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Chemin:

Code de |la santé publique
P Partie législative
b Sixiéme partie : Etablissements et services de santé
P Livre ler : Etablissements de santé
b Titre Ier : Organisation des activités des établissements de santé

Chapitre III : Evaluation, accréditation et analyse de l'activité des
établissements.

Article L6113-1

Afin de dispenser des soins de qualité, les établissements de santé, publics ou privés, sont tenus de disposer des
moyens adéquats et de procéder a I'évaluation de leur activité.

Article L6113-2
Modifié par Loi n°2004-810 du 13 aolt 2004 - art. 36 (V) JORF 17 aofit 2004

Les établissements de santé, publics ou privés, développent une politique d'évaluation des pratiques
professionnelles, des modalités d'organisation des soins et de toute action concourant & une prise en charge
globale du malade afin notamment d'en garantir la qualité et 'efficience.

La Haute Autorité de santé, contribue au développement de cette évaluation.

L'évaluation des pratiques médicales doit respecter les régles déontologiques et I'indépendance professionnelle
des praticiens dans l'exercice de feur art.

Article L6113-3
Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 26

Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 4

Afin d'assurer I'amélioration continue de la qualité et de la sécurité des soins, tous les établissements de santé
publics et privés doivent faire I'objet d'une procédure externe d'évaluation dénommée certification.

Cette procédure, conduite par la Haute Autorité de santé, vise a porter une appréciation indépendante sur la
qualité d'un établissement ou, le cas échéant, d'un ou plusieurs pdles, structures internes ou activités d'un
établissement, a I'aide d'indicateurs, de critéres et de référentiels portant sur les procédures, les bonnes
pratiques cliniques et les résultats des différents services et activités de I'établissement.

Article L6113-4
Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 26

La procédure de certification est engagée a l'initiative de I'établissement de santé, notamment dans le cadre du
contrat qui le lie & I'agence régionale de santé.

Les réseaux de santé mentionnés a l'article L. 6321-1 et les groupements de coopération sanitaire mentionnés a
l'article L. 6133-7 sont également soumis a cette obligation.

Article L6113-5
Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 26

Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 4
Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 9 (V)

En I'absence de contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens mentionné a l'article L. 6114-1, I'agence régionale
de santé saisit le directeur de I'établissement public de santé ou le représentant de I'établissement de santé
privé d'une demande tendant a ce que cette procédure soit engagée.

Article L6113-6
Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art, 26
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Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 9 (V)

Le rapport de certification, qui est transmis a I'établissement de santé, est communiqué a l'agence régionale de
santé compétente.

Le directeur de la Haute Autorité de santé fournit au directeur général de I'agence régionale de santé toutes
informations quantitatives et qualitatives sur les programmes de certification en cours dans les établissements
de santé de la région.

Article L6113-7
Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 4

Les établissements de santé, publics ou privés, procedent a I'analyse de leur activité.

Dans le respect du secret médical et des droits des malades, ils mettent en oeuvre des systémes d'information
qui tiennent compte notamment des pathologies et des modes de prise en charge en vue d'améliorer la
connaissance et I'évaluation de l'activité et des colits et de favoriser I'optimisation de I'offre de soins.

Les praticiens exergant dans les établissements de santé publics et privés transmettent les données médicales
nominatives nécessaires a I'analyse de l'activité et a la facturation de celle-ci au médecin responsable de
I'information médicale pour I'établissement dans des conditions déterminées par voie réglementaire aprés
consultation du Conseil national de I'ordre des médecins.

Les praticiens transmettent les données mentionnées au troisiéme alinéa dans un délai compatible avec celui
imposé a I'établissement.

Sous l'autorité des chefs de péle, les praticiens sont tenus, dans le cadre de 'organisation de |'établissement, de
transmettre toutes données concernant la disponibilité effective des capacités d'accueil et notamment des lits.A
la demande du directeur, ce signalement peut se faire en temps réel.

Le praticien responsable de l'information médicale est un médecin désigné par le directeur d'un établissement
public de santé ou l'organe délibérant d'un établissement de santé privé s'il existe, aprés avis de la commission
médicale ou de la conférence médicale. Pour ce qui concerne les établissements publics de santé, les conditions
de cette désignation et les modes d'organisation de la fonction d'information médicale sont fixés par décret.

Lorsque les praticiens appartenant au personnel des établissements publics de santé ne satisfont pas aux
obligations qui leur incombent en vertu des troisiéme et quatriéme alinéas, leur rémunération fait I'objet de la
retenue prévue a l'article 4 de la loi de finances rectificative pour 1961 (n°® 61-825 du 29 juillet 1961),

Article L6113-8
Modifié par Ordonnance n®2010-177 du 23 février 2010 - art. 9 (V)

Les établissements de santé transmettent aux agences régionales de santé, a I'Etat ou a la personne publique
qu'il désigne et aux organismes d'assurance maladie les informations relatives a leurs moyens de
fonctionnement, a leur activité, a leurs données sanitaires, démographiques et sociales qui sont nécessaires a
I'élaboration et a la révision du projet régional de santé, a la détermination de leurs ressources, & I'évaluation de
la qualité des soins, a la veille et [a vigilance sanitaires, ainsi qu'au contréle de leur activité de soins et de leur
facturation.

Les destinataires des informations mentionnées a ['alinéa précédent mettent en oeuvre, sous [e contréle de I'Etat
au plan national et des agences au plan régional, un systéme commun d'informations respectant |'anonymat des
patients, ou, a défaut, ne comportant ni leur nom, ni leur prénom, ni leur numéro d'inscription au Répertoire
national d'identification des personnes physiques, et dont les conditions d'élaboration et d'accessibilité aux tiers,
notamment aux établissements de santé publics et privés, sont définies par voie réglementaire.

Les établissements qui ne transmettent pas les informations mentionnées au premier alinéa dans les conditions
et les délais fixés par voie réglementaire sont passibles d'une pénalité prononcée par le directeur général de
I'agence régionale de santé , dans la limite de 5 % de leurs recettes annuelles d'assurance maladie.

Article L6113-9
Modifié par Ordonnance n°2010-177 du 23 février 2010 - art. 9 (V)

Les informations relatives aux honoraires des professionnels de santé exercant leur activité dans les
établissements mentionnés au d de l'article L. 162-22-6 du code de la sécurité sociale sont transmises aux
agences régionales de santé par les organismes d'assurance maladie.

Article L6113-10
Modifié par LOI n°2009-879 du 21 juillet 2009 - art. 18 (V)

L'Agence nationale d'appui a la performance des établissements de santé et médico-sociaux est un groupement
d'intérét public constitué entre I'Etat, I'Union nationale des caisses d'assurance maladie, la Caisse nationale de
solidarité pour I'autonomie et les fédérations représentatives des établissements de santé et médico-sociaux.

L'agence a pour objet d'aider les établissements de santé et médico-sociaux a8 améliorer le service rendu aux
patients et aux usagers, en élaborant et en diffusant des recommandations et des outils dont elle assure le suivi
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