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Avertissement : dans le cadre de la réforme du financement des établissements SSR et de l’application 

d’une fraction de DMA (Dotation Modulée à l’Activité) en 2017, un arrêté tarifaire a été publié. Les coûts 

complets présentés ici ne sont pas directement comparables aux tarifs de l’arrêté, compte tenu des 

différences de périmètre existant entre ces deux concepts. Les données de coûts des référentiels sont 

essentiellement destinées à étudier le positionnement du coût généré par l’activité SSR d’un 

établissement par rapport au coût moyen induit par l’activité SSR d’un établissement « moyen ».  

 

Les coûts issus de l’ENC SSR 2016 sont présentés selon la version de la classification des GME 

(Groupe Médico-Economique) en vigueur en 2018 (v2018). Le référentiel présente : 

 Le coût moyen d’un séjour pour les GME d’hospitalisation complète, obtenu à partir des coûts 

des séjours d’hospitalisation complète,  

 Le coût moyen journalier pour les GME d’hospitalisation partielle, obtenu à partir des RHA 

d’hospitalisation partielle1. 

 

Ce document a pour objectif de présenter les principales caractéristiques de l’échantillon des 

établissements dont les données servent à la production du référentiel 2016, sa représentativité au 

travers notamment de l’analyse des taux de sondage et une analyse des coûts par grand poste de 

charges et par secteur de financement. Il n’a pas vocation à comparer les coûts entre les deux secteurs 

(DAF et OQN). Plusieurs facteurs, tels que la nature de l’activité, l’organisation des établissements, les 

caractéristiques des patients accueillis, rendent cette comparaison impossible à ce stade. Pour cela, 

l’affinement des travaux méthodologiques doit être poursuivi. La répartition des coûts par grands postes 

de charges permet de savoir quels sont les postes de coûts les plus importants. 

 

Pour mémoire, les coûts moyens par GME ne sont que des estimations du coût national inconnu, et 

sont donc sensibles à la composition de l’échantillon d’établissements. Cette variabilité peut être réduite 

en utilisant une technique de redressement (appelée aussi calage). Depuis le référentiel 2013, la 

méthode de sélection des variables de calage s’est affinée : celles-ci sont déterminées par GME, et non 

plus sur l’ensemble de l’activité2.  

. 

                                                      

 

1 Cf. guide technique 

2 Cf. guide technique partie 3 
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Note de lecture 

Dans le document : 

 l’hospitalisation à temps partiel correspond aux journées classées dans le niveau 0 de la 

classification ; 

 l’hospitalisation complète correspond aux séjours classés dans les niveaux 1 et 2 de la 

classification 

Cf. Guide technique 
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1 Présentation de l’échantillon des établissements dont les données servent 

à produire le référentiel 

Les coûts moyens sont calculés à partir des coûts collectés auprès de 33 établissements sous DAF et 

29 établissements sous OQN. Pour ces établissements, les données ont été jugées de qualité suffisante 

pour être prises en compte dans le calcul des coûts moyens. 

La liste de l’ensemble des établissements ayant participé à l’ENC 2016 est disponible en annexe. 

Tableau 1 : Nombre d’établissements et d’observations dans l’échantillon 

 
Nombre 
d’établis
sements  

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nombre de 
journées* 

Taux de 
sondage 

(en %) 

Evolution 
2015-2016 
du taux de 
sondage 

(en points) 

Nombre de 
séjours* 

Taux de 
sondage 
(en %) 

Evolution 
2015-2016 
du taux de 
sondage 

(en points) 

Centre Hospitalier 4 26 003 4,0% -0,2 5 087 1,6% -0,1 

CHU 1 21 796 7,1% -1,2 5 990 8,1% 0,3 

EBNL 28 186 365 13,9% 1,3 25 122 10,9% 0,1 

Total DAF 33 234 164 10,2% 0,6 36 199 5,9% 0,1 

Privé lucratif 24 140 908 9,7% 0,6 22 235 7,1% 0,3 

Privé non lucratif 5 32 553 22,7% 12,6 3 255 14,5% 5,3 

Total OQN 29 173 461 10,9% 1,7 25 490 7,6% 0,6 

Total 62 407 625 10,5% 1,0 61 689 6,5% 0,3 

* après suppression des observations atypiques. 

