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EVOLUTION DU SECTEUR 

SANITAIRE AU TERRITOIRE DE 

SANTE: LE CADRE 

REGLEMENTAIRE

Partie 1



Titre du powerpoint

A- Lõordonnance du 4 

septembre 2003: SROS 3 et 

territoires



Journée des DIM

> Modifications apport®es par lôordonnance:

- la carte sanitaire est supprimée.

- le territoire est d®fini pour organiser lôoffre de 

soins

- le territoire de santé est conçu comme un 

espace de concertation (conférence sanitaire de 

territoire)

Partie 1 -A Lôordonnance du 4 septembre 2003: SROS 3 et territoires



Journée des DIM

> Définition du territoire de santé

Le territoire nôest plus envisag® comme un p®rim¯tre 

administratif dôapplication dôindice dô®quipement mais 

comme une zone dôorganisation fonctionnelle de lôoffre de 

soins (flux de populations et consommations de soins)

Partie 1-A Lôordonnance du 4 septembre 2003: SROS 3 et territoires



Journée des DIM

> Différents niveaux des territoires de santé

ÁLe niveau de proximité

ÁLe niveau de intermédiaire

ÁLe niveau de recours

ÁLe niveau régional

ÁLe niveau inter-régional

Partie1 -A Lôordonnance du 4 septembre 2003: SROS 3 et territoires



Journée des DIM

> Un outil dynamique: les objectifs quantifiés 

de lôoffre de soins

Un outil ®volutif et adapt® ¨ lô®volution des besoins des 

population.

Des objectifs déclinés au niveau de chaque établissement 

de santé.

Un outil incitatif au développement des coopérations.

Partie 1 -A Lôordonnance du 4 septembre 2003: SROS 3 et territoires
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B- DES STRATEGIES DE 

TERRITOIRE

Partie 1



Journée des DIM

> Publiques: 
Áfilières de soins

Áplateaux techniques communs

Ágradation des niveaux de prise en charge

> Privées:

Áfusions et rachats

Ástratégies de groupe

> Pôles publics/privés:
Ávilles moyennes

Ápartages dôactivit®

Partie 1 Des stratégies de territoire
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C- Les outils de coopérations

Partie 1 :



Journée des DIM

La convention, un outil simple mais limité.

La fédération inter-hospitalière, outil de coopération des 

activités de soins

Le G.C.S, instrument de la coopération publique/privée.

Le syndicat inter-hospitalier, forme juridique en voie 

dôextinction.

La fusion, outil dôint®gration ultime

Les communautés hospitalières de territoire réservées 

aux établissements publics (H.P.S.T)

Partie 1 -C Les outils de coopération



Journée des DIM

> Le Groupement de Coopération Sanitaire

Un groupement de coopération sanitaire a pour objet de faciliter, 

d'améliorer ou de développer l'activité de ses membres. A cet effet, il 

peut :

1° Permettre les interventions communes de professionnels médicaux 

et non médicaux exerçant dans les établissements membres, des 

professionnels salariés du groupement, ainsi que des professionnels 

médicaux libéraux membres ou associés du groupement ;

2° Réaliser ou gérer, pour le compte de ses membres, des 

équipements d'intérêt commun, y compris des plateaux techniques tels 

des blocs opératoires, des services d'imagerie médicale ou des 

pharmacies à usage intérieur, et détenir à ce titre des autorisations 

d'équipements matériels lourds et d'activités de soins mentionnés à 

l'article L. 6122-1.

Partie 1 -C HPST: création des Communautés hospitalières de territoire

http://droit-finances.commentcamarche.net/legifrance/65-code-de-la-sante-publique/195108/article-l6122-1
http://droit-finances.commentcamarche.net/legifrance/65-code-de-la-sante-publique/195108/article-l6122-1
http://droit-finances.commentcamarche.net/legifrance/65-code-de-la-sante-publique/195108/article-l6122-1


Journée des DIM

> La communauté hospitalière de territoire dite 

"fédérative"

La CHT a pour objectif de mettre en îuvre une 

stratégie commune et de gérer en commun 

certaines fonctions et activités, grâce à des 

délégations ou transferts de compétences entre 

les établissements membres

Partie 1 -C HPST: création des Communautés hospitalières de territoire



Journée des DIM

> La communauté hospitalière de territoire dite 

"intégrée"

Dérogation du modèle initial, elle entraine une 

délégation générale des compétences à 

lô®tablissement si¯ge de la CHT.

