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La CSSR-FHP propose une harmonisation des tarifs SSR publics et privés dans le cadre de la future Tarification à l’activité (T2A SSR)
Nous nous associons pleinement à cette nouvelle campagne de communication, d’autant que notre secteur SSR pourrait à son tour, entrer dans une crise profonde.
En effet, au nom de la rigueur budgétaire, une instruction récente des services du Ministère de la Santé adressée aux Agences Régionales de Santé, les incite à stopper net le développement et la médicalisation des cliniques privées de soins de suite et de réadaptation, dont le rôle charnière dans la chaîne sanitaire avait conduit à la création de plus de 5 000 lits ces dernières années.

Il pourrait s’agir d’une remise en cause de la contribution essentielle de notre secteur à la fluidité de la filière de soins et donc à la maitrise des dépenses Assurance Maladie.

Comment peut-on brûler aujourd’hui ce que l’on encensait hier ? C’est d’autant plus inquiétant pour notre secteur privé qu’il a toujours répondu présent lorsqu’on l’a sollicité pour relever un challenge de Santé Publique.

Il semble que l’on souhaite privilégier, désormais, une politique exclusive de rigueur comptable, donc une approche purement médico-économique des autorisations SSR, et ce, au détriment de la politique de Santé publique censée répondre aux besoins de Santé de la population, qui avait prévalu jusqu’à présent.

Nous comprenons bien que, dans le contexte de crise et donc de maîtrise de dépenses d’Assurance Maladie, les pouvoirs publics souhaitent faire des économies en maîtrisant nos volumes d’activité, mais cela ne suffira pas et au final les inconvénients l’emporteront largement sur les avantages. 

Pour notre CSSR, la solution pourrait passer par une tarification à l'activité en SSR commune aux secteurs public et privé.
Dans une logique de maîtrise des dépenses d’Assurance Maladie, nous avons donc proposé au Ministère de la Santé de travailler, dans le cadre de la mise en œuvre de la future tarification à l’activité (T2A SSR) annoncée pour 2013, à la construction d’un modèle tarifaire équitable et objectif, qui pourrait garantir une réduction des écarts et donc une harmonisation des tarifs existants publics et privés.
Cet enjeu est déterminant pour le secteur SSR dans son ensemble et les pouvoirs publics.

Nous insistons sur le fait que si nous n’y arrivons pas, plusieurs de nos établissements seront immédiatement condamnés avec un fort risque d’engorgement de la filière de soins, puisque près de 70 % de nos patients proviennent des Hôpitaux publics, mais si nous y arrivons, nous aurons alors réussi à maitriser à la fois volume d’activité et tarifs pour l’ensemble du secteur SSR, ce qui correspond, semble-t-il au souci de maîtrise des Pouvoirs publics.

Les SSR dans le secteur privé coûtent moins cher à l’Assurance Maladie et ne pratiquent aucun dépassement d’honoraires 

Quelques exemples comparatifs des différences de tarifs SSR publics/privés

Tarifs d’hospitalisation SSR publics-privés : 

Quelques exemples concrets des prix journée alloués aux établissements


Languedoc-Roussillon
Tarifs de soins de suite et réadaptation
 : de l’ordre de 197,52 € à 450,13€ pour les centres hospitaliers publics, alors que la fourchette de prix pour les établissements privés va de 82,81 € à 207,27 €. Soit des tarifs de 117 % à 138 % plus élevés dans le public.

Ile-de-France

Tarifs de soins de suite polyvalents
 : de l’ordre de 243 € en moyenne pour les établissements publics contre 150 € pour les établissements privés. Soit des tarifs 62% supérieurs dans le public.
Tarifs de rééducation fonctionnelle polyvalente : 327 € en moyenne pour les établissements publics contre 178,50 € en moyenne pour les établissements privés. Soit des tarifs de 83% plus élevés dans le public.

Rhône Alpes

Tarifs de soins de suite et réadaptation
 : de l’ordre de 360 € en moyenne dans le public (hors hôpitaux locaux), contre 140 € en moyenne pour les établissements privés. Soit des tarifs de 157 % plus élevés dans le public.
(((
A propos de la CSSR-FHP

La Confédération des Soins de Suite et de Réadaptation de la Fédération de l’Hospitalisation Privée (CSSR-FHP) regroupe 456 cliniques de SSR privés à but lucratif pour 28152 lits, soit environ 27,5 % du secteur. Elle est affiliée à la Fédération de l’Hospitalisation Privée. 
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Sur ces exemples de régions, les tarifs des SSR Privés sont de 62 % à 157 % inférieurs à ceux des SSR publics : soit autant d’économie pour l’Assurance Maladie.








� Source : données SNATIH 2008


� Source : étude « analyse comparative des coûts » publiée en 2008 par l’ARHIF (sur la base de données 2006)


� Source : ARH/DRASS tarifs hospitaliers 2007
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