Pour les deux secteurs, les taux de sondage sont globalement plus élevés pour l’activité 

d’hospitalisation partielle qu’en hospitalisation complète. En effet, l’échantillon contient 10,5% des 

journées d’hospitalisation partielle nationales, contre 6,5% des séjours nationaux pour l’hospitalisation 

complète.  

Sur le secteur DAF, le taux de sondage est stable par rapport à 2015, sur les 2 types d’hospitalisation.  

Sur le secteur OQN, le taux de sondage est également stable en hospitalisation complète, et en hausse 

de 1,7 point en hospitalisation partielle. Cela est notamment dû à l’arrivée de 4 nouveaux établissements 

dans l’échantillon 2016. Les établissements OQN privés non lucratifs présentent toujours un meilleur 

taux de sondage que les autres catégories établissements.  

2 Analyse des taux de sondage  

Préambule : l’indicateur « Taux de sondage » n’est pas à lui seul un marqueur de la qualité de 

l’échantillon. Ainsi, un taux de sondage faible n’est pas synonyme de mauvaise qualité dès lors que 

celui-ci porte sur des activités standardisées dont la volumétrie est importante. 

2.1 Taux de sondage par catégorie majeure 

Les tableaux suivants présentent les taux de sondage par type d’hospitalisation (Hospitalisation 

Complète et Hospitalisation Partielle) et catégorie majeure (CM), pour chacun des deux secteurs. 
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2.1.1 Secteur DAF 

Tableau 2 : Taux de sondage en journées/séjours par type d’hospitalisation et catégorie majeure - Secteur DAF 

CM Libellé 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nombre de 
journées 

dans 
l’échantillon 

Taux de 
sondage 

(en %) 

Evolution 
2015-2016 
du taux de 
sondage 

(en points) 

Nombre de 
séjours 

dans 
l’échantillon 

Taux de 
sondage 

(en %) 

Evolution 
2015-2016 
du taux de 
sondage 

(en points) 

01 Affections du système nerveux 73 371 10,1% 1,2 8 375 7,0% 0,2 

02 Affections de l’œil 3 230 24,4% -0,1 53 3,5% 0,8 

03 
Affections des oreilles, du nez, de la gorge, de 
la bouche et des dents 

211 1,6% 0,1 85 2,4% 0,5 

04 Affections de l'appareil respiratoire 7 606 11,8% 1,0 2 589 6,5% 0,7 

05 Affections de l'appareil circulatoire 22 794 6,9% -0,6 4 743 8,0% -0,2 

06 Affections des organes digestifs 275 7,8% 0,7 1 246 4,4% 0,4 

08 
Affections et traumatismes du système 
ostéoarticulaire 

111 955 12,9% 0,2 11 729 5,7% -0,2 

09 
Affections de la peau, des tissus sous-cutanés 
et des seins 

2 578 7,8% 1,6 1 274 7,2% 0,8 

10 
Affections endocriniennes, métaboliques et 
nutritionnelles 

2 594 4,5% 0,9 1 203 4,4% 0,5 

11 Affections de l’appareil génito-urinaire 1 053 20,1% 14,0 469 3,1% 0,5 

16 
Affections du sang, des organes 
hématopoïétiques, du système immunitaire et 
tumeurs malignes de siège imprécis ou diffus 

