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TRAVAUX DE LA COMMISSION MIXTE PARITAIRE

Mesdames, Messieurs,

Conformément au deuxieme alinéa de I'article 45 de la Constitution
et ala demande de M. le Premier Ministre, une commission mixte paritaire
chargée de proposer un texte sur les dispositions restant en discussion du
projet de loi rénovant I’ action sociale et médico-sociale, s est réunie le mardi
4 décembre 2001 au Sénat.

La commission a d’' abord procédé ala désignation de son bureau. Elle
adu:

- M. Nicolas About, sénateur, président ;
- M. Jean Le Garrec, député, vice-président ;
- M. Paul Blanc, sénateur, rapporteur pour le Sénat.

-M. Francis Hammel, député, rapporteur pour |'Assemblée
nationale ;

La commission mixte paritaire a ensuite procéde al’ examen du texte.

M. Nicolas About, président, a déploré que le projet de loi ait éé
assorti d’'une déclaration d'urgence paradoxale dés lors que I’Assemblée
nationale avait examiné le texte en janvier 2001 et que le projet de loi n’avait
été inscrit al’ ordre du jour prioritaire des travaux du Sénat qu’ala fin du mois
d’ octobre 2001.



De surcroit, il a estimé que recourir al’urgence était critiquable sur
un texte tres technique : a cet égard, il a rappelé que la promulgation par
ordonnance du code de I’ action sociale et des familles avait conduit le Sénat a
faire un travail considérable de codification du projet de loi. Il a noté par
ailleurs que laloi relative al’ allocation personnalisée d’ autonomie était venue
Sintercaler au cours des travaux, compliquant encore le travail de
coordination.

Il a constaté que, faute d’une deuxieme lecture dans chague assemblée,
la commission mixte paritaire se trouvait dans |’obligation, non seulement
d’ arbitrer des divergences de fond, mais également de poursuivre un travail
d amélioration technique gréce au travail en commun des rapporteurs.

Il a fait part, en conséquence, de sa satisfaction face au travail des
rapporteurs qui S éaient rapprochés afin de formuler des propositions communes.

Il a précise que sur la soixantaine damendements présentés
conjointement par les rapporteurs de I’ Assembl ée nationale et du Sénat, quatre
d’ entre eux proposaient des rédactions « de compromis » portant sur des
divergences de fond et que les autres amendements avaient pour objet de
« peaufiner » le texte adopté par le Sénat afin d’assurer la codification ainsi
gue la coordination avec les textes examines entre-temps.

M. Jean Le Garrec, vice-président, s'est félicité que les rapporteurs
aient travaillé ensemble pour présenter prés d’ une soixantaine d’ amendements
COosignés.

Il a rappelé que ce texte était attendu, tout en rappelant qu’'une
réforme devrait également étre entreprise sur la loi d’orientation du 30 juin
1975 relative aux handicapés.

M. Guy Fischer, sénateur, a souhaité un accord en rappelant que les
débats en séance publique avaient été constructifs. Regrettant |I’examen du
projet de loi selon la procédure d'urgence, il a constaté le grand nombre de
propositions d’ ajustement formulées encore par les associations.

M. Jean Le Garrec, vice-président, a admis avoir été saisi
tardivement de problémes préoccupants concernant notamment la prise en
charge des personnes sous main de justice; il a précisé gu'il avait sais le
ministére de la justice et qu’il avait obtenu que le Gouvernement exprime sur
cette question, lors de la lecture des conclusions de la commission mixte
paritaire, une position plus « équilibrée » que celle gu'il avait formulée lors de
la premiere lecture au Sénat.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a rappelé que le projet de
loi était trés attendu et il a souhaité que la réforme envisagée de la loi
d orientation relative aux handicapés se déroule dans le méme climat
d’ unanimité que celui qui avait entouré ce projet de loi.



Puis il a souligné que, bien que le projet de loi rénovant I’ action sociale
et médico-sociae ait fait I’ objet d’ une longue concertation depuis que M. Jacques
Barrot, alors ministre de I'emploi et de la solidarité, en avait posé les prémisses,
I”’examen par le Parlement avait permis des améliorations substantielles. Il a noté
gue I’ Assemblée nationale avait enrichi le texte pour le porter de 54 a64 articles
et que, pour sa part, le Sénat, apres la premiére lecture, avait transmis un texte
comprenant 80 articles, dont une vingtaine d articles nouveaux.

Il a précisé qu’un véritable travail de fond avait été effectué ; en effet,
plus de la moitié des amendements adoptés al’initiative de la commission des
affaires sociales du Sénat |’ ont été avec I’ avis favorable du Gouvernement ; il
a noté également que des amendements provenant de tous les groupes du Sénat
avaient été adoptés sur ce texte, dont il a rappelé que I’ Assemblée nationale
I"avait voté al’ unanimité.

Parmi la centaine d’amendements adoptés en premiére lecture par le
Sénat, il a souhaité rappeler tout d’ abord les modifications qui semblaient
particuliérement importantes et qui n’ appelaient pas d’ objections de la part du
rapporteur al’ Assemblée nationale.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a ainsi souligné que le
Sénat avait significativement renforcé le degré dexigence vis-avis des
associations gestionnaires en prévoyant I’ élaboration d une charte nationale
posant des principes déontologiques; cette charte sera publiée au Journal
officiel et les associations devront s engager ala respecter.

Par ailleurs, le Sénat a précisé utilement comment pouvait étre
effectué un transfert d’ activité et comment assurer la liquidation financiere en
cas de fermeture définitive d’ un établissement ou d’un service ala suite d’une
mesure de sanction.

De surcroit, le Sénat a préciseé que les infractions susceptibles
d’ entrainer la mise en cause de la responsabilité pénale ou civile d'une
association gestionnaire ou de ses dirigeants, et le non-respect des regles
statutaires constitueraient un motif de fermeture.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a également souligné que
le Sénat avait été soucieux du réle des collectivités locales : acet égard, il a
prévu que tous les départements seraient représentés au sein du comité
régional de I’ organisation sanitaire et sociale (CROSS) lorsque seraient prises
des décisions les concernant et il a obtenu que la nouvelle commission
départementale de I’ accueil des jeunes enfants soit présidée par e président du
conseil général.

Sans « esprit de chapelle », le Sénat a renforcé en outre les
possibilités de coopération entre le secteur social et médico-socia et le secteur
hospitalier.
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Concernant le réle des associations, le Sénat a admis que celles-Ci
puissent se voir reconnaitre légalement |’ appellation d’institutions sociales et
meédico-sociales des lors quelles sont gestionnaires d’ un établissement ou
d’un service social et médico-social.

S agissant du pouvoir d'injonction, le Sénat a utilement précisé que le
délai laissé par I'autorité compétente pour répondre a ces injonctions devait
étre raisonnable et adapté al’ objectif.

En outre, sur la question importante des conditions dans lesquelles sont
agréées, par le ministre chargé de I’ action sociale, les conventions collectives du
secteur social et médico-social, le Sénat a souhaité prévoir que serait présenté,
chague année devant la commission nationale d’ agrément, un rapport sur I’ année
écoulée et les orientations en matiere d agrément des accords et d évolution de
masse salariale pour |’ exercice suivant.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a indigué que cette liste
N était pas exhaustive et gqu'elle n’incluait notamment pas les nombreux
amendements rendus nécessaires pour mettre le projet de loi en conformité
avec le nouveau code de |’ action sociale et des familles publié apres le dépbt
du projet de loi initial.

Il a précisé que le travail de codification se poursuivrait encore au cours
de la commission mixte paritaire puisque, parmi les amendements prévus,
nombreux étaient ceux qui avaient simplement pour objet d'assurer des
coordinations et de réparer des omissions.

Puis, M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a évoqué les points
de divergence apparus entre les deux Assemblées.

Il a estimé que le point central de divergence portait sur la question de
la durée des autorisations dans |e secteur social et médico-social.

Il a précise que trois articles du projet de loi étaient ainsi concernés :
I"article 17 qui fixe la durée de I’ autorisation ; I’article 21 qui pose le principe
du dépdt de demande de renouvellement ; I'article 15 qui prévoit des
évaluations internes et externes transmises aux autorités compétentes.

Il a indiqué que I’ Assemblée nationale avait conservé la logique du
projet de loi initial: I’autorisation doit étre renouvelée tous les dix ans;
|’ établissement ou le service doit présenter une demande de renouvellement un
an avant |’échéance; en outre, a I'initiative notamment de Mme Roselyne
Bachelot-Narquin, |'Assemblée nationale a introduit des évaluations
périodiques par des organismes externes ; le renouvellement de I’ autorisation
devant étre effectué au vu de cette évaluation externe, il en résulte que celle-ci
doit étre effectuée au moins tous les dix ans.
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M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a souligné que le Sénat,
pour sa part, avait refusé le principe des autorisations a durée limitée et
maintenu le dispositif actuel, c’est-&dire des autorisations sans limite de
durée ; toutefois, le Sénat a maintenu le principe des évaluations internes et
externes en précisant explicitement que ces derniéres devaient avoir lieu au
moins tous les dix ans ; enfin, le Sénat a ouvert un pouvoir de contréle assez
large aux autorités compétentes deés lors que les évaluations ne seraient pas
sati sfai santes.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a souligné qu'il
sinscrivait en faux contre le reproche parfois entendu selon lequel le
dispositif du Sénat serait plus dangereux pour les associations que le projet de
loi initial. Il aestimé que cette interprétation était erronée dans la mesure ou le
Sénat n’avait fait que mettre en évidence I’ une des faiblesses du projet de loi,
a savoir gu'il n’était mentionné aucune condition permettant de savoir sur
guels critéres un établissement pourrait étre renouvelé ou non. En posant le
principe d une autorisation a durée indéterminée, le Sénat a restauré en fait
une plus grande securité juridique pour les établissements.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a souligné qu'il avait
longuement travaillé avec son collégue, M. Francis Hammel, pour dégager une
position commune. |l a estimé gu’une telle démarche avait été d’ autant plus
aisée que le Sénat n'avait pas souhaité faire du caractere illimité de
|"autorisation une question de principe ; il s'agissait seulement de souligner
gue la durée de dix ans apparaissait peu adaptée aux contraintes posees par les
établissements financiers pour investir dans la création de nouveaux
établissements ou services. Il s'agissait aussi de refuser I’idée selon laquelle,
tous les dix ans, un établissement qui fonctionnait bien pourrait étre menace
dans son existence, simplement parce que le schéma départemental
d’ organisation sociale ou médico-sociale aurait été modifié.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a aors présenté le
schéma commun qui avait été retenu par les deux rapporteurs.

Tout d abord, la durée de |'autorisation serait bien limitée dans le
temps, mais cette durée passerait de dix a quinze ans, ce qui semblait plus
raisonnable au regard des contraintes spécifiques d amortissement des
Investissements dans le secteur.

Par ailleurs, comme le Gouvernement |'avait suggéré devant le Sénat,
I’autorisation initiale serait nettement différenciée du renouvellement et ce
dernier serait exclusivement subordonné aux résultats de I’ évaluation externe. Sur
ce point, M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a souligné que, dans la
mesure ou |’évaluation portait sur les activités et la qualité des prestations
fournies, seraient seulement pris en compte les résultats qualitatifs de
|I” établissement et non pas les facteurs externes que celui-ci ne maitriserait pas.



-12 -

Enfin, il aindiqué qu'il serait proposé de mettre en place un authentique
régime d’ approbation tacite au moment du renouvellement de I’ autorisation.

En effet, selon le projet de loi initial, chague éablissement ou service
dépose au moins un an avant I’échéance une demande de renouvellement ;
I’ autorité compétente dispose alors d'un délai de six mois pour accepter ou non le
renouvellement et, en cas de silence de I’ autorité compétente, le renouvellement
est accordé.

Le dispositif proposé est le suivant : I’ éablissement ou le service ne
dépose plus automatiquement de demande de renouvellement ; en revanche, il
appartient a I’autorité compétente, au vu de I'évaluation externe, d’enjoindre
éventuellement a I’ éablissement ou au service de présenter une demande de
renouvellement. La demande de I’ autorité compétente doit intervenir au moins un
an avant la date d’ échéance. Ce délai est nécessaire de maniere alaisser sSix mois
al’ éablissement pour préparer sa demande de renouvellement et un délai de six
mois al’ autorité compétente pour instruire le dossier et statuer définitivement sur
le renouvellement de I’ autorisation. Le silence de I’ administration sur la demande
vaut renouvellement.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a souligné que le
dispositif ne remettait nullement en cause le principe des évaluations externes
car une modification serait apportée al’article 15 afin de bien préciser que
deux évaluations externes au moins devraient étre effectuées au cours du cycle
de quinze ans de la durée d autorisation : une premiere évaluation externe
devrait avoir lieu dans les sept ans qui suivent I'autorisation initiale ou un
renouvellement et une deuxiéme évauation externe devrait étre
obligatoirement effectuée au moins deux ans avant la date du renouvellement.

En définitive, dans la solution proposée, les évaluations externes
seraient encore plus fréquentes que ne le souhaitait I’ Assemblée nationae :
elles auraient lieu tous les sept ans en moyenne au lieu de dix ans.

Evoquant les autres éléments du rapprochement esquissé entre les
deux rapporteurs, M . Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a indiqué qu'il
avait accepté des modifications, voire le retrait, de certaines dispositions
adoptées par le Sénat en premiére lecture.

Ainsi, concernant le réle du conseil national de I’ évaluation sociale et
médico-sociale, I'’Assemblée nationale a prévu que celui-ci élaborait les
procédures, références et recommandations de bonne pratique professionnelle
servant de base aux évaluations alors que le Sénat, pour sa part, a indiqué que
le conseil avait un réle de validation.