Partie 1 -C HPST: création des Communautés hospitalières de territoire
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ROLES ET MISSIONS DES DIM

Partie 2
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Situation actuelle 

Démographie

Perspectives

Partie 2



Titre du powerpoint

Situation démographique

Et Perspectives :

Faibles effectifs Filières internes de 

sante publique

Encore quelques recrutements de 

cliniciens

Forte demande devant sôaccentuer

ÝMutualisation ? , 

ÝPour certain Sous Traitance ? 

(mais il ne sôagit alors que de la production) 

Partie 2
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A lôorigine (1989) :

- Recueil PMSI MCO puis SSR

Mais aussi épidémiologie, biostats. 

essais cliniquesé

- Puis Production : indicateurs T2A

- Mais NE DOIT PAS se limiter à la 

production

- Autre part essentielle : analyse 

strat®gique, pr®visions dôactivit®, 

conseils

Partie 2
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LES DIMS DANS LES 

TERRITOIRES

Partie 3



Journée des DIM

> Quels types de coopérations?

Dim commun, fédération ou intégration, gestion 

commune du syst¯me dôinformation

> Quels outils?

Des syst¯mes dôinformation communicants, des 

tableaux de bord commun, analyse des taux de 

fuite et dôattractivit®, profils des patients, 

benchmarking, filières de soins (choix et niveau 

dôactivit®)

Pr®visions dôactivite,é

Les parts de marché par territoire

Partie 3 Les DIMS dans les territoires
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TERRITOIRE « XXXX »
Flux territoriaux « MCO » au sens de la classification Aso ATIH - 2006

(1) demande = activité réalisée au profit des 

patients domiciliés dans le territoire (quel que soit 

le lieu de réalisation)

(2) offre = activité réalisée par les établissements 

du territoire (quelles que soient les domiciliations 

des patients)
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Chirurgie 31 080 18 907 61% 11 413 760 39% 2% 4 983 690 23% 3% 24 580 79%

Médecine 44 539 29 807 67% 13 858 874 33% 2% 8 165 1 005 24% 3% 38 977 88%

Obstétrique 7 660 6 664 87% 939 57 13% 1% 2 437 160 28% 2% 9 261 121%

TOTAL 83 279 55 378 66% 26 210 1 691 34% 2% 15 585 1 855 24% 3% 72 818 87%

Chirurgie 26 732 18 915 71% 7 537 280 29% 1% 4 028 466 19% 2% 23 409 88%

Médecine 102 557 60 038 59% 41 365 1 154 41% 1% 15 423 1 026 22% 1% 76 487 75%

Obstétrique 3 678 2 625 71% 1 010 43 29% 1% 694 56 22% 2% 3 375 92%

TOTAL 132 967 81 578 61% 49 912 1 477 39% 1% 20 145 1 548 21% 1% 103 271 78%

Territoire "XX"  

Flux territoriaux "MCO" au sens de la classification Aso de l'ATIH : Année 2006

S
é

jo
u

rs
 >

 2
4

h
S

é
jo

u
rs

 <
 2

4
h



Journée des DIM

FHF -
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TERRITOIRE « XXXX »

Flux territoriaux P¹les dôActivit® (OAP) - 2006
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(1) demande = activité réalisée au profit des patients domiciliés 

dans le territoire (quel que soit le lieu de réalisation)

(2) offre = activité réalisée par les établissements du territoire 

(quelles que soient les domiciliations des patients)

ACO = Acte Classant Opératoire
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AA - Digestif 10 249 7 062 69% 2 976 211 31% 2% 1 228 211 17% 2% 8 501 83%

AB - Orthopédie, Rhumatologie 10 270 6 255 61% 3 662 353 39% 3% 1 554 272 23% 3% 8 081 79%

AC - Uro-néphrologie 5 136 3 504 68% 1 526 106 32% 2% 954 143 24% 3% 4 601 90%

AD - Système nerveux (hors vasculaire interventionnel) 4 786 2 825 59% 1 841 120 41% 3% 602 168 21% 5% 3 595 75%

AE - Cardiologie (hors vasculaire interventionnel) 4 857 3 214 66% 1 572 71 34% 1% 649 111 19% 3% 3 974 82%

AF - Vasculaire périphérique 2 301 1 431 62% 849 21 38% 1% 402 29 23% 2% 1 862 81%
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(1) demande = activité réalisée au profit des patients domiciliés 

dans le territoire (quel que soit le lieu de réalisation)

