en date du 30/11/2015 ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

v est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du code de la santé
publique ;

v respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la santé
publique relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation therapeutique du patient ,

v répond aux obligations définies a l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1% : Les réserves formulées dans le cadre de |'autorisation du 30/11/2015 sont levées, Le CH
Boulogne sur Mer est autorisé & dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient
intitulé « Maladie de Parkinson », coordonné par Béatrice REGNIER - Infirmigre.

Recommandations relatives & la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chronigues et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publique recommande fortement la vaccination pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour les personnes immunodéprimess.

Les échanges privilégiés entre I'équipe soignante et le patient & l'eccasion dun programme d'&ducation
thérapeutique sont I'oceasion d'aberder les bienfaits de la vaccination pour le patient et son entourage et dinviter
les patients & solliciter leur médecin fraitant pour la mise & jour de leurs vaccinations,

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront l'occasion de |ui préciser que son patient a & sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivernale (d'octobre & janvier).

La fiche de Santé Publique France « Vaccination chez les adulfes immunodéprimés » cijoinle présente des
repéras pour volre prafique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.
Article 2 : La durée de l'autorisation, précisée dans la décision initiale, reste inchangée.

Article 3 : Conformément a Particle R. 1161-7 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
devient cadugue si le programme n'a pas eté mis en ceuvre dans les 12 mois qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consécutifs.

Article 4 : Conformément a larticle R. 1161-5 du code de la santé publique, I'autorisation delivrée
peut &tre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5: Conformément a l'article R. 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & l'article R. 1161-3 du code de la santé
publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées a une autorisation préalable,

Les autres modifications devront faire l'objet d'une déclaration annuelle auprés de 'ARS.
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Article 6 : Conformément a l'article R. 1161-4 du code de la santé publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date dexpiration, par letire
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
reglementaires,

Article 7 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois & compter de la notification de
cette décision ou de sa publication.

Article 8 : La Directrice de |a Prévention et de la Promotion de la Santé de I'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région,

Fait a Lille, le 7 décembre 2017
Pour la Directrice Générale de lARS
et par délegation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de la Santé

Sylviane STRYNELKX
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© Agence Régionale de Santé
Hauts-de-France

AUTORISATION
A DISPENSER UN PROGRAMME D'EDUCATION THERAPEUTIQUE

L.A DIRECTRICE GENERALE DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE HAUTS-DE-FRANCE

Vu le Code de la Santé Publique, notamment en ses articles L. 1161-1 a L.1161-6, L. 1162-1,
D. 1161-1 aR. 1161-2, R.1161-3 A R.1161-7 ;

Vu l'ordonnance n°2015-1620 du 10 décembre 2015 adaptant les agences régionales de santé et les
unions régionales de professionnels de santé a la nouvelle délimitation des régions ;

Vu le décret n®2010-336 du 31 mars 2010 portant création des agences régionales de santé ;

Vu le décret n°2015-1650 du 11 décembre 2015 adaptant les agences regionales de santé a la
nouvelle délimitation des régions et prorogeant le mandat des unions régionales de professionnels de
santé regroupant les infirmiers ;

Vu l'arrété du 2 aolOt 2010 modifié relatif aux compétences requises pour dispenser ou coordonner
I'éducation thérapeutique du patient ;

Vu l'arrété du 14 janvier 2015 modifiant I'arrété du 2 ao0t 2010 relatif au cahier des charges des
programmes d'éducation thérapeutique du patient et & la composition du dossier de demande de leur
autorisation et de leur renouvellement et modifiant l'arrété du 2 aolt 2010 modifié relatif aux
compétences requises pour dispenser ou coordonner I'éducation thérapeutique du patient |

Vu l'arrété du Directeur Général de 'ARS du 31 décembre 2011 modifié relatif au schéma régional
d'organisation sanitaire du projet régional de santé du Nord Pas de Calais (SROS-PRS) et
notamment I'annexe « Education thérapeutique du patient (ETP) » de son volet ambulatoire ;

Vu l'arrété du Directeur Général de I'ARS du 28 décembre 2012 portant adoption du Projet Régional
de Santé de Picardie 2012 — 2017 et notamment le Schema Régional de Prévention ;

Vu le décret du 10 novembre 2016 portant nomination de Monique RICOMES en qualité de Direclrice
Générale de I'Agence Régionale de Santé des Hauls-de-France |

Vu la décision de la Direclrice Geénérale de I'Agence Reégionale de Santé du 27/09/2017 portant
délégations de signature de |a Directrice Générale de I'Agence Regionale de Santé Hauts-de-France |