Afin d'éviter le risqgue d’un blocage du systéme s les acteurs de
terrain refusaient d’'éaborer les normes dévaluation, M. Paul Blanc,
rapporteur pour le Sénat, a précisé que le conseil national serait chargé de
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valider et, en cas de carence, d éaborer les instruments d évaluation
nécessaires.

A l'aticle 13, M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a reconnu que
la dénomination de schéma de synthese régional d’ organisation sociale et médico-
sociale, destinée a protéger les prérogatives de |I'échelon départemental, était
finlement inadaptée dans la mesure ou le schéma relatif aux centres de
rééducation professionnelle serait décidé au niveau du préfet de région, et non pas
au niveau départemental.

A l'aticle 24, il a accepté de revenir sur le principe selon lequel
I”habilitation des établissements arecevoir des mineurs au titre de la protection de
I’enfance serait délivrée conjointement par le préfet et le président du consell
généra pour la mise en aavre de la |égidation relative al’ assistance éducative :
bien que cette disposition fit protectrice des intéréts des conseils généraux, elle
apparaissait critiquable sur un plan juridiqgue dans la mesure ou |'autorité
judiciaire est effectivement compétente pour habiliter les établissements
susceptibles d’ accueillir des mineurs relevant des juridictions.

Enfin, a I'article 18, bien que le Sénat n'ait pas rétabli en premiere
lecture le dispositif des «fenétres» pour le dépdt des demandes, celui-ci était
apparu acceptable des lors que le rapporteur al’ Assemblée nationale avait bien
voulu accepter de prévoir la garantie d’une concertation avec les présidents de
conseils généraux au moment de I’ éablissement du calendrier de dépot.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a souligné gu'en
contrepartie, son collégue, M. Francis Hammel, aurait bien voulu prendre en
compte le souci du Sénat que soient conservées en |’état certaines des
modifications introduites en premiére lecture et qui avaient suscité une
sagesse, voire des réserves, de la part du Gouvernement.

Il a évoqué, tout d'abord, I'excellent amendement de M. Jacques
Blanc qui, s'agissant des personnes handicapées, avait inclus la notion
d action médicale et précisé que ces actions devaient étre adaptées aux
potentialités et al’ évolution de I’ état de la personne.

A |’ article premier, I'amendement de M. Serge Franchis et du groupe de
I”union centriste, précisant que les établissements publics locaux font partie des
divers organismes impliqués dans I'action sociale et médico-sociale, serait
également conservé, ain de satisfaire les préoccupations des centres communaux
d action sociale.

Un autre amendement du groupe de I'union centriste prévoyant, a
I’article 9, la consultation obligatoire du conseil supérieur des établissements
sociaux et médico-sociaux lors de I'éaboration des conditions techniques
minimales d’ organisation et de fonctionnement serait également maintenu.



-14 -

A I'article 10, I’excellent amendement de M. Guy Fischer et du groupe
communiste républicain et citoyen, qui charge les CROSS non seulement
d’'analyser I’évolution, mais auss d évaluer les besoins sociaux et médico-
sociaux, serait également conservé dans le texte final sous réserve d’'une simple
coordination rédactionnelle.

Enfin, a [Iarticle 51, I’amendement judicieux de M. Daniel
Eckenspieller, qui laisse aux établissements et aux services un délai d’un an au
lieu de six mois pour mettre en place le projet d’ établissement ou de service,
semblait étre une dérogation tout afait raisonnable.

Pour conclure, M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, S est
félicité de I’ esprit d’ ouverture montré par M. Francis Hammel et de son souci
de rechercher les bases d’un bon compromis au cours de la préparation de
cette commission mixte paritaire.

M. Francis Hammel, rapporteur pour |’Assemblée nationale, a
rappelé que le projet de réforme de I'action sociale et médico-sociale visait a
adapter le cadre de la prise en charge des personnes agées, des personnes
handicapées, des jeunes relevant de I’ aide sociale et de la protection judiciaire de
lajeunesse et des adultes victimes d’ exclusion.

I a souligné que, sur ce texte qui rénove la définition des structures,
I”encadrement de leur activité et leur tarification, I’ Assemblée nationale et le
Sénat étaient parvenus ade nombreux points d’ accord.

Rappelant qu’un travail important avait été effectué en premiere lecture
par I’ Assemblée nationale, le plus souvent de fagcon consensuelle, il a constaté,
pour s en féliciter, que le Sénat avait repris ce travail en I'améliorant et en
procédant asa nécessaire codification.

Il a observé qu’il demeurait entre les deux assemblées un point de
désaccord -non négligeable- sur la question de ['autorisation des
établissements.

Estimant étre placé en présence de deux systemes ayant chacun leur
logique, M. Francis Hammel, rapporteur pour I’Assemblée nationale, a
considéré que la solution proposée permettait de prendre en compte les
préoccupations |égitimement exprimées par les deux assembl ées.

Il arappelé les points essentiels de I’ accord :

- une durée d'autorisation passant de 10 ans -comme I’ Assemblée
|"avait votée- al5 ans pour tenir compte des orientations du Sénat ;

- la reprise de la procédure de renouvellement de I’ autorisation proposée
par le Sénat qui, tout en allégeant le dispositif, S avére tout afait opérationnelle ;
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-une procédure dévaluation externe -apport essentiel de
I’ Assemblée nationale- dont |a périodicité a été adaptée ala nouvelle durée de
|"autorisation (& mi-parcours d’'abord, puis en vue du renouvellement de
|” autorisation, ensuite) ;

- enfin, un éclaircissement du texte quant au critére fondant le
renouvellement de I'autorisation, reposant sur la qualité des prestations
servies.

I a souligné que les procédures de contrble prévues aux articles 26 a
33, sur lesquelles aucune divergence n'était apparue entre les deux
assembl ées, apportaient des garanties importantes aux personnes accueillies.

Il a considéré que le travail préparatoire effectué avec M. Paul Blanc,
rapporteur pour le Sénat, permettait de formuler, aujourd’ hui, sur les points
restant en discussion entre les deux assemblées, des propositions communes
par le biais d amendements cosignés.

M. Jean Chérioux, sénateur, s'est demandé quel régime serait
appliqué aux établissements et services existants ayant déja une autorisation
de fonctionnement, notamment en cas de changement du schéma
d’ organisation sociale et médico-sociale.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, et M. Francis Hammel,
rapporteur pour |I'Assemblée nationale, ont rappelé que I'article 52 du
projet de loi prévoyait que les établissements et services sociaux et médico
sociaux autorisés ala date de publication de la loi le demeureraient dans la
limite du délai prévu en matiere de renouvellement, c’ est-a-dire, aux termes du
dispositif proposé par la commission mixte paritaire, dans un délai de quinze
ans.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a précisé que le
changement d’un schéma d’ organisation sociale et médico-sociale ne pouvait
remettre en cause un établissement autorisé afonctionner.

M. Serge Blisko, député, a rappelé que la fermeture dun
établissement était un acte complexe et s'est demandé si les établissements et
services disposaient d'un délai pour tirer les conséguences d une éventuelle
décision de non-renouvellement d’' une autorisation.

M. Paul Blanc, rapporteur pour le Sénat, a indiqué que, dans cette
hypothése, il serait procédé éventuellement ala fermeture de I’ établissement
dans les conditions de droit commun et qu'il appartiendrait a |I’autorité
compétente de prendre les mesures nécessaires si, au vu de |'évaluation
externe, il apparaissait que I’ établissement fonctionnait mal.

Puis la commission mixte paritaire a procéde al’ examen des articles.
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EXAMEN DES ARTICLES

CHAPITRE PREMIER

Principes fondamentaux

Section 1

Des fondements de |’ action sociale et médico-sociale

Article premier A
Insertion d’un chapitre additionnel relatif aux principes généraux de
I”action sociale et médico-sociale

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Article premier

Fondements de |’ action sociale et médico-sociale

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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Art. 2
Principes guidant I’ action sociale et médico-sociale

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 2 bis

M odification de I'intitulé de divisions
au sein du code del’ action sociale et des familles

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant a coordonner les renvois a des références
|égislatives puis a adopté I’ article ainsi rédigeé.

Art. 3

Définition des missionsrelevant de |’ action sociale
et médico-sociale

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs supprimant le Il de cet article comportant un gage
superfétatoire voté par le Sénat en premiére lecture puis a adopté I’ article ainsi
modifié.

Art. 3 bis
Charterelative aux principes éthiques et déontologiques
des gestionnaires du secteur social et médico-social

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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Section 2
Des droits des usager s du secteur social et médico-social

Art. 4

Fixation des droits des usagers du secteur
social et médico-social

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 5

Documents devant étreremis aux personnes accueillies dansun
établissement ou un service social et médico-social

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs tendant a remplacer I’expression «publics
accueillis» par |’expression «personnes accueillies » puis a adopté I’ article
ainsi modifié.

Art. 6
Possibilité de recours a un médiateur

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs puis a adopté I’ article ainsi rédigé.
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Art. 6 bis

Conseil delavie sociale et autres formes
de participation des usagers

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs puis a adopté I’ article ainsi rédigeé.

Art. 7
Réglement de fonctionnement

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs précisant que le réglement de fonctionnement définissait
les droits de la personne accueillie ainsi que les obligations et devoirs
nécessaires au respect des regles de vie collective puis a adopté cet article
ains rédigé.

Art. 8
Elaboration d’un projet d’ établissement ou de service

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 8 bis (nouveau)

Reprise del'article du code relatif au droit ala vie familiale normale
dans certains établissements sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs tendant a insérer un article
additionnel 8bis reprenant I’ actuel article L 312-10 du code de |’ action sociale
et des familles relatif au droit a une vie familiale normale dans les centres
d hébergement et de réinsertion sociale et dans les établissements de
protection de |’ enfance.
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CHAPITRE I

Del ’organisation del’ action
sociale et médico-sociale

Art. 9 A

Insertion dansle code de |’ action sociale et des familles d’un chapitre
relatif al’organisation de |’ action sociale et médico-sociale

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant a effectuer une coordination rédactionnelle afin
d’introduire la notion d’évaluation des besoins et a ajouté un paragraphe
additionnel pour coordination dans le code puis €elle a adopté cet article ainsi

rédigé.

Section 1

Des établissements et des ser vices sociaux et médico-sociaux

Art. 9
Liste des établissements et services sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté deux amendements présentés

par les deux rapporteurs tendant a modifier les @ragraphes Il et 111 de cet
article afin dopérer une rectification rédactionnelle sur les références
|égislatives et sur I’intitulé du Conseil supérieur des établissements et services

sociaux ou médico-sociaux puis elle a adopté I’ article ainsi modifié.
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Art. 9 bis

Conseil supérieur des établissements et services
sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Section 2
De I’analyse des besoins, de la programmation des actions
et dela coordination entre les diver ses autorités et organismes

Art. 10
Elargissement des missions des comités
del’ organisation sanitaire et sociale

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs visant aintégrer, dés le texte du 1° de cet
article, la notion d’évaluation des besoins introduite par un amendement du

groupe communiste républicain et citoyen en premiére lecture au Sénat puis
elle aadopté |’ article ainsi rédigé.

Section 3

Des schémas d’ or ganisation sociale et médico-sociale
Art. 12
Contenu des schémas d’ or ganisation sociale et médico-sociale

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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Art. 13
Procédured’ éabor ation des schémas

La commission mixte paritaire a adopté un premier amendement
présenté par les deux rapporteurs effectuant une coordination suite a la
suppression par le Sénat en premiere lecture, sur proposition du
Gouvernement, du principe de la planification au niveau départemental des
lieux de vie, puis elle a adopté un second amendement des mémes auteurs afin
de supprimer I'appellation de schéma de synthese régional introduite par le
Sénat en premiére lecture et de prévoir que les schémas régionaux relatifs aux
centres de soins et de prévention en addictologie relevaient de la compétence
du préfet dans larégion. Elle a adopté cet article ainsi modifié.

Section 4

De la coordination

Art. 14 A

Conventions de coordination des actions sociales
et médico-sociales

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 14
Coordination des intervenants

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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Section 5

e

Del’évaluation et des systemes d’information

Art. 15
Obligation d’évaluation des prestations fournies

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant a:

- prévoir que le Conseil national de I’ évaluation sociale et médico
sociale est chargé non seulement de valider les procédures, références et
recommandations de bonne pratiqgue professionnelle mais également
d’ élaborer celles-ci en cas de carence ;

- indiquer que I’évaluation externe doit avoir lieu au cours des sept
années suivant |I’autorisation de son renouvellement et au moins deux ans
avant la date de celui-ci ;

- confirmer que |’ évaluation externe sera communiquée a I’ autorité
compétente ;

- procéder adiverses améliorations rédactionnelles.

Puis elle a adopté cet article ainsi rédigé.

Art. 16
Création d’un systeme d’information unifié
des données sociales et médico-sociales

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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CHAPITRE |11

Desdroits et obligations des établissements et
services sociaux et meédico-sociaux

Art. 17 A

M odification de I’intitulé et de divisions
au sein du code del’action sociale et des familles

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs insérant deux paragraphes additionnels afin d’introduire
des sections nouvelles au sein du code de |’ action sociale et des familles puis
elle aadopté I’ article ainsi rédigé.

Section 1

Des autorisations

Art. 17
Procédure de délivrance de |’ autorisation

La commission mixte paritaire a adopté un premier amendement
présenté par les deux rapporteurs prévoyant que les autorisations sont
accordées pour une durée de 15 ans et que le renouvellement de I’ autorisation,
totale ou partielle, est exclusivement subordonné au résultat de I’ évaluation
externe.