(2) offre = activité réalisée par les établissements du territoire 

(quelles que soient les domiciliations des patients)

ACO = Acte Classant Opératoire
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AA - Digestif 16 786 12 594 75% 4 031 161 25% 1% 1 268 226 11% 2% 14 088 84%

AB - Orthopédie, Rhumatologie 6 148 3 721 61% 2 310 117 39% 2% 882 110 21% 2% 4 713 77%

AC - Uro-néphrologie 31 688 19 633 62% 11 569 486 38% 2% 3 307 494 16% 2% 23 434 74%

AD - Système nerveux (hors vasculaire interventionnel) 2 345 1 630 70% 691 24 30% 1% 523 54 26% 2% 2 207 94%

AE - Cardiologie (hors vasculaire interventionnel) 1 982 1 000 50% 953 29 50% 1% 216 21 19% 2% 1 237 62%

AF - Vasculaire périphérique 1 047 681 65% 341 25 35% 2% 159 17 21% 2% 857 82%
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Territoire « XXXX »

Flux territoriaux Groupe dôActivit® çDr Ruiz » - 2006

(1) demande = activité réalisée au profit des patients domiciliés dans le territoire (quel 

que soit le lieu de réalisation)

(2) offre = activité réalisée par les établissements du territoire (quelles que soient les 

domiciliations des patients)

ACO = Acte Classant Opératoire
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C01C - Transpl d'organes (hors greffes de moelle & de cornée) 18 0 0% 14 4 100% 22% 0 0 - - 0 0%

C02C - Neuro-chir avec craniotomie, Chir du rachis, de l'hypophyse 1 197 129 11% 1 023 45 89% 4% 92 9 44% 4% 230 19%

C03CK - Autres interv pour affections du syst nervx, Neurostim, Embol 68 14 21% 51 3 79% 4% 1 0 7% 0% 15 22%

C04M - Traumat crâniens, Commotions cérébr sans ACO 290 192 66% 86 12 34% 4% 36 14 21% 6% 242 83%

C05C - Chir cardio-thor (hors transpl d'organe), Pontages aorto-coron 598 134 22% 448 16 78% 3% 25 1 16% 1% 160 27%
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(1) demande = activité réalisée au profit des patients domiciliés dans le territoire (quel 

que soit le lieu de réalisation)

(2) offre = activité réalisée par les établissements du territoire (quelles que soient les 

domiciliations des patients)

ACO = Acte Classant Opératoire
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C01C - Transpl d'organes (hors greffes de moelle & de cornée) 0 0 - 0 0 - - 0 0 - - 0 -

C02C - Neuro-chir avec craniotomie, Chir du rachis, de l'hypophyse 0 0 - 0 0 - - 0 0 - - 0 -

C03CK - Autres interv pour affections du syst nervx, Neurostim, Embol 0 0 - 0 0 Territoire G- 0 0 - - 0 -

C04M - Traumat crâniens, Commotions cérébr sans ACO 0 0 - 0 0 - - 0 0 - - 0 -

C05C - Chir cardio-thor (hors transpl d'organe), Pontages aorto-coron 0 0 - 0 0 - - 0 0 - - 0 -
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Parts de marché 2006

Territoire XXXX - découpage "MCO" au sens de l'ATIH

 TOTAL ACTIVITE

Etablissement 
(*) Etablissement hors Territoire

Type 

EJ Nb PdM 2006 PdM 2005

PMCT 

relatif

PdM 

séances 

2006

Votre établissement CH 31 131 20,2%  s 20,6% 99 22%

POLYCLIN. C Privé 21 321 13,8% p 12,6% 93 0%

CH. A CH 13 514 8,8% 8,7% 96 2%

CLIN. B Privé 12 214 7,9% p 7,2% 87 12%

CHR. B CHR 7 119 4,6% 4,5% 110 1%

CLIN. C Privé 6 054 3,9% 4,0% 75 0%

CLIN. A Privé 5 640 3,7% 3,8% 81 0%

PSPH. A PSPH 5 591 3,6% r 3,4% 86 0%

CHR. A CHR 5 008 3,2% 3,2% 121 7%

CLIN. F Privé 4 965 3,2% 3,3% 103 0%

---Autres publics et parapublics--- 22 937 14,9% 14,9% 18%

---Autres privés lucratifs--- 18 703 12,1%  q 13,8% 38%

TOTAL 154 197 100

Fuite du territoire = 33% (13.2% vers le Privé et 19.8% vers le Public) PdM Public :55.3%