373 11,1% 2,7 488 5,3% 1,1 

18 
Certaines maladies infectieuses, virales ou 
parasitaires 

113 13,2% -7,1 81 2,9% 0,3 

19 Troubles mentaux et du comportement 5 404 3.8% 1,7 2 691 7,7% -0,2 

23 Autres motifs de recours aux services de santé 2 438 7,3% 1,5 980 2,0% 0,1 

27 Posttransplatation d'organe 168 5,4% -5,1 193 26,8% 0,1 

 Total 234 164 10,2% 0,6 36 199 5,9% 0,1 

 

Sur l’hospitalisation à temps partiel, le taux de sondage est supérieur à 5% pour 12 catégories majeures 

sur 15. Comme les années précédentes, la catégorie majeure la moins représentée dans l’échantillon 

est celle relative aux affections des oreilles, du nez, de la gorge, de la bouche et des dents (CM 03). 

Celle-ci représente moins de 1% des journées au niveau national. A l’inverse, les 3 catégories majeures 

les plus importantes dans l’échantillon (surlignées en gris) sont la 08 « Affections et traumatismes du 

système ostéo-articulaire », 01 « Affections du système nerveux » et 05 « Affections de l'appareil 

circulatoire » : elles regroupent 89% des journées de l’échantillon DAF. Au national, ces 3 catégories 

majeures représentent 84% des journées du secteur. Leur taux de sondage se situe entre 6,9 et 12,9%, 

il est stable par rapport à 2015.  

 

Sur l’hospitalisation complète, les taux de sondage sont stables sur toutes les catégories majeures, et 

8 d’entre elles présentent un taux de sondage supérieur à 5%. Les 3 catégories majeures les plus 

importantes dans l’échantillon (surlignées en gris) sont les mêmes qu’en hospitalisation à temps partiel, 

elles regroupent 69% des séjours de l’échantillon. Au national, elles représentent 63% des séjours du 

secteur. Sur ces 3 catégories majeures, le taux de sondage se situe entre 6% et 8%. 
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2.1.2 Secteur OQN 

Tableau 3 : Taux de sondage en journées/séjours par type d’hospitalisation et catégorie majeure - Secteur OQN 

CM Libellé 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nombre de 
journées 

dans 
l’échantillon 

Taux de 
sondage 

(en %) 

Evolution 
2015-2016 
du taux de 
sondage 

(en points) 

Nombre de 
séjours 

dans 
l’échantillon 

Taux de 
sondage 

(en %) 

Evolution 
2015-2016 
du taux de 
sondage 

(en points) 

01 Affections du système nerveux 48 392 16,0% 2,6 4 073 10,6% 0,7 

02 Affections de l’œil 88 0,1% -0,1 34 4,8% 1,8 

03 
Affections des oreilles, du nez, de la gorge, de 
la bouche et des dents 

710 18,2% 18,2 286 15,2% 13,2 

04 Affections de l'appareil respiratoire 12 736 23,7% 7,5 3 145 13,9% 3,6 

05 Affections de l'appareil circulatoire 15 742 5,1% 0,0 1 375 3,2% -0,1 

06 Affections des organes digestifs 88 3,3% 1,6 1 003 5,7% 0,4 

08 
Affections et traumatismes du système 
ostéoarticulaire 

86 580 10,8% 1,6 8 741 6,5% 0,1 

09 
Affections de la peau, des tissus sous-cutanés 
et des seins 

130 1,4% 0,3 304 5,2% 0,0 

10 
Affections endocriniennes, métaboliques et 
nutritionnelles 

7 637 11,9% 0,9 3 313 13,5% -0,9 

11 Affections de l’appareil génito-urinaire 198 14,1% 4,9 393 4,1% 0,1 

16 
Affections du sang, des organes 
hématopoïétiques, du système immunitaire et 
tumeurs malignes de siège imprécis ou diffus 

17 2,2% 2,8 137 3,6% 0,6 

18 
Certaines maladies infectieuses, virales ou 
parasitaires 

53 18,8% 9,1 46 4,8% -1,2 

19 Troubles mentaux et du comportement 268 1,0% 0,6 1 909 10,5% 3,1 

23 Autres motifs de recours aux services de santé 727 6,6% 1,9 720 5,5% 0,7 

27 Posttransplatation d'organe 95 6,8% -4,3 11 4,4% 2,1 

 Total 173 461 10,9% 1,7 25 490 7,6% 0,6 

 