M. Francis Hammel, rapporteur pour I’Assemblée rationale, a
précise que le dispositif proposé, de méme que le projet de loi initia,
prévoyait que les établissements relevant de la protection judiciaire de la
jeunesse n’ étaient pas soumis au régime de I’ autorisation adurée limitée.
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La commission mixte paritaire a ensuite adopté un second

amendement des mémes auteurs complétant cet article afin de reprendre
I"actuel article L. 313-10 du code de |’ action sociale et des familles.

Puis, la commission a adopté cet article ainsi rédige.

Art. 18
Examen et périodicité des demandes d’ autorisation

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant arétablir le dispositif des «fenétres de dépot »
des demandes d'autorisation de création d'établissement ou de service de
méme nature.

M. Francis Hammel, rapporteur pour |I’Assemblée nationale, a
indiqué qu'une circulaire ministérielle préciserait les formules les plus
appropriées pour que les services de I'Etat et ceux des conseils généraux
organisent, de conserve, le calendrier d’examen des dossiers et des travaux du
CROSS.

Elle aadopté I’ article ainsi rédigé.

Art. 19
Autorité compétente pour délivrer lesautorisations

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant a effectuer diverses coordinations internes de
références législatives puis elle a adopté I’ article ainsi rédigé.

Art. 20
Conditions de délivrance de I’ autorisation

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant a dstinguer expressement |’ autorisation initiale de
son renouvellement et elle a adopté I’ article ainsi modifié.
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Art. 21
Renouvellement de I’autorisation de création

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant a instaurer un régime d’approbation tacite en
matiere de renouvellement des autorisations et elle a adopté |’ article ainsi
rédigé.

Art. 22
Conditionsde délivrance et effetsde |’ autorisation

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs puis elle a adopté cet article ainsi rédigeé.

Art. 23
Régime del’ autorisation des équipements expérimentaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs puis €elle a adopté cet article ainsi rédigé.

Art. 23 bis

Reprise des dispositions du code de I’ action sociale et des familles
relatives au refus de |’ habilitation arecevoir des bénéficiaires
del’aide sociale ou de I’ autorisation de dispenser des soins

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs effectuant diverses coordinations sur les références
|égislatives et elle a adopté |” article ainsi modifié.
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Art. 23 ter A (nouveau)
Reprise des dispositions du code de I’ action sociale et des familles

relatives ala convention annexée éventuellement al habilitation a
recevoir desbénéficiairesde|’aide sociale

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs tendant ainsérer un article
additionnel 23 ter A apres |’ article 23 bis afin de reprendre, sans modification,
I’ actuel article L. 313-6 du code de I’ action sociale et des familles.

Art. 23 ter
Reprise des dispositions du code de |’ action sociale et des familles

relatives au retrait de I’habilitation arecevoir des bénéficiaires
del’aide sociale ou de |’ autorisation de dispenser des soins

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Section 2
De I’habilitation arecevoir les mineurs
confiés par I’autorité judiciaire

Art. 24

Autorité compétente pour délivrer I’habilitation
arecevoir les mineurs confiés par I’autorité judiciaire

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant arétablir dans cet article le dispositif prévu par le
projet de loi initial et confirmé par I’ Assemblée nationale en premiére lecture
concernant | habilitation des établissements arecevoir des mineurs au titre de
la |égislation relative al’ assistance éducative.
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Section 3

Des contrats pluriannuels d’ objectifs et de moyens

Art. 25

Définition des stipulations et des parties contractantes
des contrats pluriannuels d’ obj ectifs et de moyens

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 25 bis

Conventions pluriannuelles en matiere d’ héber gement
des per sonnes agées dépendantes

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs puis elle a adopté cet article ainsi rédigé.

Section 4

Du controle

Art. 26
Pouvoir de controéle desinspecteurs des
affairessanitaireset sociales

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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Art. 27

Pouvoir d’injonction et désignation d’un
administrateur provisoire

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 28

Fermetur e des établissements ou services ouverts,
transformés ou ayant accru leur capacité
sans |’ autorisation nécessaire

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 29

Procédure de fermeture d’ urgence
par lereprésentant del’ Etat dansle département

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 30

Placement des per sonnes accueillies dans un équipement
faisant I’objet d’une procédure de fermeture

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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Art. 31
Retrait de |’autorisation

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 31 bis

Rétrocessions financiéres par les collectivités publiques
en cas de fermeture définitive d’un établissement

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant acodifier le contenu de cet article dans le code de
I”action sociale et des familles et elle a adopté cet article ainsi modifié.

Art. 32

Prérogatives respectives du président du conseil
général et del’autoritéjudiciaire

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs puis elle a adopté cet article
ainsi modifié.

Section 5

Dispositions pénales

[Division et intitul€ nouveaux]

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant a insérer dans le projet de loi une section5
nouvelle intitulée : « Dispositions pénales ».
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Art. 33
Sanctions pénales

La commission mixte paritaire a adopté un amendement rédactionnel
présenté par les deux rapporteurs puis elle a adopté cet article ainsi rédigé.

Article 33 bis A (nouveau)

Reprise de dispositions du code de I’ action sociale et des familles
relatives adiver ses sanctions pénales

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs visant a insérer, apres
I"article 33, un article additionnel 33 bis A afin de reprendre, en procédant aux
coordinations nécessaires, les articles L. 312-12 et L. 312-13 de I’ actuel code
de I’ action sociale et des familles.

Section 6

Dispositions communes

[Division et intitulé nouveaux]

Apres 'article 33 bis A, la commission mixte paritaire a adopté un

amendement présenté par les deux rapporteurs tendant ainsérer, dans le projet
de loi, une section 6 nouvelle intitulée : « Dispositions communes ».

Art. 33 bis B (nouveau)
Reprise de dispositions du code de I’ action sociale et des familles
portant protection des salariés ayant témoigné de mauvais traitements

ou privations a une personne accueillie dans le secteur social
et médico-social

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs insérant, avant I’ article 33 bis,
un article additionnel 33 bis B afin de réintégrer une disposition du code de
I’action sociale et des familles introduite par la loi du 16 novembre 2001
relative ala lutte contre les discriminations.
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Art. 33 bis
Mesur es réglementaires d’ application

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant a effectuer une coordination des références
|égislatives et elle a adopté |’ article ainsi rédigé.
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CHAPITRE IV

Des dispositionsfinancieres

Art. 34 A

Insertion au sein du code de |’ action sociale et des familles
d’un chapitrerelatif aux dispositions financiéres

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination au |l de cet article, présenté par les deux rapporteurs, puis €elle a
adopté cet article ainsi modifié.

Section 1

Desrégles de compétences en matieretarifaire

Art. 34

Autorités compétentes en matiere detarification
des établissements sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant a assurer, au V de cet article, une coordination
rédactionnelle ala suite du changement d’intitulé des instances contentieuses
de latarification sanitaire et sociale et elle a adopté I’ article ainsi modifié.

Art. 35

Autorités compétentes en matiere detarification
des établissements accueillant des per sonnes agées dépendantes

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs puis €elle a adopté cet article
ains réedigé.
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Section 2

Desreégles budgétaires et de financement

Aprés l'article 35, la commission mixte paritare a adopté un
amendement présenté par les deux rapporteurs visant a insérer la section2

intitulée : « Des regles budgétaires et de financement » et, en conséguence, a
supprimé ladite division figurant apres |’ article 35 quater.

Art. 35 bis
Reprise de diver ses dispositions du code de |’ action sociale
et desfamillesrelatives aux professionnels de santé
exercant atitrelibéral, aux dépenses de soins parameédicaux
et al’absence temporaire des personnes accueillies

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par

les deux rapporteurs tendant a supprimer cet article en raison de son caractére
redondant.

Art. 35 ter

Reprise de dispositions du code de I’ action sociale et des familles
relatives ala mise en cavre des objectifs annuels de dépenses

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par

les deux rapporteurs apportant certaines précisions terminologiques et diverses
modifications rédactionnelles acet article et elle aadopté I’ article ainsi rédigé.

Art. 35 quater

Reprise de dispositions du code de I’ action sociale et des familles
relatives al’agrément des conventions collectives du travail

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs opérant diverses coordinations rédactionnelles et de
références légidlatives puis elle a adopté cet article ainsi rédigé.
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Art. 36
Pouvoirs budgétaires de I’autorité compétente
en matieére detarification

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs procédant a diverses coordinations rédactionnelles et
supprimant la disposition introduite par le Sénat en premiére lecture relative a
|” approbation par I'autorité de tutelle des acquisitions et ventes des biens
immobiliers en raison du caractere redondant de cette disposition ; elle a
adopté I' article ainsi modifié.

Art. 37

Modalités de tarification des établissements
sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs procédant ades rectifications de références |égislatives et
supprimant I’alinéa relatif aux conditions de détermination de la modulation,
selon I'état de la personne accueillie, des prestations aux personnes agées
dépendantes, en raison du caractére redondant de cette disposition avec celles
prévues al’ article 37 bis AA ci-dessous. Elle a adopté I’ article ainsi rédigé.

Art. 37 bis AA (nouveau)
Reprise del’article du code de I’ action sociale et des familles

relatif alatarification afférente aux soins et ala dépendance
dans les établissements héber geant des per sonnes agées dépendantes

La commission mixte paritaire a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs insérant, aprés I’article 37, un
article 37 bis AA nouveau afin de reprendre sans modification un article du
code de I'action socide et des familles introduit par la loi relative a
I’ allocation personnalisée d’ autonomie.
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Section 3

Dispositions diver ses

[Division et intitulé nouveaux]

Avant |'article 37 bis A, la commission mixte paritaire a adopté un
amendement présenté par les deux rapporteurs tendant ainsérer dans le projet
de loi une section 3 nouvelle intitulée : « Dispositions diverses ».

Art. 37 bisA
Reprise de dispositions du code de I’ action sociale et des familles
relatives al’absence temporair e des per sonnes accueillies,
aux dépenses de soins paramédicaux, al’exercice atitrelibéral
des professionnels de santé et aux modalités d’ application

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant aassurer diverses coordinations sur les références
|égislatives et aabroger un article du code déjarepris par ailleurs. Puis elle a
adopté | article ainsi rédige.

Art. 37 bis
Juridictions delatarification sanitaire et sociale

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant a procéder a diverses coordinations
rédactionnelles au sein de cet article et elle a adopté |’ article ainsi rédige.
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CHAPITRE YV

Desdispositions propres aux établissements et services sociaux et
meédico-sociaux relevant de per sonnes morales de droit public

Art. 38 A

Insertion d’un chapitrerelatif aux dispositions propres
aux établissements et services sociaux et médico-sociaux
de droit public

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Section 1

Des dispositions générales

Art. 38 AB (nouveau)
Reprise del’article du code de I’ action sociale et des familles

relatif aux modalités d’ exercice des inter ventions
des personnes morales de droit public

La commission mixte paritare a adopté un amendement de
coordination présenté par les deux rapporteurs tendant a insérer, avant
I"article 38, un article 38 AB nouveau afin de reprendre le premier ainéa de
|"actuel article L. 314-1 du code de I’ action sociale et des familles.
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Art. 38

Création des établissements et ser vices sociaux
et meédico-sociaux publics

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 39

Etablissements et services sociaux et médico-sociaux
publics dépourvus de la personnalité morale

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 39 bis
Reprise de diversarticles du code de |’ action sociale et des familles

relatifs aux établissements et ser vices sociaux
et médico-sociaux de droit public

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant a procéder adiverses coordinations de références
|égislatives et rédactionnelles et elle a adopté cet article ainsi rédigé.

Section 2

Du statut des établissements publics sociaux et
meédico-sociaux dotés de la personnalité juridique

Art. 40
Natur e des établissements sociaux et médico-sociaux,
structure d’administration et désignation du directeur

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sérat.
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Art. 41
Composition des conseils d’administration des établissements
publics sociaux et meédico-sociaux locaux

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 42
Incompatibilités avec la qualité de membre du conseil d’administration
d’un établissement ou d’un service public social et médico-social

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 43
Compétences du conseil d’administration

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 43 bis
Comité technique d’ établissement

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs procédant a diverses coordinations de références
|égislatives et rédactionnelles et elle a adopté I’ article ainsi rédigé.
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Art. 44

Pouvoirsdelatutelle sur les établissements publics
sociaux et meédico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant a rectifier une référence législative et elle a
adopté cet article ainsi modifié.

Art. 44 bis
Adoption du budget et des comptesfinanciers

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs procédant a des coordinations sur diverses références
|égislatives et elle a adopté cet article ainsi modifié.

Art. 45

Statut des comptables des établissements publics
sociaux et meédico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 46

Réle du directeur des établissements publics
sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant arectifier une référence législative et a effectuer
une modification rédactionnelle, puis elle a adopté I’ article ainsi modifié.
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Art. 46 bis

Régime des établissements publics sociaux et
médico-sociaux nationaux

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.
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CHAPITRE VI

Dispositionsdiverseset transitoires

Art. 47
Coordinations avec laloi n°® 75-535 du 30 juin 1975

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant a rétablir cet article, supprimé par le Sénat en
premiére lecture, en mettant ajour I’ensemble des coordinations de références
|égislatives prévues par cet article dans différents codes afin de tirer les
conséquences de la mise en cavre du présent projet de loi. Elle a adopté
I"article ainsi rédigé.