Attractivité du Territoire = 21.2% (10.4% vers le Privé et 10.9% vers le Public) PdM Privé :44.7%
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Parts de marché 2006

Territoire XXXX - découpage "MCO" au sens de l'ATIH

Médecine

Etablissement 
(*) Etablissement hors Territoire

Type 

EJ Nb PdM 2006 PdM 2005

PMCT 

relatif

PdM 

séances 

2006

Votre établissement CH 21 192 24,9%  q 25,7% 103 22%

CH. A CH 9 574 11,3% 11,0% 101 2%

POLYCLIN. C Privé 9 415 11,1% p 9,8% 74 0%

CLIN. B Privé 5 141 6,1% p 5,3% 83 12%

CHR. B CHR 4 572 5,4% 5,2% 102 1%

CHR. A CHR 3 975 4,7% 4,6% 103 7%

CH. C CH 2 364 2,8% 2,7% 97 0%

PSPH. A PSPH 2 325 2,7% 2,5% 60 0%

CLIN. F Privé 2 265 2,7% 2,8% 108 0%

CLCC. A CLCC 2 200 2,6% 2,5% 143 7%

---Autres publics et parapublics--- 10 815 12,7% 12,8% 11%

---Autres privés lucratifs--- 11 133 13,1%  q 15,0% 38%

TOTAL 84 971 100

Fuite du territoire = 33.8% (9.1% vers le Privé et 24.7% vers le Public) PdM Public :67.1%

Attractivité du Territoire = 20.3% (7.3% vers le Privé et 13% vers le Public) PdM Privé :32.9%
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Parts de marché 2006

Territoire XXXX - découpage "MCO" au sens de l'ATIH

Chirurgie

Etablissement 
(*) Etablissement hors Territoire

Type 

EJ Nb PdM 2006 PdM 2005

PMCT 

relatif

PdM 

séances 

2006

POLYCLIN. C Privé 11 853 20,5% p 19,2% 95

CLIN. B Privé 7 063 12,2% p 11,5% 81

Votre établissement CH 6 715 11,6% 11,6% 112

CLIN. A Privé 3 530 6,1% 6,3% 84

CLIN. C Privé 3 018 5,2% 5,3% 73

CLIN. F Privé 2 698 4,7% 4,8% 91

CH. A CH 2 544 4,4% 4,2% 113

CHR. B CHR 1 987 3,4% r 3,2% 139

POLYCLIN. B Privé 1 656 2,9%  q 4,8% 61

POLYCLIN. E Privé 1 206 2,1% r 1,8% 213

---Autres publics et parapublics--- 7 346 12,7% 12,7%

---Autres privés lucratifs--- 8 196 14,2%  s 14,6%

TOTAL 57 812 100

Fuite du territoire = 34.6% (20.9% vers le Privé et 13.6% vers le Public) PdM Public :32.2%

Attractivité du Territoire = 21.2% (15.3% vers le Privé et 5.8% vers le Public) PdM Privé :67.8%
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Parts de marché 2006

Territoire XXXX - découpage "MCO" au sens de l'ATIH

Obstétrique

Etablissement 
(*) Etablissement hors Territoire

Type 

EJ Nb PdM 2006 PdM 2005

PMCT 

relatif

PdM 

séances 

2006

Votre établissement CH 3 198 28,2% p 27,2% 84

PSPH. A PSPH 2 502 22,1% p 21,0% 139

CH. A CH 1 387 12,2%  q 13,1% 91

CLIN. C Privé 1 208 10,7% 10,6% 107

CH. C CH 924 8,1% r 7,8% 99

CHR. B CHR 556 4,9%  q 5,5% 88

CHR. G CHR 300 2,6% 2,5% 23

PSPH. B PSPH 160 1,4% p 0,8% 119

CH. M CH 158 1,4% 1,3% 97

CHR. C CHR 147 1,3% 1,4% 83

---Autres publics et parapublics--- 295 2,6% 2,8%

---Autres privés lucratifs--- 503 4,4%  q 5,9%

TOTAL 11 338 100

Fuite du territoire = 18.1% (3.8% vers le Privé et 14.3% vers le Public) PdM Public :84.9%