Sur l’hospitalisation à temps partiel, les 3 catégories majeures surlignées en gris couvrent 87% des 

journées de l’échantillon (CM 08 « Affections et traumatismes du système ostéo-articulaire », 01 

« Affections du système nerveux » et 05 « Affections de l'appareil circulatoire »). Leur taux de sondage 

se situe entre 5% et 16%. Pour la CM 01 il est en hausse de 2,6 points par rapport à 2015. Ces 3 

catégories majeures représentent 88% des journées nationales du secteur. 

Les catégories majeures 02, 06, 16 et 27 sont en revanche peu ou pas représentées dans l’échantillon. 

Ce sont des CM peu représentées au niveau national (de 0,05% à 0,8% de l’activité nationale). 

Sur l’hospitalisation complète, les taux de sondage sont stables ou en hausse sur quasiment toutes les 

catégories majeures. Les 3 catégories majeures les plus importantes dans l’échantillon sont identiques 

aux années précédentes : CM 08, 01 et 10. Elles regroupent 63% des séjours de l’échantillon. Leur taux 

de sondage vaut respectivement  6%, 11% et 13.5%. Au national, ces CM représentent 59% des séjours 

du secteur. Comme les années précédentes, le taux de sondage des affections de l’appareil circulatoire 

(CM 05) reste relativement faible alors que ces séjours représentent 13% de l’activité du secteur au 

niveau national. 
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2.2 Taux de sondage par GME 

2.2.1 Secteur DAF 

Tableau 4 : Taux de sondage par GME – Secteur DAF 

Taux de sondage 
des GME 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nombre de 
GME au 
national 

Part de 
chaque 

catégorie en 
nb de GME 

Part de 
chaque 

catégorie en 
nb de 

journées 
nationales 

Nombre de 
GME au 
national 

Part de 
chaque 

catégorie en 
nb de GME 

Part de 
chaque 

catégorie en 
nb de 

séjours 
nationaux 

0% 5 2,5% 0,1% 13 2,4% 0,2% 

]0% ;5%[ 38 19,0% 12,0% 252 46,5% 59,4% 

[5% ;10%[ 66 33,0% 44,4% 151 27,9% 25,8% 

[10% ;20%[ 68 34,0% 38,3% 93 17,2% 12,2% 

[20% ;30%[ 17 8,5% 3,7% 19 3,5% 1,8% 

30% et plus 6 3,0% 1,5% 14 2,6% 0,5% 

Total 200 100% 100% 542 100% 100% 

 

Pour l’hospitalisation à temps partiel, 157 GME (80%) ont un taux de sondage supérieur à 5%. Ces 

GME représentent au national 88% des prises en charge à temps partiel. Concernant l’hospitalisation 

complète, 277 GME (51%) ont un taux de sondage supérieur à 5%. Ils correspondent à 40% de l’activité 

nationale.  

Par rapport à 2015, les taux de sondage ont légèrement augmenté sur l’hospitalisation à temps partiel 

et sont stables sur l’hospitalisation complète. 

2.2.2 Secteur OQN 

Tableau 5 : Taux de sondage par GME – Secteur OQN 

Taux de sondage 
des GME 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nombre de 
GME au 
national 