Art. 48

Autorités compétentes en matiére de tarification des prestations
de soins en établissements sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant aassurer, au | de cet article, une coordination avec
des dispositions insérées par la loi relative a I'alocation personnalisée
d’autonomie dans le code de la sécurité sociale. Puis elle a adopté I’article
ains modifié.

Art. 49

Modalités de tarification des prestations de soins
en établissements sociaux et médico-sociaux

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs supprimant cet article devenu inutile en raison de
I’introduction dans le code de la sécurité sociale de dispositions analogues par
laloi relative al’ allocation personnalisée d’ autonomie.
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Art. 50
Modalités de tarification de certains établissements assur ant
I”héber gement des per sonnes agees

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 50 bis
Roéle du centre communal ou intercommunal d’action sociale

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant a préciser, au |l de cet article, que les
établissements et services sociaux et médicosociaux relevent de la
comptabilité des établissements publics autonomes (comptabilité M 22)
lorsqu’ils sont gérés par des centres communaux ou intercommunaux d’ action
sociale. Elle a adopté cet article ainsi modifié.

Art. 51

Délai de mise en cavre des dispositions
relatives aux droits des usagers

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 52
Date d’entrée en vigueur del’article 17

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs tendant arétablir le texte de I’ Assemblée nationale sous
réserve d’'une coordination de références législatives et elle a adopté I’ article
ainsi rédigé.



Art. 54
Date d’entrée en vigueur del’article 49

La commission mixte paritaire a appelé cet article voté conforme par
les deux assemblées pour coordination et elle a adopté un amendement
présenté par les deux rapporteurs tendant a supprimer cet article rendu inutile
compte tenu de la suppression de |’ article 49 du présent projet de loi.

Art. 55 bis
Actions de prévention spécialisée

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 56
Commission départementale de |’ accueil des jeunes enfants

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs visant aintégrer, dans le code de I’ action sociale et des
familles, |e contenu de cet article puis elle a adopté cet article ainsi modifié.

Art. 57

Conditionsd’admission al’aide sociale
dansles centres d’héber gement et de réinsertion sociale

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs procédant a la rectification de références |égislatives et
elle aadopté cet article ainsi rédige.

Mme Roselyne Bachelot-Narquin, députée, s est interrogée quant
au ministre compétent pour fixer la composition et les modalités
d’ organisation et de fonctionnement de la commission nationale chargée de se
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prononcer sur |I’admission dans les centres d’ hébergement et de réinsertion
sociae.

M. Francis Hammel, rapporteur pour I’Assemblée nationale, a
souligné que le ministre compétent était bien le ministre chargé de
I”intégration sociale des personnes de nationalité étrangére.

Art. 58
Actualisations diver ses dans le code de |’ action sociale et des familles

La commission mixte paritaire a adopté un amendement présenté par
les deux rapporteurs procédant a diverses coordinations de références

|égislatives et a des modifications rédactionnelles a cet article, puis elle a
adopté | article ainsi rédige.

Art. 59

Agrément des établissements publics
assur ant I’ héber gement des per sonnes agées

La commission mixte paritaire a adopté cet article dans la rédaction
du Sénat.

Art. 60 (nouveau)

Ratification de |’ordonnance du 21 décembre 2000
relative ala partielégislative du code de |’ action sociale et des familles

La commission mixte paritaire a adopté un amendement préserté par
les deux rapporteurs tendant ainsérer, apres |’ article 59, un article 60 nouveau
afin de ratifier I’ordonnance du 21 décembre 2000 relative a la partie
|égislative du code de I’ action sociale et des familles dont plus de la moitié des
articles ont été modifiés soit par la présente loi, soit par laloi relative al’ APA.

*
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Puis la commission mixte paritaire est passée aux explications de vote.

Mme Roselyne Bachelot-Narquin, députée, a regretté que le texte
ne clarifie pas suffisamment |la répartition des compétences entre |’ Etat et les
collectivités territoriales, aboutisse souvent a un certain alourdissement des
procédures et ne propose pas de solution totalement satisfaisante en matiére
d’ évaluation. Elle a déclaré comprendre que le travail des rapporteurs n’ait pas
permis de résoudre toutes ces questions, faute d’un soutien du Gouvernement.
Considérant gque ce texte était intéressant et attendu par les acteurs sur le
terrain, elle a déclaré que le groupe RPR, qui se refusait ainstrumentaliser les
personnes fragilisées, voterait le texte élaboré par la commission mixte
paritaire.

M. Jean Chérioux, sénateur, a souligné que les débats sur ce projet
de loi montraient I’importance du réle légidatif du Sénat. |l a regretté que des
considérations politiques et non pas techniques conduisent le plus souvent a
|’ échec des commissions mixtes paritaires.

M. Nicolas About, président, a rappelé que I’ Assemblée nationale
avait également realisé un excellent travail en premiére lecture.

M. Jean Le Garrec, vice-président, a observé que |’ Assemblée
nationale, méme en cas d'échec des commissions mixtes paritaires, était
souvent soucieuse de prendre en compte le travail du Sénat.

Mme Hélene Mignon, députée, a souligné que ce texte répondait aux
besoins des usagers et des professionnels. Elle a souhaité que les décrets
d’ application sortent rapidement en estimant que les rapporteurs du Sénat et de
I’ Assemblée nationale pourraient, chacun, le rappeler lors de la lecture des
conclusions de la commission mixte paritaire.

M. Francis Hammel, rapporteur pour |I’Assemblée nationale, a
déclaré qu'il partageait les préoccupations de Mme Hélene Mignon, en
soulignant qu’il était important non seulement de voter un texte, mais
également de I’ appliquer.

Répondant a Mme Roselyne Bachelot-Narquin, il a souligné qu’un
texte n’'était jamais parfait et comportait toujours des lacunes. |l a estimé que
les décrets d'application permettraient de mieux préciser la notion
d’ évaluation et de mettre en place les moyens necessaires.

La commission mixte paritaire a adopté a I’unanimité |I’ensemble
du texte ainsi élabor é et figurant ci-apres.
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TEXTE ELABORE PAR LA COMMISSION MIXTE
PARITAIRE

Projet de loi rénovant I’ action sociale et médico-sociale

Chapitre I}

Principes fondament aux

Section 1

Des fondements del’action sociale et médico-sociale

Article premier A
(Texte du Sénat)

Il est créé, aprés le chapitre V du titre ler du livre ler du code de
I”action sociale et des familles, un chapitre VI intitulé : «Action sociale et
médico-sociale » et comprenant les articles L. 116-1 et L. 116-2.

Article premier
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 116-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 116-1. — L’action sociale et medico-sociale tend a
promouvoir, dans un cadre interministériel, I’autonomie et la protection des
personnes, la cohésion sociale, I'exercice de la citoyenneté, a prévenir les
exclusions et aen corriger les effets. Elle repose sur une évaluation continue
des besoins et des attentes des membres de tous les groupes sociaux, en
particulier des personnes handicapées et des personnes agées, des personnes et
des familles vulnérables, en situation de précarité ou de pauvreté, et sur la
mise aleur disposition de prestations en espéces ou en nature. Elle est mise en
aavre par |’ Etat, les collectivités territoriales et leurs établissements publics,
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les organismes de sécurité sociale, les associations ainsi que par les
institutions sociales et médico-sociales au sens de I'article L. 311-1. »

Art. 2
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 116-2 ainsi rédige :

« Art. L. 116-2. — L’ action sociale et médico-sociale est conduite dans
le respect de I'égale dignité de tous les étres humains avec |’ objectif de
répondre de facon adaptée aux besoins de chacun d'entre eux et en leur
garantissant un acces équitable sur I’ensemble du territoire. »

Art. 2 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

I. — Le livre IIl du méme code est intitulé : « Action sociale et
meédico-sociale mise en cavre par des établissements et des services » et le
titre 19 dudit livre est intitulé : « Etablissements et services soumis a

autorisation ».

[1. — Il est créé au chapitre ler du titre ler du livre I11 du méme code
une section 1 intitulée : « Missions » et comprenant les articles L. 311-1 et
L. 311-2 et une section 2 intitulée : «Droits des usagers » et comprenant les
articlesL. 311-3 aL. 311-9.

Art. 3
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’articleL. 311-1 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 311-1. — L’action sociale et médicosociale, au sens du
présent code, s'inscrit dans les missions d'intérét général et d'utilité sociale
suivantes :

« 1° Evaluation et prévention des risques sociaux et médico-sociaux,
information, investigation, conseil, orientation, formation, médiation et
réparation ;
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« 2° Protection administrative ou judiciaire de I’enfance et de la
famille, de la jeunesse, des personnes handicapées, des personnes &gées ou en
difficulté ;

« 3° Actions éducatives, medico-éducatives, medicales,
thérapeutiques, pédagogiques et de formation adaptées aux besoins de la
personne, a son niveau de développement, a ses potentialités, al’ évolution de
son état ainsi qu’ ason age ;

«4° Actions d’intégration scolaire, d'adaptation, de réadaptation,
d insertion, de réinsertion sociales et professionnelles, d' aide ala vie active,
d'information et de conseil sur les aides techniques ainsi que d'aide au
travall ;

« 5° Actions d' assistance dans les divers actes de la vie, de soutien,
de soins et d’accompagnement, y compris atitre palliatif ;

« 6° Actions contribuant au développement social et culturel, et a
I"insertion par I’ activité économique.

« Ces missions sont accomplies par des personnes physiques ou des
institutions sociales et médico-sociales.

« Sont des ingtitutions sociales et médico-sociales au sens du présent
code les personnes morales de droit public ou privé gestionnaires d une
maniére permanente des établissements et services sociaux et médico-sociaux
mentionnés al’article L. 312-1. »

Art. 3 bis
(Texte du Sénat)
L’article L. 311-2 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 311-2. — Une charte nationale est établie conjointement par
les fédérations et organismes représentatifs des personnes morales publiques et
privées gestionnaires d’établissements et de services sociaux et médico
sociaux. Cette charte porte sur les principes éthiques et déontologiques
afférents aux modes de fonctionnement et d’intervention, aux pratiques de
I"action sociale et médicosociale et aux garanties de bon fonctionnement
statutaire que les adhérents des fédérations et organismes précités sont invités
arespecter par un engagement ecrit.

« Elle est publiée par arrété du ministre chargé des affaires sociales. »
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Section 2

Des droits des usagers du secteur social et médico-social

Art. 4
(Texte du Sénat)
L’ article L. 311-3 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 311-3. — L’exercice des droits et libertés individuels est
garanti a toute personne prise en charge par des établissements et services
sociaux et médico-sociaux. Dans le respect des dispositions législatives et
réglementaires en vigueur, lui sont assurés :

« 1° Le respect de sa dignité, de son intégrité, de sa vie privée, de son
intimité et de sa sécurité ;

« 2° Sous réserve des pouvoirs reconnus al’autorité judiciaire et des
nécessités liées ala protection des mineurs en danger, le libre choix entre les
prestations adaptées qui lui sont offertes soit dans le cadre d’un service ason
domicile, soit dans le cadre d'une admission au sein d'un établissement
specialise;

« 3°Une prise en charge et un accompagnement individualisé de
gualité favorisant son développement, son autonomie et son insertion, adaptés
a son age et a ses besoins, respectant son consentement éclairé qui doit
systématiquement étre recherché lorsque la personne est apte a exprimer sa
volonté et a participer a la décision. A défaut, le consentement de son
représentant |égal doit étre recherché ;

« 4° La confidentialité des informations la concernant ;

« 5° L’acces a toute information ou document relatif a sa prise en
charge, sauf dispositions |égislatives contraires ;

« 6° Une information sur ses droits fondamentaux et les protections
particulieres |égales et contractuelles dont elle bénéficie, ainsi que sur les
voies de recours asa disposition;

« 7° La participation directe ou avec I’ aide de son représentant l1égal a
la conception et ala mise en cavre du projet d accueil et d accompagnement
qui la concerne.

« Les modalités de mise en cavre du droit acommunication prévu au
5° sont fixées par voie réglementaire. »
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Art. 5
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 311-4 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 311-4. — Afin de garantir I’exercice effectif des droits
mentionnés a I'article L. 311-3 et notamment de prévenir tout risque de
maltraitance, lors de son accueil dans un établissement ou dans un service
social ou médico-social, il est remis ala personne ou ason représentant légal
un livret d' accueil auquel sont annexés :

« a) Une charte des droits et libertés de la personne accueillie, arrétée
par les ministres compétents aprés consultation de la section sociale du Comité
national de |’ organisation sanitaire et sociale mentionné al’article L. 6121-9
du code de la santé publique ;

« b) Le réglement de fonctionnement défini al’article L. 311-7.

« Un contrat de s§our est conclu ou un document individuel de prise
en charge est élaboré avec la participation de la personne accueillie ou de son
représentant légal. Ce contrat ou document définit les objectifs et la nature de
la prise en charge ou de I’accompagnement dans le respect des principes
déontologiques et éthiques, des recommandations de bonnes pratiques
professionnelles et du projet d’ établissement. |l détaille laliste et 1a nature des
prestations offertes ainsi que leur colt prévisionnel.

« Le contenu minimal du contrat de séour ou du document individuel
de prise en charge est fixé par voie réglementaire selon les catégories
d’ établissements et de personnes accueillies. »

Art. 6
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 311-5 du méme code est ainsi rédige :

« Art. L. 311-5. — Toute personne prise en charge par un établissement
ou un service social ou médicosocial ou son représentant |égal peut faire
appel, en vue de I'aider a faire valoir ses droits, a une personne qualifiée
gu’elle choisit sur une liste établie conjointement par le représentant de I’ Etat
dans le département et le président du conseil général aprés avis de la
commission départementale consultative mentionnée al’article L. 312-5. La
personne qualifiée rend compte de ses interventions aux autorités chargées du
controle des établissements ou services concernés, a l'intéresse ou a son
représentant |égal dans des conditions fixées par décret en Conseil d Etat. »
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Art. 6 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

L’article L. 311-6 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 311-6. — Afin d'associer les personnes bénéficiaires des
prestations au fonctionnement de |’ établissement ou du service, il est institué
soit un consell de la vie sociale, soit d’autres formes de participation. Les
catégories d établissements ou de services qui doivent mettre en cavre
obligatoirement le conseil de la vie sociale sont précisées par décret.