Attractivité du Territoire = 26.5% (9.1% vers le Privé et 17.4% vers le Public) PdM Privé :15.1%
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Parts de marché 2006

Territoire XXXX - Découpage Pôles d'activité OAP

 AA - Digestif

Etablissement 
(*) Etablissement hors Territoire

Type 

EJ Nb PdM 2006 PdM 2005

PMCT 

relatif

PdM 

séances 

2006

POLYCLIN. C Privé 5 877 21,7% 21,8% 105

CLIN. B Privé 3 702 13,7% p 11,8% 64

Votre établissement CH 2 942 10,9% 10,9% 132

CH. A CH 2 327 8,6% r 8,3% 121

CLIN. A Privé 2 089 7,7% 8,0% 78

POLYCLIN. B Privé 1 258 4,7%  q 7,0% 55

CLIN. F Privé 1 204 4,5% 4,4% 117

CHR. B CHR 1 172 4,3% r 3,8% 142

CLIN. C Privé 1 139 4,2% 4,0% 67

POLYCLIN. F Privé 589 2,2% 2,0% 68

---Autres publics et parapublics--- 2 836 10,5%  s 10,7%

---Autres privés lucratifs--- 1 900 7,0%  s 7,4%

TOTAL 27 035 100

Fuite du territoire = 27.3% (13.7% vers le Privé et 13.6% vers le Public) PdM Public :34.3%

Attractivité du Territoire = 13% (7.6% vers le Privé et 5.4% vers le Public) PdM Privé :65.7%
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Parts de marché 2006
Territoire XXXX - Découpage Pôles d'activité OAP

 AB - Orthopédie, Rhumatologie

Etablissement 
(*) Etablissement hors Territoire

Type 

EJ Nb PdM 2006 PdM 2005

PMCT 

relatif

PdM 

séances 

2006

Votre établissement CH 2 936 17,9% 17,8% 112

CLIN. B Privé 2 110 12,9%  q 13,5% 81

POLYCLIN. C Privé 1 576 9,6% r 9,2% 108

CH. A CH 1 084 6,6% r 6,3% 107

CLIN. C Privé 1 042 6,3% 6,1% 94

CLIN. E Privé 714 4,3% p 3,8% 99

POLYCLIN. E Privé 640 3,9% p 1,8% 131

Hop. Privé. A Privé 597 3,6%  s 4,0% 49

CHR. C CHR 568 3,5% 3,6% 96

POLYCLIN. B Privé 461 2,8%  q 4,5% 84

---Autres publics et parapublics--- 2 541 15,5% 15,5%

---Autres privés lucratifs--- 2 149 13,1%  q 13,8%

TOTAL 16 418 100

Fuite du territoire = 39.2% (23.1% vers le Privé et 16.2% vers le Public) PdM Public :43.4%

Attractivité du Territoire = 22% (13.9% vers le Privé et 8.1% vers le Public) PdM Privé :56.6%
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Parts de marché 2006

Territoire XXXX - Découpage Lignes de produits OAP

 AA03 - Appendicectomies

Etablissement 
(*) Etablissement hors Territoire

Type 

EJ Nb PdM 2006 PdM 2005

PMCT 

relatif

PdM 

séances 

2006

POLYCLIN. C Privé 209 26,8%  q 29,1% 99

Votre établissement CH 172 22,0% 21,8% 98

CH. A CH 75 9,6% r 9,3% 100

CLIN. F Privé 69 8,8% p 7,3% 98

CLIN. A Privé 50 6,4% 6,4% 93

CLIN. C Privé 35 4,5%  q 5,9% 99

CHR. B CHR 35 4,5% p 3,0% 104

CH. C CH 28 3,6%  q 5,2% 103

CLIN. B Privé 24 3,1% p 2,1% 98

Hop. privé. A Privé 5 0,6% p 0,1% 106

---Autres publics et parapublics--- 47 6,0% r 5,5%

---Autres privés lucratifs--- 32 4,1% 4,1%

TOTAL 781 100

Fuite du territoire = 23.7% (13.2% vers le Privé et 10.5% vers le Public) PdM Public :45.7%

Attractivité du Territoire = 18.7% (6.8% vers le Privé et 11.9% vers le Public) PdM Privé :54.3%
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CALCUL DES BASSINS DE 

RECRUTEMENT

-Totaux

-Par Discipline

-Par Segment dõactivit®
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EXEMPLE

Banque de données de la FHF source base PMSI