Part de 
chaque 

catégorie en 
nb de GME 

Part de 
chaque 

catégorie en 
nombre de 
journées 

nationales 

Nombre de 
GME au 
national  

Part de 
chaque 

catégorie en 
nb de GME  

Part de 
chaque 

catégorie en 
nombre de 

séjours 
nationaux 

0% 23 11,5% 0,4% 42 7,9% 0,6% 

]0% ;5%[ 44 22,0% 19,7% 158 29,6% 39,4% 

[5% ;10%[ 42 21,0% 34,7% 196 36,7% 42,6% 

[10% ;20%[ 59 29,5% 37,7% 99 18,5% 12,2% 

[20% ;30%[ 21 10,5% 7,2% 18 3,4% 4,1% 

30% et plus 11 5,5% 0,2% 21 3,9% 0,9% 

Total 200 100% 100% 534 100% 100% 

 

Sur le secteur OQN, les 133 GME (67%) d’hospitalisation à temps partiel ayant un taux de sondage 

supérieur à 5% représentent 80% de l’activité nationale. Sur l’hospitalisation complète, 334 GME (63%) 

ont un taux de sondage de plus de 5%. Ils représentent 60% de l’activité nationale.  

Ces résultats s’améliorent par rapport à 2015, surtout sur l’hospitalisation complète. 
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3 Représentativité des GME pour lesquels un coût est calculé 

Le coût moyen par GME n’est calculé que pour les GME ayant au moins 30 séjours dans le cas de 

l’hospitalisation complète ou 30 RHA dans le cas de l’hospitalisation à temps partiel. Dans le cas 

contraire, le nombre d’observations n’est pas suffisant pour calculer un coût moyen. 

3.1 Part de l’activité nationale couverte par les GME avec un coût calculé 

Tableau 6 : Part de l’activité nationale des GME avec un coût calculé 

Type  
hospitalisation 

DAF OQN 

Nb GME au 
national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
nationale des GME 
pour lesquels un 
coût a été calculé 

Nb GME 
au 

national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
nationale des GME 
pour lesquels un 
coût a été calculé 

Temps Partiel 200 165 98,2% 200 122 95,4% 

Complète 542 269 85,0% 534 171 80,5% 

 

Sur l’hospitalisation à temps partiel, les GME pour lesquels un coût journalier a été calculé représentent 

98% de l’activité nationale sur le secteur DAF et 95% sur le secteur OQN. Cette part est en hausse par 

rapport à 2015, sur les 2 secteurs. 

Sur l’hospitalisation complète, les GME pour lesquels un coût a été calculé représentent 85% de 

l’activité nationale sur le secteur DAF et 80% sur le secteur OQN. Cette part est stable par rapport à 

2015, sur les 2 secteurs. 

3.2 Part de l’activité nationale couverte par les GME avec un coût calculé – Par catégorie 

majeure 

3.2.1 Secteur DAF 

Tableau 7 : Part de l’activité nationale des GME avec un coût calculé par catégorie majeure – Secteur DAF 

CM Libellé 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nb 
GME au 
national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec un 
coût calculé dans 
l’activité globale 

de la CM 

Nb GME 
au 

national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec un 

coût calculé 
dans l’activité 

globale de la CM 

01 Affections du système nerveux 57 51 99,0% 124 75 85,6% 

02 Affections de l’œil 1 1 100,0% 4 0 0,0% 

03 
Affections des oreilles, du nez, 
de la gorge, de la bouche et des 
dents 

4 1 50,5% 8 1 32,0% 

04 
Affections de l'appareil 
respiratoire 

9 9 100% 32 18 89,7% 

05 
Affections de l'appareil 
circulatoire 

15 10 99,3% 34 21 95,4% 

06 Affections des organes digestifs 1 1 100,0% 24 16 91,2% 

08 
Affections et traumatismes du 
système ostéoarticulaire 

73 62 99,1% 200 88 84,9% 

09 
Affections de la peau, des 
tissus sous-cutanés et des 
seins 

9 6 86,1% 22 13 77,0% 

10 
Affections endocriniennes, 
métaboliques et nutritionnelles 

9 7 96,7% 28 9 83,2% 

11 
Affections de l’appareil génito-
urinaire 

4 2 23,7% 16 7 75,7% 

16 
Affections du sang, des organes 
hématopoïétiques, du système 
immunitaire et tumeurs 

2 2 100,0% 6 3 68,5% 



 