« Ce décret précise également, d'une part, la composition et les
compétences de ce conseil et, d’autre part, les autres formes de participation
possibles. »

Art. 7
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Il est inséré dans le méme code un article L. 311-7 ainsi rédige :

«Art. L. 311-7. — Dans chaque établissement et service social ou
medico-social, il est élaboré un réglement de fonctionnement qui définit les
droits de la personne accueillie et les obligations et devoirs nécessaires au
respect des regles de vie collective au sein de I’ établissement ou du service.

« Le réglement de fonctionnement est établi aprés consultation du
conseil de la vie sociale ou, le cas échéant, apres mise en cavre d’ une autre
forme de participation.

« Les dispositions minimales devant figurer dans ce réglement ainsi

gue les modalités de son établissement et de sa révision sont fixées par décret
en Conseil d’Etat. »

Art. 8
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 311-8 ainsi rédigeé :
«Art. L. 311-8. — Pour chague établissement ou service social ou
meédico-social, il est élaboré un projet d établissement ou de service, qui

définit ses objectifs, notamment en matiére de coordination, de coopération et
d’ évaluation des activités et de la qualité des prestations, ainsi que Ses
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modalités d organisation et de fonctionnement. Ce projet est établi pour une
durée maximale de cing ans aprés consultation du conseil de la vie sociae ou,
le cas échéant, aprés mise en aavre d’ une autre forme de participation. »

Art. 8 bis (nouveau)
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Il est inséré dans le méme code un article L. 311-9 ainsi rédigeé :

«Art. L. 311-9 — En vue d'assurer le respect du droit a une vie
familiale des membres des familles accueillies dans les établissements ou
services mentionnés aux 1°et 7° de 'article L. 312-1, ces établissements ou
services doivent rechercher une solution évitant la séparation de ces personnes
ou, si une telle solution ne peut étre trouvée, établir, de concert avec les
personnes accueillies, un projet propre a permettre leur réunion dans les plus
brefs délais, et assurer le suivi de ce projet jusqu’ace gu'’il aboutisse.

«Dans ce but, chague schéma départemental des centres

d’ hébergement et de réinsertion sociale évalue les besoins en accueil familial
du département et préwvoit les moyens pour y répondre. »

Chapitre 11

Del’organisation de |’ action sociale et médico-sociale

Art. 9 A
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

I. — Le chapitre Il du titre ler du livre Ill du méme code est intitulé :
« Organisation de |’ action sociale et médico-sociae ».

[1. — La section 1 du méme chapitre est intitulée : « Etablissements et
services sociaux et médico-sociaux » et comprend les articles L. 312-1 et
L. 312-2.

[11. — La section 2 du méme chapitre est intitulée : «Evaluation et

analyse des besoins et programmation des actions » et comprend |’ article
L. 312-3.

IV. — La section 3 du méme chapitre est intitulée : « Schémas
d’ organisation sociale et médico-sociale » et comprend les articles L. 312-4 et
L. 312-5.



V. — Lasection 4 du méme chapitre est intitulée : « Coordination des
interventions » et comprend les articles L. 312-6 et L. 312-7.

VI. — La section 5 du méme chapitre est intitulée : «Evaluation et
systémes d’information » et comprend les articles L. 312-8 et L. 312-9.

VII. — LesarticlesL. 312-10 aL. 312-14 du méme code sont abrogeés.

Section 1

Des établissements et des services sociaux et médico-sociaux

Art. 9
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 312-1 du méme code est ainsi rédige :

« Art. L. 312-1. — |. — Sont des établissements et services sociaux et
meédico-sociaux, au sens du présent code, les établissements et les services,
dotés ou non d’ une personnalité morale propre, énuméres crapres :

« 1° Les établissements ou services prenant en charge habituellement,

y compris au titre de la prévention, des mineurs et des majeurs de moins de
vingt et un ansrelevant de I’ article L. 222-5;

« 2° Les établissements ou services d enseignement et d’éducation
gpéciale qui assurent, a titre principal, une éducation adaptée et un
accompagnement social ou médicosocial aux mineurs ou jeunes adultes
handicapés ou présentant des difficultés d’ adaptation ;

«3°Les centres daction medico-sociale précoce mentionnés a
I"article L. 2132-4 du code de la santé publique ;

« 4° Les établissements ou services mettant en cavre les mesures
éducatives ordonnées par |’ autorité judiciaire en application de I’ ordonnance
n° 45-174 du 2 février 1945 relative al’enfance délinquante ou des articles
375 a 375-8 du code civil ou concernant des majeurs de moins de vingt et un
ans;

« 5° Les établissements ou services :

«a) D’aide par le travail, al’ exception des structures conventionnées
pour les activités visées a I'article L. 322-4-16 du code du travail et des
ateliers praégés definis aux articles L. 323-30 et suivants du méme code ;
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«b) De réadaptation, de préorientation et de rééducation
professionnelle mentionnés al’ article L. 323-15 du code du travail ;

« 6° Les établissements et les services qui accueillent des personnes
agées ou qui leur apportent adomicile une assistance dans les actes quotidiens
de lavie, des prestations de soins ou une aide al’ insertion sociale ;

« 6°bis Les établissements et les services, y compris les foyers
d’accueil médicalisé, qui accueillent des personnes adultes handicapées, quel
gue soit leur degré de handicap ou leur &ge, ou des personnes atteintes de
pathologies chroniques, qui leur apportent a domicile une assistance dans les
actes quotidiens de la vie, des prestations de soins ou une aide al’insertion
sociale ou bien qui leur assurent un accompagnement médico-social en milieu
ouvert ;

«7°Les établissements ou services comportant ou non un
hébergement, assurant |'accueil, notamment dans les situations d’urgence, le
soutien ou I’accompagnement social, I’ adaptation ala vie active ou I'insertion
sociale et professionnelle des personnes ou des familles en difficulté ou en
situation de détresse ;

« 8°Les établissements ou services qui assurent |’accueil et
I”accompagnement de personnes confrontées a des difficultés spécifiques en
vue de favoriser I’adaptation ala vie active et I’aide al’insertion sociale et
professionnelle ou d assurer des prestations de soins et de suivi médical, dont
les centres de soins, d’accompagnement et de prévention en addictologie et les
appartements de coordination thérapeutique ;

« 8°bis Les foyers de jeunes travailleurs qui relévent des dispositions
des articles L. 351-2 et L. 353-2 du code de la construction et de I’ habitation ;

« 9° Les établissements ou services, dénommeés selon les cas centres
de ressources, centres d’'information et de coordination ou centres prestataires
de services de proximité, mettant en cavre des actions de dépistage, d’ aide, de
soutien, de formation ou dinformation, de conseil, dexpertise ou de
coordination au bénéfice d usagers, ou d’ autres établissements et services;

« 10° Les établissements ou services acaractere expérimental.

« Les établissements et services sociaux et médico-sociaux délivrent
des prestations a domicile, en nilieu de vie ordinaire, en accueil familial ou
dans une structure de prise en charge. Ils assurent I’ accueil atitre permanent,
temporaire ou selon un mode séquentiel, atemps complet ou partiel, avec ou
sans hébergement, en internat, semi-internat ou externat.

«Il. — Les conditions techniques minimales d organisation et de
fonctionnement des établissements et services relevant des catégories
mentionnées au présent article, a I’exception du 10° du |, sont définies par
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décret et aprés avis du Conseil supérieur des établissements et services sociaux
et médico-sociaux visé al’article L. 312-2.

« Les établissements mentionnés aux 1°, 2°, 6° et 7° du | s organisent
en unités de vie favorisant le confort et la qualité de s§our des personnes
accueillies, dans des conditions et des délais fixés par décret.

«Les prestations délivrées par les établissements et services
mentionnés aux 1° a10° dul sont réalisées par des équipes pluridisciplinaires
gualifiées. Ces établissements et services sont dirigés par des professionnels
dont le niveau de qualification est fixé par décret et aprés consultation de la
branche professionnelle ou, a défaut, des fédérations ou organismes
représentatifs des organismes gestionnaires d’ établissements et services
sociaux et médico-sociaux concernes.

«Ill. — Les lieux de vie et d'accueil qui ne constituent pas des
établissements et services sociaux ou médico-sociaux au sens du | doivent
faire application des articles L. 311-4 aL. 311-8. |Is sont également soumis a
|”autorisation mentionnée a I’article L. 313-1 et aux dispositions des articles
L.313-13 aL. 31325, des lors qu’ils ne relevent ni des dispositions prévues
au titre 11 du livre IV relatives aux assistants maternels, ni de celles relatives
aux particuliers accueillant des personnes agées ou handicapées prévues au
titre IV dudit livre. Un décret fixe le nombre minima et maximal des
personnes que ces structures peuvent accueillir. »

Art. 9 bis
(Texte du Sénat)
L’ article L. 312-2 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 312-2. — Il est créé un Conseil supérieur des établissements
et services sociaux et médico-sociaux, compétent pour donner un avis sur les
problemes généraux relatifs al’ organisation de ce secteur, notamment sur les
guestions concernant le fonctionnement administratif, financier et médical des
établissements et services sociaux et médico-sociaux.

« Il est composé de parlementaires, de représentants de |’ Etat, des
organismes de sécurité sociale et des collectivités territoriales intéressées, des
personnes morales gestionnaires d’ établissements et de services sociaux et
médico-sociaux, des personnels, des usagers et de personnalités qualifiées. Il
est présidé par un parlementaire.

« Les modalités d application du présent article sont fixées par décret
en Consell d Etat. »
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Section 2

De I’évaluation des besoins, de leur analyse
et dela programmation des actions

Art. 10
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 312-3 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 312-3. — Les sections sociales du comité national et des
comités régionaux de I’ organisation sanitaire et sociale mentionnés al’ article
L. 6121-9 du code de la santé publique se réunissent au moins une fois par an
en formation élargie en vue :

« 1° D’évaluer les besoins sociaux et médico-sociaux et d’analyser
leur évolution ;

« 2° De proposer des priorités pour I’ action sociale et médico-sociale.

« Tous les cing ans, ces sections élaborent un rapport qui est transmis,
selon le cas, aux ministres et aux autorités locales concernées.

« Chague année, le ministre chargé des affaires sociales présente un
rapport ala section sociale du Comité national de |’ organisation sanitaire et
sociale sur la mise en cavre des mesures prévues par les lois de finances et les
lois de financement de la sécurité sociale concernant |'action sociale ou
meédico-sociale.

« Lorsque le comité régional de I'organisation sanitaire et sociale
rend un avis sur un schéma départemental d’organisation sociale et médico
sociale dans les conditions prévues al’article L. 312-5 ou sur une autorisation
de fonctionnement délivrée par le président du conseil général dans les
conditions prévues al’article L. 313-3, le ou les départements concernés par le
schéma ou |'implantation de I’ établissement ou du service sont représentés
lors de la délibération avec voix consultative. »
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Section 3

Des schémas d’ or ganisation sociale et médico-sociale

Art. 12

(Texte du Sénat)
L’ article L. 312-4 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 312-4. — Les schémas d’ organisation sociale et médico
sociale, établis pour une période maximum de cing ans en cohérence avec les
schémas mentionnés aux articles L. 6121-1 et L. 6121-3 du code de la santé
publique et avec les dispositifs de coordination prévus au chapitre V du titre
IV du livre ler :

« 1° Apprécient la nature, le niveau et I’ évolution des besoins sociaux
et médico-sociaux de la population ;

« 2° Dressent le bilan quantitatif et qualitatif de I’ offre sociale et
meédico-sociale existante ;

« 3° Déterminent les perspectives et les objectifs de développement
de I'offre sociale et médico-sociale et, notamment, ceux nécessitant des
interventions sous forme de création, transformation ou suppression
d’ établissements et services et, le cas échéant, d’ accueils familiaux relevant du
titre IV du livre 1V ;

« 4 Précisent le cadre de la coopération et de la coordination entre les
établissements et services mentionnés al’article L. 312-1, a I’ exception des
structures expérimentales prévues au 10° du | de cet article, ainsi qu’avec les
établissements de santé définis aux articles L. 6111-1 et L. 6111-2 du code de
la santé publique ou tout autre organisme public ou privé, afin de satisfaire
tout ou partie des besoins mentionnés au |° ;

« 5° Définissent les criteres d’' évaluation des actions mises en cavre
dans le cadre de ces schémas.

« Un document annexé aux schémas définis au présent article peut
préciser, pour leur période de validité, la programmation pluriannuelle des
établissements et services sociaux et médico-sociaux qu’il serait nécessaire de
créer, de transformer ou de supprimer afin de satisfaire les perspectives et
objectifs définis au 3°.

« Les schémas peuvent étre révisés a tout moment ala demande de
I” une des autorités compétentes. »
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Art. 13
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 312-5 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 312-5. — Les schémas d’organisation sociale et médico
sociale sont élaborés :

«1° Au niveau national lorsqu’ils concernent des établissements ou
services accueillant des catégories de personnes, dont la liste est fixée par
décret, pour lesquelles les besoins ne peuvent étre appréciés qu’ace niveau;

« 2° Au niveau départemental lorsqu’ils portent sur les établissements
et services mentionnés aux 1° a4°, adu5° et 6° a9° du |l del’article L. 312-1,
autres gue ceux devant figurer dans les schémas nationaux.