Vu la décision de la Directrice Générale de I'ARS en date du 03/08/2017 autorisant le « CHRU Lille »
& dispenser le programme d'ETP intitulé « PSY CAUSE ET FAIT » ;

Vu le courrier du « CHRU Lille » en date du 08/11/2017 demandant la levée des réserves concernant
I'autorisation & dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « PSY CAUSE

ET FAIT » en date du 03/08/2017 ;
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Considérant que ledit programme d'éducation thérapeutique du patient :

¥ est conforme au cahier des charges mentionné & l'article L. 1161-2 du code de la santé
publigue ;

¥ respecte les obligations mentionnées aux articles L. 1161-1 et L. 1161-4 du code de la santé
publigue relatives aux incompatibilités et interdictions pour I'élaboration et la mise en ceuvre
d'un programme d'éducation thérapeutique du patient ;

v répond aux obligations définies & l'article R. 1161-3 du code de la santé publique quant & sa
coordination ;

DECIDE :

Article 1°": Les réserves formulées dans le cadre de l'autorisation du 03/08/2017 sont levées. Le
CHRU Lille est autorisé & dispenser le programme d'éducation thérapeutique du patient intitulé « PSY
CAUSE ET FAIT », coordonné par Corinne LECONTE — Cadre de santé.

Recommandations relatives a la promotion de la vaccination auprés des personnes porteuses de
pathologies chroniques et, plus particuliérement, les personnes immunodéprimées ou aspléniques :

Le Haut Conseil de la Santé Publigue recommande fortement la vaccinalion pour les personnes porteuses de
maladies chroniques, et plus particuliérement pour les personnes immunodaprimées.

Les échanges priviégiés entre |'équipe soignante et le patient & l'occasion dun programme d'éducation
thérapeutique sont l'occasion d'aborder les bienfalts de la vaccination pour le patient et son entourage el dinviter
les patients & solliciter leur médecin traitant pour la mise & jour de leurs vaccinations.

Les courriers de liaison avec le médecin traitant seront I'occasion de lui préciser que son palient a été sensibilisé
aux questions vaccinales et le sollicitera pour la mise & jour de ses vaccinations.

La promotion de la vaccination antigrippale sera renforcée lors de la campagne hivemale (d'octobre a janvier).

La fiche de Santé Publigue France « Vaccination chez les adultes immunodéprimés » ci-jointe présente des
repéres pour volre pratique.

La présente autorisation ne vaut toutefois pas accord de financement.

Article 2 : La durée de 'autorisation, précisée dans la décision de renouvellement, reste inchangee.

Article 3 : Conformément a l'article R. 1161-7 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
devient cadugue si e programme n'a pas &té mis en ceuvre dans les 12 mols qui suivent sa
délivrance ou si le programme n'est plus mis en ceuvre pendant 6 mois consecutifs.

Article 4 ; Conformément & l'article R. 1161-5 du code de la santé publique, l'autorisation délivrée
peut étre retirée par la Directrice Générale de I'ARS si le programme autorisé ne remplit plus les
conditions mentionnées au | dudit article ou pour des motifs de santé publique.

Article 5 : Conformément & l'article R. 1161-6 du code de la santé publique, toutes modifications
portant sur le changement du coordonnateur mentionné & larticle R. 1161-3 du code de la santé
publique, sur les objectifs du programme ou sur la source de financement du programme sont
subordonnées & une autorisation préalable,

Les autres modifications devront faire I'objet d’'une déclaration annuelle auprés de I'ARS,

Article 6 : Conformément a l'article R. 1161-4 du code de la santé publique, le renouvellement de
l'autorisation devra étre sollicité au plus tard 4 mois avant sa date d'expiration, par lettre
recommandée avec demande d'avis de réception, sur la base d'un dossier conforme aux dispositions
réglementaires.
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Article 7 : La présente décision est susceptible de faire I'objet d'un recours contentieux auprés du
tribunal administratif territorialement compétent dans un délai de 2 mois & compter de la notification de
cette décision ou de sa publication.

Article 8 : La Directrice de la Prévention et de la Promotion de la Santé de 'ARS est chargée de
l'exécution de la présente décision, qui sera publitée au recueil des actes administratifs de la

préfecture de région.

Faita Lille, le 11 décembre 2017

Pour la Directrice Générale de I'ARS
et par délégation,

La Directrice de la Prévention et de la
Promotion de |a Santé

Sylviahe STRYNCKX
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