9 

 

CM Libellé 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nb 
GME au 
national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec un 
coût calculé dans 
l’activité globale 

de la CM 

Nb GME 
au 

national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec un 

coût calculé 
dans l’activité 

globale de la CM 

malignes de siège imprécis ou 
diffus 

18 
Certaines maladies 
infectieuses, virales ou 
parasitaires 

0 0 0,0% 6 1 43,7% 

19 
Troubles mentaux et du 
comportement 

10 7 94,3% 23 9 80,1% 

23 
Autres motifs de recours aux 
services de santé 

5 5 100,0% 13 6 85,9% 

27 Posttransplatation d'organe 1 1 100,0% 2 2 100,0% 

 

Sur la catégorie majeure 08 « Affections et traumatismes du système ostéo-articulaire », 62 GME, sur 

les 73 GME d’hospitalisation à temps partiel existants, possèdent au moins 30 RHA. Ces 62 GME 

représentent plus de 99% de l’activité totale de cette catégorie majeure. Sur l’hospitalisation complète, 

88 GME, sur les 200 GME existants, possèdent au moins 30 séjours. Ces GME représentent 85% de 

l’activité totale de la catégorie majeure. 

Une catégorie majeure sur l’hospitalisation partielle (CM 18) et une catégorie majeure sur 

l’hospitalisation complète (CM 02) ne sont pas représentées dans le référentiel DAF. Cependant, très 

peu d’activité est classée dans ces groupes, au niveau national. 

3.2.2 Secteur OQN 

Tableau 8 : Part de l’activité nationale des GME avec un coût calculé par catégorie majeure – Secteur OQN 

CM Libellé 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nb 
GME au 
national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec un 
coût calculé dans 
l’activité globale 

de la CM 

Nb GME 
au 

national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec 
un coût calculé 
dans l’activité 

globale de la CM 

01 Affections du système nerveux 57 42 97,7% 121 42 73,6% 

02 Affections de l’œil 1 0 0,0% 4 0 0,0% 

03 
Affections des oreilles, du nez, 
de la gorge, de la bouche et des 
dents 

4 2 98,2% 7 2 31,6% 

04 
Affections de l'appareil 
respiratoire 

9 8 99,5% 32 12 79,9% 

05 
Affections de l'appareil 
circulatoire 

15 10 98,9% 34 16 90,0% 

06 Affections des organes digestifs 1 0 0,0% 24 11 81,7% 

08 
Affections et traumatismes du 
système ostéoarticulaire 

73 49 98,8% 198 60 83,1% 

09 
Affections de la peau, des tissus 
sous-cutanés et des seins 

9 0 0,0% 21 3 38,7% 

10 
Affections endocriniennes, 
métaboliques et nutritionnelles 

9 4 96,0% 28 6 80,6% 

11 
Affections de l’appareil génito-
urinaire 

4 2 48,7% 16 5 71,6% 

16 

Affections du sang, des organes 
hématopoïétiques, du système 
immunitaire et tumeurs 
malignes de siège imprécis ou 
diffus 

2 0 0,0% 6 2 71,9% 

18 
Certaines maladies 
infectieuses, virales ou 
parasitaires 

0 0 0,0% 6 0 0,0% 
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CM Libellé 

Hospitalisation à temps partiel Hospitalisation complète 

Nb 
GME au 
national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec un 
coût calculé dans 
l’activité globale 

de la CM 

Nb GME 
au 

national 

Nb GME pour 
lesquels un 
coût a été 

calculé 

Part de l’activité 
des GME avec 
un coût calculé 
dans l’activité 

globale de la CM 

19 
Troubles mentaux et du 
comportement 

10 1 7,7% 22 6 81,3% 

23 
Autres motifs de recours aux 
services de santé 

5 3 92,7% 13 6 88,1% 

27 Posttransplatation d'organe 1 1 100,0% 2 0 0,0% 

 

Sur l’hospitalisation à temps partiel et pour les 3 catégories majeures les plus importantes, les GME 

avec un coût calculé correspondent à plus de 97% de l’activité globale de chaque catégorie majeure. 