« Les schémas élaborés au niveau national sont arrétés par le ministre
chargé des dfaires sociales, apres avis du Comité national de I’ organisation
sanitaire et sociale.

« Les schémas départementaux sont arrétés apres avis du comité
régional de I'organisation sanitaire et sociale et dune commission
départementale consultative comprenart notamment des représentants des
collectivités territoriales, des professions sanitaires et sociales, des institutions
sociales et médico-sociales et des personnes accueillies par ces institutions ou
susceptibles de I'étre. Un décret fixe la composition et les modalités de
fonctionnement de cette commission.

«Le schéma départemental est arrété conjointement par le
représentant de I'Etat dans le département et par le président du consell
général. A défaut d’'accord entre le représentant de I’ Etat dans le département
et le président du conseil général, les éléments du schéma départemental sont
arrétés :

«a) Par le représentant de I'Etat dans le département pour les
établissements et services mentionnés aux 2°, 4°, a du 5°, 7° et 8°bis du | de
I’article L. 312-1 ainsi que pour ceux mentionnés al’article L. 162-24-1 du
code de la sécurité sociale pour les prestations prises en charge par | assurance
maladie ;

« b) Par le président du conseil général, apres délibération de celui-ci,
pour les établissements et services mentionnés au 1° du | de I'article L. 312-1
ainsi que pour ceux mentionnés aux 3°, 6° et 6° bis du | du méme article pour
les prestations prises en charge par |’ aide sociale départementale.

« Si les ééments du schéma n’ont pas été arrétés dans les conditions
définies ci-dessus, soit dans un délai de deux ans aprés la publication de la
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présente loi, soit dans un délai d'un an apres la date d’ expiration du schéma
précédent, le représentant de |’ Etat dans le département dispose de trois mois
pour arréter ledit schéma.

« Les éléments des schémas départementaux d'une méme région,
afférents aux établissements et services relevant de la compétence de I’ Etat,
sont regroupés dans un schéma régional fixe par le représentant de I’ Etat dans
larégion, apres avis du comité régional de |’ organisation sanitaire et sociale et
transmis pour information aux présidents des conseils généraux concernés.

«Le représentant de I'Etat dans la région arréte les schémas
régionaux relatifs :

« @) aux centres de soins, d’accompagnement et de prévention en
addictologie mentionnés au 8° du | de I'article L. 312-1 aprés avis du comité
régiona de |’ organisation sanitaire et sociale ;

« b) aux centres de rééducation professionnelle mentionnés au b du 5°
du | de l'article L. 312-1 aprés avis du comité régional de I’organisation
sanitaire et sociale, du comité de coordination régional de I’emploi et de la
formation professionnelle et du conseil régional.

« Ces schémas sont intégrés au schéma régional précité.

« Les schémas a caractere national sont transmis pour information
aux comités régionaux de |’ organisation sanitaire et sociale et aux conférences
régionales de santé.

«Les schémas départementaux et les schémas régionaux sont
transmis pour information a la conférence régionale de santé et au comité
régional de |’ organisation sanitaire et sociale. »

Section 4

Dela coordination et de la coopération

Art. 14 A
(Texte du Sénat)
L’ article L. 312-6 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 312-6. — Afin de coordonner la mise en cavre des actions
sociales et médico-sociales menées dans chague département et de garantir,
notamment, la continuité de la prise en charge ou de I’accompagnement des
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personnes accueillies, une convention pluriannuelle conclue entre les autorités
compétentes, au titre desquelles figurent les centres communaux d’action
sociale et les centres intercommunaux gestionnaires d’ établissements sociaux
ou meédicosociaux, définit les objectifs a atteindre, les procédures de
concertation et les moyens mobilisés acet effet, notamment dans le cadre des
schémas départementaux mentionnés au 2° de I’article L. 312-5. »

Art. 14
(Texte du Sénat)
L’ article L. 312-7 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 312-7. — Afin de favoriser leur coordination, leur
complémentarité et garantir la continuité des prises en charge et de
I” accompagnement, notamment dans le cadre de réseaux sociaux ou medico
sociaux coordonnés, les établissements et services mentionnés a
I"article L. 312-1 ou les personnes physiques ou morales gestionnaires
mentionnées al’article L. 311-1 peuvent :

« 1° Conclure des conventions entre eux, avec des établissements de
santé ou avec des établissements publics locaux d enseignement et des
établissements d’ enseignement priveés ;

« 2° Créer des groupements d'intérét économique et des groupements
d’intérét public et y participer, dans des conditions fixées par décret en
Conseil d'Etat ;

« 3° Créer des syndicats interétablissements ou des groupements de
coopération sociale et médico-sociale selon des modalités définies par décret
en Conseil d Etat;

« 4° Procéder ades regroupements ou ades fusions.

« Les établissements de santé publics et privés peuvent adhérer a
I” une des formules de coopération mentionnées au présent article.

«Les établissements et services sociaux et médico-sociaux
mentionnés al’article L. 312-1 peuvent conclure avec des établissements de
santé des conventions de coopération telles que mentionnées au 1° de I’ article
L. 6122-15 du code de la santé publique. Dans des conditions fixées par
décret, ces mémes établissements et services peuvent adhérer aux formules de
coopération mentionnées au 2° dudit article.

« Afin de favoriser les réponses aux besoins et leur adaptation, les
schémas d organisation sociale et médico-sociadle peuvent envisager les
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opérations de coopération, de regroupement ou de fusion compatibles avec les
objectifs de développement de I’ offre sociae. »

Section 5

Del’évaluation et des systemes d’infor mation

Art. 15
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 312-8 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 312-8. — Les établissements et services mentionneés al’ article
L. 312-1 procedent a I’évaluation de leurs activités et de la qualité des
prestations gu’ils délivrent, au regard notamment de procédures, de références
et de recommandations de bonnes pratiques professionnelles, validées ou, en
cas de carence, €laborées, selon les catégories d’ établissements ou de services,
par un Conseil national de I’ évaluation sociale et médico-sociale, placé aupres
du ministre chargé de I'action sociale. Les résultats de |’évaluation sont
communiqués tous les cing ans al’ autorité ayant délivré I’ autorisation.

« Les établissements et services font procéder al’ évaluation de leurs
activités et de la qualité des prestations qu'ils délivrent par un organisme
extérieur. Les organismes habilités ay procéder doivent respecter un cahier
des charges fixé par décret. Laliste de ces organismes est établie par arrété du
ministre chargé de I’action sociale, apres avis du Conseil national de
I" évaluation sociale et médico-sociale. Les résultats de cette évaluation sont
également communiqués al’ autorité ayant délivré I’ autorisation.

« Elle doit étre effectuée au cours des sept années suivant
| autorisation ou son renouvellement et au moins deux ans avant la date de
celui-ci.

«Un organisme ne peut procéder a des évaluations que pour les
catégories d' établissements et de services pour lesquels les procédures,
références et recommandations de bonnes pratiques professionnelles ont été
validées ou élaborées par le Conseil national de I’ évaluation sociale et médico
sociae.

« Ce conseil, dont les missions et les modalités de fonctionnement
sont fixées par décret en Conseil d Etat, est composé de représentants de
I’ Etat, des collectivités territoriales, des organismes de protection sociale, des
usagers, des ingtitutions sociales et médico-sociales, des personnels et de
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personnalités qualifiées, dont un représentant du Conseil national représentatif
des personnes &gées, du Conseil nationa consultatif des personnes
handicapées et du Conseil national des politiques de lutte contre la pauvreté et
I”exclusion sociale. »

Art. 16
(Texte du Sénat)
L’ article L. 312-9 du méme code est ainsi rédige :

«Art. L. 312-9. — L’Etat, les collectivités territoriales et les
organismes de protection sociale concernés se dotent de systémes
d’information compatibles entre eux.

« Les établissements et services mentionnés a I’article L. 312-1 se
dotent d'un systeme d’information compatible avec les systemes d'information
mentionnés al’ alinéa précédent.

« Les systemes d'information sont congus de maniére a assurer le
respect de la protection des données acaractere nominatif.

« Les modalités d’ application du présent article sont fixées par décret
en Consell d' Etat. »

Chapitre I11

Desdroitset obligations des établissements
et services sociaux et médico-sociaux

Art. 17 A
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

I. — Le chapitre Il du titre ler du livre 111 du méme code est intitulé :
« Droits et obligations des établissements et services sociaux et medico
sociaux ».

[l. — Il est créé audit chapitre une section 1 intitulée
« Autorisations » et comprenant les articles L. 313-1 aL. 313-9.
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[11. — Il est créé audit chapitre une section 2 intitulée : « Habilitation a

recevoir des mineurs confiés par |I’autorité judiciaire » et comprenant I’ article
L. 313-10.

V. — 1l est créé audit chapitre une section 3 intitulée : « Contrats ou
conventions pluriannuels » et comprenant les articles L. 313-11 et L. 313-12.

V. — Il est créeé audit chapitre une section 4 intitulée : « Contréle » et
comprenant les articles L. 313-13 aL. 313-20.

VI (nouveau). — Il est créé audit chapitre une section 5 intitulée :
« Dispositions pénales » et comprenant les articles L. 313-21 aL. 313-23.

VIl (nouveau). — Il est créé audit chapitre une section 6 intitulée :
« Dispositions communes » et comprenant les articles L. 313-24 et L. 313-25.

Section 1

Des autorisations

Art, 17
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 313-1 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 313-1. — La création, la transformation ou |'extension des
établissements et services mentionnés a |'article L. 312-1 sont soumises a
autorisation.

« Le comité de |’ organisation sanitaire et sociale compétent émet un
avis sur tous kes projets de création ainsi que sur les projets de transformation
et d’ extension portant sur une capacité supérieure aun seuil fixé par décret en
Conseil d'Etat d’ établissements ou de services de droit public ou privé. Cet
avis peut étre rendu selon une procédure simplifiée.

« En outre, le comité de coordination régional de I’emploi et de la
formation professionnelle et le conseil régional émettent un avis sur tous les
projets de création, d extension ou de transformation des établissements visés
aubdu5°dul del'articleL. 312-1.

« Sauf pour les établissements et services mentionnés au 4° du | de
I"article L. 312-1, I’ autorisation est accordée pour une durée de quinze ans. Le
renouvellement, total ou partiel, est exclusivement subordonné aux résultats de
I’ évaluation externe mentionnée au deuxieme alinéa de I’ article L. 312-8.
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« Toute autorisation est caduque s elle n'a pas regu un
commencement d’ exécution dans un délai de trois ans acompter de sa date de
notification.

« Lorsque I’autorisation est accordée a une personne physique ou
morale de droit privé, elle ne peut étre cédée qu’avec I'accord de I’ autorité
compétente concernée.

« Tout changement important dans [I'activité, [I'installation,
I’ organisation, la direction ou le fonctionnement d' un établissement ou d'un
service soumis a autorisation doit étre porté ala connaissance de I’ autorité
compétente. »

Art. 18
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 313-2 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-2. — Les demandes d autorisation relatives aux
établissements et services sociaux et médico-sociaux sont présentées par la
personne physique ou la personne morale de droit public ou de droit privé qui
en assure ou est susceptible d' en assurer la gestion.

« Les demandes d’ autorisation portant sur des établissements ou des
services de méme nature sont recues au cours de périodes déterminées par
décret en Conseil d'Etat, afin d étre examinées sans qu’il soit tenu compte de
leur ordre de dépbt.

« Le calendrier d’examen de ces demandes par la section sociale du
comité régional de I'organisation sanitaire et socide est fixé par le
représentant de I’ Etat dans la région, apres avis des présidents des conseils
généraux concernés. Ce calendrier doit étre compatible avec celui des périodes
mentionnées al’ alinéa précédent.

« Lorsgue les dotations mentionnées au 4° de I'article L. 313-4 ne
permettent pas de financer la totalité des dépenses susceptibles d étre
engendrées par les projets faisant |'objet des demandes d'autorisation,
I’ autorité compétente procede au classement desdites demandes selon des
criteres fixés par décret en Conseil d’ Etat.

« L’ absence de notification d’une réponse dans le délai de six mois
suivant la date d expiration de |I’une des périodes de réception mentionnées a
I"alinéa précédent vaut rejet de la demande d’ autorisation.
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« Lorsgue, dans un délai de deux mois, le demandeur le sollicite, les
motifs justifiant ce rejet lui sont notifiés dans un délai d'un mois. Dans ce cas,
le délai du recours contentieux contre la décision de rejet est prorogé jusqu’a
I’ expiration d’un délai de deux mois suivant le jour ou les motifs lui auront été
notifiés.

« A défaut de notification des motifs justifiant le rejet de la demande,
|” autorisation est réputée acquise. »

Art. 19
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 313-3 du méme code est ainsi rédigé :
« Art. L. 313-3. — L’ autorisation est délivrée :

« a) Par le président du conseil général, pour les établissements et
services mentionnés au 1° du | de I'article L. 312-1 ains que pour ceux
mentionnés aux 6°, 6° bis, 7° et 10° du | et au Ill du méme article lorsque les
prestations qu’ils dispensent sont susceptibles d’étre prises en charge par
|’ aide sociale départementale ;

« b) Par I’autorité compétente de I'Etat, pour les établissements et
services mentionnés aux 2°, 5°, 8°et 8°bisdu | de I'article L. 312-1 ainsi que
pour ceux mentionnés aux 4°, 6°, 6° bis, 7°, 9° et 10° du | et au Ill du méme
article lorsque les prestations qu’ils dispensent sont susceptibles d’ étre prises
en charge par |’ Etat ou I’ assurance maladie au titre de I’ article L. 162-24-1 du
code de la sécurité sociale ;

« €) Conjointement par I'autorité compétente de I’ Etat et le président
du conseil général, pour les établissements et services mentionnés aux 3°, 4°,
6°, 6° bis, 7°, 9° et 10° du | et au Ill de I'article L. 312-1 lorsque les
prestations qu’ils dispensent sont susceptibles d’étre prises en charge pour
partie par I'Etat ou les organismes de sécurité sociale et pour partie par le
départemert. »
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Art. 20
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 313-4 du méme code est ainsi rédigé :
« Art. L. 313-4. — L’ autorisation initiale est accordée si le projet :

« 1° Est compatible avec les objectifs et répond aux besoins sociaux
et médico-sociaux fixés par le schéma d’ organisation sociale et médico-sociale
dont il reléve et, pour les établissements visés au b du 5° du | de I'article
L. 312-1, aux besoins et débouchés recensés en matiere de formation
professionnelle ;

« 2° Satisfait aux regles d’ organisation et de fonctionnement prévues
par la présente loi ou pour son application et prévoit les démarches
d’ évaluation et les systemes d’information respectivement prévus aux articles
L.312-8et L. 312-9;

« 3° Présente un co(t de fonctionnement qui n'est pas hors de
proportion avec le service rendu ou les codts des établissements et services
fournissant des prestations comparables ;

« 4° Présente un colt de fonctionnement en année pleine compatible
avec le montant des dotations mentionnées, selon le cas, aux articles L. 313-8,
L.314-3 et L. 314-4, au titre de I’exercice correspondant a la date de ladite
autorisation.

« L’autorisation, ou son renouvellement, peuvent étre assortis de
conditions particulieres imposées dans |’ intérét des personnes accueillies.

« Lorsgue I’ autorisation a été refusée en raison de son incompatibilité
avec les dispositions de I'un des articles L. 313-8, L. 314-3 et L. 3144 et
lorsque le colt prévisionnel de fonctionnement du projet se révéle, dans un
délai de trois ans, en tout ou partie compatible avec le montant des dotations
mentionnées audit article, |’ autorisation peut étre accordée en tout ou partie au
cours de ce méme délai sans qu'il soit a nouveau procédé aux consultations
mentionnées al’ article L. 313-1.

« Lorsgue les dotations mentionnées aux articles L. 313-8, L. 314-3 et
L. 314-4 ne permettent pas le financement de tous les projets présentés dans le
cadre du premier alinéa de I'article L. 313-2 ou lorsqu’elles n’en permettent
gu'une partie, ceux des projets qui, de ce seul fait, n’obtiennent pas
|"autorisation font |I'objet d'un classement prioritaire dans des conditions
déterminées par décret en Conseil d’ Etat. »
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Art. 21
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 313-5 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-5. — L’autorisation est réputée renouvelée par tacite
reconduction sauf si, au moins un an avant la date du renouvellement,
|”autorité compétente, au vu de I’ évaluation externe, enjoint al’ établissement
ou au service de présenter dans un délai de six mois une demande de
renouvellement.

« La demande de renouvellement est déposée dans des conditions
fixées par décret en Conseil d’Etat. L'absence de notification d’ une réponse
par |’autorité compétente dans les six mois qui suivent la réception de la
demande vaut renouvellement de I’ autorisation.

« Lorsqu’une autorisation a fait I’ objet de modifications ultérieures,
ou a été suivie d'une ou plusieurs autorisations complémentaires, la date
d’ échéance du renouvellement mentionnée au premier alinéa est fixée par
référence ala date de délivrance de la premiére autorisation. »

Art. 22
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 313-6 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-6. — L’autorisation mentionnée al’article L. 313-1 ou
son renouvellement sont valables sous réserve du résultat d’ une visite de
conformité aux conditions techniqgues minimales d organisation et de
fonctionnement mentionnées au Il de I’article L. 312-1 dont les modalités sont
fixées par décret et, s'agissant des établissements accueillant des personnes
agées dépendantes, de la conclusion de la convention tripartite mentionnée a
I"article L. 313-12.

«|ls valent, sauf mention contraire, habilitation a recevoir des
bénéficiaires de I’aide sociale et, lorsque |'autorisation est accordée par le
représentant de I'Etat, seul ou conjointement avec le président du conseil
général, autorisation de dispenser des prestations prises en charge par I’ Etat ou
les organismes de sécurité sociale. »
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Art. 23
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 313-7 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-7. — Sans préudice de I’application des dispositions
prévues aux articles L. 162-31 et L. 162-31-1 du code de la sécurité sociale,
les &ablissements et services acaractere expérimental mentionnés au 10° du |
de I'article L. 312-1 du présent code sont autorisés soit, apres avis du Comité
national de |’ organisation sanitaire et sociale institué par I’article L. 6121-9 du
code de la santé publique, par le ministre chargé de |’ action sociale, soit par le
représentant de I'Etat dans le département, soit par le président du conseil
général ou conjointement par ces deux derniéres autorités, aprés avis du
comité régional de I’ organisation sanitaire et sociale.

« Ces autorisations sont accordées pour une durée déterminée, qui ne
peut étre supérieure acing ans. Elles sont renouvelables une fois au vu des
résultats positifs d’une évaluation. Au terme de la période ouverte par le
renouvellement et au vu d’ une nouvelle évaluation positive, |’ établissement ou
le service reléve alors de I’autorisation a durée déterminée mentionnée au
quatrieme alinéa de I'article L. 313-1 du présent code. »

Art. 23 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 313-8 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-8. — L’habilitation et I’autorisation mentionnées au
deuxiéme ainéa de I'article L. 313-6 peuvent étre refusées pour tout ou partie
de la capacité prévue, lorsque les colts de fonctionnement sont manifestement
hors de proportion avec le service rendu ou avec ceux des établissements
fournissant des services anal ogues.

« Il en est de méme lorsqu’ils sont susceptibles d’ entrainer, pour les
budgets des collectivités territoriales, des charges injustifiées ou excessives,
compte tenu d’'un objectif annuel ou pluriannuel d’évolution des dépenses
délibéré par la collectivité concernée en fonction de ses obligations Iégales, de
ses priorités en matiere d action sociadle et des orientations des schémas
départementaux mentionnés al’article L. 312-5.

« Il en est de méme lorsqu’ils sont susceptibles d entrainer pour le
budget de I'Etat des charges injustifiées ou excessives compte tenu des
enveloppes de crédits définies al’ article L. 314-4.
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« Il en est de méme lorsgu’ils sont susceptibles d’ entrainer, pour les
budgets des organismes de securité sociale, des charges injustifiées ou
excessives, compte tenu des objectifs et dotations définis al’ article L. 314-3. »

Art. 23 ter A (nouveau)
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-8-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 313-8-1. — L’habilitation a recevoir des bénéficiaires de
I’ aide sociale peut étre assortie d’ une convention.

« L"habilitation précise obligatoiremert :

«1°Les catégories de bénéficiaires et la capacité d'accueil de
|” établissement ou du service ;

« 2° Les objectifs poursuivis et les moyens mis en cavre ;

« 3° La nature et la forme des documents administratifs, financiers et
comptables, ainsi que les renseignements statistiques qui doivent étre
communiqués ala collectivité publique.

« Lorsqu'elles ne figurent pas dans |'habilitation, doivent figurer
obligatoirement dans la convention les dispositions suivantes :

« 1° Les critéeres d’ évaluation des actions conduites ;

« 2° La nature des liens de la coordination avec les autres organismes
acaractére social, médico-social et sanitaire ;

« 3° Les conditions dans lesquelles des avances sont accordées par la
collectivité publique al’ éablissement ou au service ;

«4° Les conditions, les délais et les formes dans lesquelles la
convention peut étre renouvel ée ou dénonceée ;

«5°Les modalités de conciliation en cas de divergence sur
I”interprétation des dispositions conventionnelles.

« La convention est publiée dans un délai de deux mois a compter de
sa signature.

« L’ établissement ou le service habilité est tenu, dans la limite de sa
spécialité et de sa capacité autorisée, d accueillir toute personne qui s adresse
alui. »
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Art. 23 ter
(Texte du Sénat)
L'article L. 313-9 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 313-9. — L’ habilitation arecevoir des bénéficiaires de |I'aide
sociale peut étre retirée pour des motifs fondés sur :

« 1° L’ évolution des besoins ;

«2°La meéconnaissance d'une disposition substantielle de
I” habilitation ou de la convention ;

« 3° La disproportion entre le co(t de fonctionnement et les services
rendus ;

«4°La charge excessive, au sens des dispositions de ['article
L. 313-8, qu'elle représente pour la collectivité publiqgue ou les organismes
assurant le financement.

« Dans le cas prévu au 1°, I’autorité qui a délivré |’ habilitation doit,
préalablement a toute décision, demander al’établissement ou au service de
modifier sa capacité en fonction de I’évolution des besoins. Dans les cas
prévus aux 2°, 3° et 4°, 'autorité doit demander a I’ établissement ou au
service de prendre les mesures nécessaires pour respecter |’habilitation ou la
convention ou réduire les codts ou charges au niveau moyen. La demande,
notifiée a I'intéressé, est motivée. Elle précise le déla dans lequel
I établissement ou le service est tenu de prendre les dispositions requises. Ce
délai ne peut étre inférieur asix mois.

«A I'expiration du délai, [|'habilitation peut étre retirée a
|”établissement ou au service pour tout ou partie de la capacité dont
I’aménagement était demandé. Cette décision prend effet au terme d’un délai
de six mois.

« Il est tenu compte des consequences financiéres de cette décision
dans la fixation des moyens aloués a I’établissement ou au service. Les
catégories de dépenses imputables a cette décision et leur niveau de prise en
charge par I’ autorité compétente sont fixées par voie réglementaire.

« L’autorisation de dispenser des soins remboursables aux assurés
sociaux peut étre retirée pour les mémes motifs que ceux énumeérés aux 1°, 3°
et4°. »
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Section 2

De I’habilitation arecevoir les mineurs confiés
par I'autorité judiciaire

Art. 24
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

L’article L. 313-10 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-10. — L’habilitation a recevoir des mineurs confiés
habituellement par I’ autorité judiciaire, soit au titre de la Iégidlation relative a
I’ enfance délinquante, soit au titre de celle relative al’ assistance éducative, est
délivrée par le représentant de I'Etat dans le département aprés avis du
président du conseil général, pour tout ou partie du service ou de
I’ établissement. L’ habilitation au titre de I’ enfance délinquante et celle au titre
de I’ assistance éducative peuvent étre délivrées simultanément par une méme
décision. »

Section 3

Des contrats pluriannuels d’ objectifs et de moyens

Art. 25
(Texte du Sénat)
L’article L. 313-11 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 313-11.— Sans préjudice des dispositions de I’ article L. 313
12, des contrats pluriannuels peuvent étre conclus entre les personnes
physiques et morales gestionnaires d’ établissements et services et la ou les
autorités chargées de I'autorisation et, le cas échéant, les organismes de
protection sociale, afin notamment de permettre la réalisation des objectifs
retenus par le schéma d’organisation sociale et médico-sociale dont ils
relevent, la mise en cavre du projet d’ établissement ou de service ou de la
coopération des actions sociales et médico-sociales.

« Ces contrats fixent les obligations respectives des parties signataires
et prévoient les moyens nécessaires ala réalisation des objectifs poursuivis,
sur une durée maximale de cing ans. »
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Art. 25 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 313-12 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-12. — |. — Les établissements assurant |’ hébergement des
personnes agees mentionnées au 6° du | de I'article L. 312-1 du présent code
et les établissements de santé dispensant des soins de longue durée visés au 2°
de I'article L. 6111-2 du code de la santé publigue qui accueillent un nombre
de personnes agées dépendantes dans une proportion supérieure aun seuil fixé
par décret ne peuvent accueillir des personnes agées remplissant les conditions
de perte d autonomie mentionnées al’ article L. 232-2 que s'ils ont passé avant
le 31 décembre 2003 une convention pluriannuelle avec le président du conseil
général et |'autorité compétente de I’ Etat, qui respecte le cahier des charges
établi par arrété ministériel, aprés avis des organismes nationaux d’ assurance
maladie et des représentants des présidents de conseils généraux.

«Il. — Les établissements mentionnés au | dont la capacité est
inférieure a un seuil fixé par décret ont la possibilité de déroger aux regles
mentionnées au 1° de I’ article L. 314-2. Dans ces établissements, |les modalités
de tarification des prestations remboursables aux assurés sociaux sont fixées
par décret.

« Il1. — Les établissements accueillant un nombre de personnes agées
dépendantes inférieur au seuil mentionné au | doivent répondre ades criteres
de fonctionnement, notamment de qualité, définis par un cahier des charges
fixé par arrété du ministre chargé des personnes ageées.

«1V. — Les établissements mentionnés au | bénéficiant dé§a au
1* janvier 2001, d’une autorisation de dispenser des soins pour une partie de
leur capacité sont autorisés adispenser des soins aux assurés sociaux pour la
totalité de leur capacité des conclusion de la convention prévue au |.

« Pour les autres établissements mentionnés au |, réguliérement
autorisés avant le 1™ janvier 2001, un arrété du ministre chargé des personnes
agées fixe les conditions dans lesquelles sera recueilli I'avis du comité
régional de I’organisation sanitaire et sociale nécessaire ala délivrance de
|” autorisation de dispenser des soins.