Sur l’hospitalisation complète, les 3 catégories majeures les plus importantes sont également bien 

représentées. 

Dans le référentiel OQN, les coûts par GME ne sont pas disponibles pour 5 catégories majeures sur 

l’hospitalisation à temps partiel et 3 sur l’hospitalisation complète. Elles ne concentrent cependant que 

très peu d’activité au niveau national. 

4 Analyse des coûts  

Les coûts moyens par GME sont disponibles dans les fichiers Excel. Ils ne sont pas comparables entre 

les deux secteurs. En effet, outre les différences de nature d’activité et de patientèle, cette comparaison 

pose des problèmes méthodologiques non encore résolus. 

 

Pour chacun des secteurs DAF et OQN et chaque type d’hospitalisation, le coût moyen tous GME 

confondus est calculé. Il s’agit du coût des GME de plus de 30 séjours/RHA pondéré par le casemix 

national 2016. La décomposition de ce coût en fonction des différents postes de charges est présentée 

ci-dessous.  

Les charges dites directes sont directement affectables aux RHA et aux séjours, sans une affectation 

préalable à une section d’analyse, et donc sans l’utilisation d’une clé de ventilation. Il s’agit des 

spécialités pharmaceutiques, consommables et matériels médicaux, sous-traitance, honoraires… Pour 

autant, certaines charges passant par des sections d’analyse (par exemple les charges métiers ou les 

charges des plateaux médico-techniques) sont réparties sur les RHA avec une clé de ventilation très 

précise, recueillie au séjour. Elles peuvent donc s’assimiler à des charges directes. 
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Hospitalisation à temps partiel  

  

 

DAF OQN 

 

 

Hospitalisation complète 

 

  

 

DAF OQN  

Quel que soit le secteur et le type d’hospitalisation, les postes de charges les plus importants sont les 

charges cliniques, les charges de logistique et gestion générale (LGG) et les SAMT métiers. Ils 

représentent entre 86% et 90% du coût moyen des GME (tous GME confondus). Sur l’hospitalisation 

partielle, la part des SAMT métiers est d’environ un quart, alors qu’elle est moins importante sur 

l’hospitalisation complète où la part des charges cliniques est plus conséquente.  

 

La majorité des GME présentent une répartition des coûts proche de cette répartition moyenne. Pour 

quelques GME cependant, la répartition des coûts s’en éloigne sensiblement. Par exemple, les SAMT 

métiers peuvent peser plus de 40% dans le coût de certains GME d’hospitalisation à temps partiel (par 

exemple pour le GME 0106B0 « Tumeurs malignes du système nerveux, score cog >=3 - zéro jour » 

sur le secteur OQN). De même, les charges cliniques peuvent peser près de 60% dans le coût de 

certains GME d’hospitalisation complète (par exemple pour le GME 2303A1 « Soins palliatifs , score rr 

<= 60 - niveau 1» sur le secteur DAF).  

  

Charges 
directes; 

7%

Clinique; 
29%

Plateaux 
de RR; 

3%

SAMT 
métiers; 

26%

LGG; 
31%

Charges 
directes; 

4%

Clinique; 
24%

Plateaux 
de RR; 

7%

SAMT 
métiers; 

29%

LGG; 
37%

Charges 
directes; 

6%

Clinique
; 50%

SAMT 
métiers; 

9%

LGG; 
31%

Charges 
directes; 

11%

Clinique
; 39%

SAMT 
métiers; 

10%

LGG; 
37%
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Annexes  
 

Liste des établissements participants à l’ENC SSR 2016 (hors abandons) 
 

Statut Finess Raison sociale 

DAF 020000303 La Renaissance Sanitaire - HLRS ST VILLIERS 

DAF 120780135 CSSR la Clauze 

DAF 130043854 CRF Valmante Hôpital Européen 

DAF 130786924 CRF VALMANTE  Gouffone 

DAF 290000975 Centre Hélio Marin de Roscoff - SITE DE PERHARIDY 

DAF 290000983 Centre Hélio Marin de Roscoff - SITE DE SAINT LUC 

DAF 330000217 Maison de Santé Marie Galène 

DAF 340001064 Centre Propara 

DAF 370000986 Centre Louis Sevestre 

DAF 370100539 Centre Bois-Gibert 

DAF 420002677 Centre Mutualiste d'Addictologie 

DAF 420011728 Centre Medic de l’Argentière St Etienne 

DAF 450000526 CMPR L'ADAPT Loiret 

DAF 460780117 CRF la Roseraie 

DAF 490531910 Centre des Capucins A Angers  

DAF 560002024 CMRRF Kerpape 

DAF 590781811 Centre Hospitalier Felleries-Liessies 

DAF 590784245 CENTRE HOSPITALIER ZUYDCOOTE  

DAF 660000605 Centre Bouffard-Vercelli 

DAF 690000401 CRF Centre Médical de L’Argentière  

DAF 690001524 Centre médical Germaine REVEL  

DAF 690781810 Hospices Civils de Lyon 

DAF 690782420 Centre Médical de Bayere 

DAF 690782925 Centre Hospitalier Gériatrique du Mont d’Or 

DAF 770700011 Centre de Réadaptation de Coubert 

DAF 780825816 C R F Mallet de Richebourg 

DAF 810000232 CMRF d’Albi 

DAF 810003954 CRPA de Valence 

DAF 830000303 Hopital Léon Bérard 

DAF 850005224 Centre Les Metives – Site les Sables d’Olonne 

DAF 920150018 Hôpital Goüin 

DAF 940700032 Institut Robert Merle d’Aubigné  

DAF 950630012 Hôpital d’enfants Margency 

OQN 060800182 Centre de Diététique – Pegomas 

OQN 130042526 Korian Les Trois Tours 

OQN 130782097 CTRE DE CONVALESCENCE SIBOURG 

OQN 130786932 CRF Paul Cezanne 

OQN 280506015 Le C,A,L,M,E 

OQN 310021571 Clinique des Minimes 

OQN 310780374 Clinique du Château de Vernhes  - Clinique Bondigoux 

OQN 320784333 CRF Saint-Blancard 

OQN 440044451 Centre de SSR le Beaumanoir  
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Statut Finess Raison sociale 

OQN 440046944 Centre de Soins de Suite du Confluent 

OQN 500000229 Sogenor - Le Normandy 

OQN 500021423 CRF Normandy II 

OQN 590782280 Clinique Saint-Roch Villars de Denain 

OQN 590782546 Clinique de Villeneuve d'Ascq 

OQN 590783189 Clinique Saint-Roch de Marchiennes 

OQN 590797387 Centre l'espoir  

OQN 590806360 Clinique de la Mitterie 

OQN 590809703 Clinique Saint Roch de Cambrai 

OQN 600100861 ECR IMB BRETEUIL  

OQN 660780347 Clinique du souffle La Solane 

OQN 660780842 Clinique Val Pyrene 

OQN 700780042 CRF Bretegnier  

OQN 770300259 Clinique Les Trois Soleils 

OQN 800012528 Clinique Victor Pauchet - CRF des 3 Vallées 

OQN 850000118 Clinique Saint Charles Groupe 3H 

OQN 
850002395 

Clinique de Convalescence de Centre Vendée Les Essarts 
Groupe 3H 

OQN 930021001 Institut Médical de Romainville 

OQN 970203303 Centre de Convalescence La Valériane 

OQN 970404588 Clinique Les Tamarins (C.R.F.) 

 