« V. — Le personnel des établissements publics mentionnés au | peut
comprendre des médecins, des biologistes, des odontologistes et des
pharmaciens visés par I'article L. 6152-1 du code de la santé publique. Les
établissements privés mentionnés au | peuvent faire appel aces praticiens dans
les conditions prévues par les statuts de ces derniers. »
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Section 4

Du contréle

Art. 26

(Texte du Sénat)
L’article L. 313-13 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 313-13. — Le controle de |’'activité des établissements et
services sociaux et médico-sociaux est exercé, notamment dans I'intérét des
usagers, par |’autorité qui a délivré I’ autorisation.

« Lorsgue le contrble a pour objet d apprécier |'état de santé, de
sécurité, d'intégrité ou de bienétre physique ou moral des bénéficiaires, il est
procéde, dans le respect de I'article L. 331-3, a des visites d'inspection
conduites conjointement par un médecin inspecteur de santé publique et un
inspecteur des affaires sanitaires et sociales. Le médecin inspecteur veille a
entendre les usagers et leurs familles et a recueillir leurs témoignages.
L’ inspecteur ou le médecin inspecteur recueille également les témoignages des
personnels de I’ établissement ou du service.

«Les ingpecteurs des affaires sanitaires et sociales ddment
assermentés a cet effet dans des conditions fixées par décret en Conseil d’ Etat

constatent les infractions par des procés-verbaux qui font foi jusgu’a preuve
du contraire.

« Au titre des controles mentionnés aux articles L. 313-16, L. 331-3,
L.331-5 et L. 331-7, les personnels mentionnés a |’ alinéa précédent peuvent
effectuer des saisies dans des conditions fixées par décret en Conseil d’ Etat. »

Art. 27
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-14 ainsi rédigeé :

« Art. L. 313-14. — Dans des conditions fixées par décret en Conseil
d’Etat et sans préjudice des dispositions de I'article L. 331-7, dés que sont
constatés dans |’ établissement ou le service des infractions aux lois et
réglements ou des dysfonctionnements dans la gestion ou I’ organisation
susceptibles d’ affecter la prise en charge ou |’ accompagnement des usagers ou
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le respect de leurs droits, I’autorité qui a délivré |’autorisation adresse au
gestionnaire de I’ établissement ou du service une injonction d’'y remédier,
dans un délai qu'elle fixe. Ce délai doit étre raisonnable et adapté al’ objectif
recherché. Elle en informe les représentants des usagers, des familles et du
personnel et, le cas échéant, le représentant de |’ Etat dans le département.

« Cette injonction peut inclure des mesures de réorganisation et, le
cas échéant, des mesures individuelles conservatoires, dans les conditions
prévues par le code du travail ou par les accords collectifs.

« S'il n'est pas satisfait a I'injonction, |I'autorité compétente peut
désigner un administrateur provisoire de I’ établissement pour une durée qui ne
peut étre supérieure a six mois renouvelable une fois. Celui-ci accomplit, au
nom de I’autorité compétente et pour le compte de I’établissement ou du
service, les actes d’administration urgents ou nécessaires pour mettre fin aux
dysfonctionnements ou irrégularités constatés.

« Dans le cas des établissements et services soumis a autorisation
conjointe, la procédure prévue aux deux alinéas précédents est engagée a
I"initiative de I’ une ou de |’ autre des autorités compétentes. »

Art. 28
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-15 ainsi rédigé :

« Art. L. 313-15. — L’ autorité compétente met fin al’ activité de tout
service ou établissement crégé, transformé ou ayant fait I’ objet d’une extension
sans |’ autorisation prévue acet effet.

« Lorsque I’ activité reléve d’une autorisation conjointe de I’ autorité
compétente de I'Etat et du président du conseil général, la décision de
fermeture est prise conjointement par ces deux autorités et mise en cavre par
le représentant de I’ Etat dans le département avec le concours du président du
conseil général. En cas de désaccord entre ces deux autorités, la décision de
fermeture peut étre prise et mise en aavre par le représentant de I’ Etat dans le
département.

« L autorité compétente met en cavre la décision de fermeture dans
les conditions prévues aux articles L. 331-5, L. 331-6 et L. 331-7. »
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Art. 29
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-16 ainsi rédigé :

«Art. L. 313-16. — Le représentant de I'Etat dans le département
prononce la fermeture, totale ou partielle, provisoire ou définitive, d’'un
service ou établissement dans les conditions prévues aux articles L. 313-17 et
L. 313-18:

« 1° Lorsgue les conditions techniques minimales d’ organisation et de
fonctionnement prévues au |l de I'article L. 312-1 ne sont pas respectées ;

« 2° Lorsgue la santé, la securité ou le bien-étre physique ou moral
des personnes bénéficiaires se trouvent compromis par les conditions
d’installation, d’organisation ou de fonctionnement de |’ établissement ou du
service ou par un fonctionnement des instances de |’ organisme gestionnaire
non conformes ases propres statuts ;

« 3° Lorsque sont constatées dans I’ établissement ou le service et du
fait de celui-ci des infractions aux lois et reglements susceptibles d’ entrainer
la mise en cause de la responsabilité civile de |’ établissement ou du service ou
de la responsabilité pénale de ses dirigeants ou de la personne morae
gestionnaire. »

Art. 30
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-17 ainsi rédigé :

«Art. L. 313-17. — En cas de fermeture d’'un établissement ou d' un
service, le représentant de I'Etat dans le département prend les mesures
nécessaires au placement des personnes qui y étaient accueillies.

«Il peut mettre en cavre la procédure prévue aux deuxieme et
troisiéme alinéas de I'article L. 313-14. »
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Art. 31
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-18 ainsi rédigé :

«Art. L. 313-18. — La fermeture définitive du service ou de
| établissement vaut retrait de I’ autorisation prévue al’article L. 313-1.

« Cette autorisation peut étre transférée par le représentant de I’ Etat
dans le département a une collectivité publique ou un établissement privé
poursuivant un but similaire, lorsque la fermeture définitive a été prononcée
sur I’un des motifs énumeérés a l’article L. 313-16. Le comité régional de
I’ organisation sanitaire et sociale compétent est informé de ce transfert. »

Art. 31 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-19 ainsi rédigé :

« Art. L. 313-19. - En cas de fermeture définitive d’ un établissement
ou d'un service géré par une association privée, celle-ci reverse a une
collectivité publique ou aun établissement privé poursuivant un but similaire
les sommes affectées al’ établissement ou service fermé, apportées par |’ Etat,
les collectivités territoriales et leurs établissements publics ou par les
organismes de sécurité sociale, énumeérées ciapres :

« 1° Les subventions d’investissement non amortissables, grevées de
droits, ayant permis le financement de I’ actif immobilisé de I’ établissement ou
du service. Ces subventions sont revalorisées selon des modalités fixées par
décret ;

«2°Les réserves de trésorerie de I'établissement ou du service
constituées par magjoration des produits de la tarification et affectation des
excédents d’' exploitation réalisés avec les produits de la tarification ;

« 3° Des excédents d exploitation provenant de la tarification affectés
a I'investissement de |'établissement ou du service, revalorisés dans les
conditions prévues au 1° ;

«4°Les provisions pour risques et charges, les provisions
réglementées et les provisions pour dépréciation de I’ actif circulant constituées
grace aux produits de la tarification et non employées le jour de la fermeture.

« La collectivité publique ou I'établissement privé attributaire des
sommes précitées peut étre :
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« a) choisi par |'association gestionnaire de I’établissement ou du
service fermé, avec |’accord du préfet du département du lieu d’ implantation
de cet établissement ou service;

« b) désigné par le préfet du département, en cas d absence de choix
de I’association ou du refus par le préfet du choix mentionné au a.

« L’organisme gestionnaire de I’ établissement ou du service fermé
peut, avec |'accord de I’autorité de tarification concernée, s acquitter des
obligations prévues aux 1° et 3° en procédant ala dévolution de I'actif net
immobilisé de I’ éablissement ou du service. »

Art. 32
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Il est inséré dans le méme code un article L. 313-20 ainsi rédigé :

« Art. L. 313-20. — Le président du conseil géréral exerce un controle
sur les établissements et services relevant de sa compétence au titre des
dispositions mentionnées aux a et ¢ de I'article L. 313-3 dans les conditions
prévues par |’article L. 133-2.

« L autorité judiciaire et les services relevant de I'autorité du garde
des Sceaux, ministre de la justice, exercent, sans préudice des pouvoirs
reconnus au président du conseil général, un contréle sur les établissements et
services mentionnés au 4° du | de l’article L. 312-1. »

Section 5
Dispositions pénales

[Division et intitulé nouveaux]

Art. 33

(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-21 ainsi rédigé :

«Art. L. 313-21. —Les infractions aux dispositions des articles
L.311-4 aL. 311-9 du présent code sont constatées et poursuivies dans les
conditions fixées par les premier et troisieme alinéas de I'article L. 450-1 et
les articles L. 450-2, L. 450-3, L. 450-7, L. 450-8 et L. 470-5 du code de
commerce. »
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Art. 33 bis A (nouveau)
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Il est inséré dans le méme code les articles L. 313-22 et L. 313-23
ains rédigés :

«Art. L. 313-22 — Est puni d'un emprisonnement de trois mois et
d une amende de 3750 € :

« 1° Lacréation, latransformation et |’ extension des établissements et
services énumeérés al’article L. 312-1, sans avoir obtenu I’ autorisation prévue
al’articleL. 313-1;

«2°La cession de I'autorisation prévue a I'article L. 313-1 sans
|"accord préalable de I’ autorité administrative qui I’a délivrée ;

«3°Le fait dapporter un changement important dans |’ activité,
I"installation, I’organisation, la direction ou le fonctionnement d un
établissement ou service soumis aautorisation sans la porter ala connaissance
de I’ autorité.

« Les personnes physiques coupables des infractions au présent article
encourent également la peine complémentaire d'interdiction, suivant les
modalités de I'article 131-27 du code pénal, d’ exploiter ou de diriger tout
établissement ou service soumis aux dispositions du présent titre.

« En cas de licenciement, le juge peut prononcer la réintégration du
salarié concerné si celui-ci e demande.

«Art. L. 313-23. — Est puni d’un emprisonnement de trois mois et
d’une amende de 3750 € le fait d accueillir, dans les établissements assurant
I” hébergement des personnes agées mentionnés au 6° de I'article L. 312-1 et
dans les établissements de santé mentionnés au 2° de I’article L. 6111-2 du
code de la santé publique, des personnes agées remplissant les conditions de
dépendance mentionnées au premier alinéa de I'article L. 232-1, sans avoir
passé la convention prévue au | de I’article L. 313-12.

« Les personnes physiques reconnues coupables de I’infraction prévue
au présent article encourent également la peine complémentaire d’ interdiction,
suivant les modalités prévues al’article 131-27 du code pénal, d’ exploiter ou
de diriger tout établissement soumis aux dispositions de |’ article L. 312-1 ainsi
gue d’ accueillir des personnes agées dans le cadre du titre 111 du livre IV du
présent code.

« En cas de récidive, les peines prévues au premier alinéa peuvent
étre portées au double. »
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Section 6
Dispositions communes

[Division et intitul€ nouveaux]

Art. 33 bis B (nouveau)
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-24 ainsi redigeé :

« Art. L. 313-24. - Dans les établissements et services mentionnés a
I"article L. 312-1, le fait qu'un salarié ou un agent a témoigné de mauvais
traitements ou privations infligés a une personne accueillie ou relaté de tels
agissements ne peut étre pris en considération pour décider de mesures
défavorables le concernant en matiere d embauche, de rémunération, de
formation, d affectation, de qualification, de classification, de promotion
professionnelle, de mutation ou de renouvellement du contrat de travail, ou
pour décider larésiliation du contrat de travail ou une sanction disciplinaire.

« En cas de licenciement, le juge peut prononcer la réintégration du
sdarié concerné si celui-ci le demande. »

Art. 33 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Il est inséré dans le méme code un article L. 313-25 ainsi rédigé :

«Art. L. 313-25. — Sauf disposition contraire, les modalités
d’ application du présent chapitre sont déterminées par décret en Consell

d Etat. »
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Chapitre 1V

Des dispositions financiér es

Art. 34 A
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

|.— Le chapitre IV du titre I* du livre 111 du méme code est intitulé :
« Dispositions financieres ».

[1.— Il est créé audit chapitre une section 1 intitulée : «Regles de
compétences en matiere tarifaire» et comprenant les articles L. 314-1 et
L. 314-2, une section 2 intitulée : « Régles budgétaires et de financement » et
comprenant les articles L. 314-3 a L. 314-9 et une section 3 intitulée :
« Dispositions diverses » et comprenant les articles L. 314-10 aL. 314-13.

Section 1

Desrégles de compétences en matieretarifaire

Art. 34
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’'article L. 314-1 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 314-1. — |. — La tarification des prestations fournies par les
établissements et services financés par le budget de I'Etat ou par les
organismes de sécurité sociale est arrétée chague année par le représentant de
I’ Etat dans le département.

« Il. — Latarification des prestations fournies par les établissements et
services habilités arecevoir des bénéficiaires de I’aide sociale du département
est arrétée chague année par le président du conseil général.

«Ill. — La tarification des prestations fournies par les établissements
et services mentionnés au 4° du | de I’article L. 312-1 est arrétée :

« @) Conjointement par le représentant de I'Etat dans le département
et le président du conseil général, lorsque le financement des prestations est
assuré en tout ou partie par le département ;
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« b) Par le représentant de I'Etat dans le département, lorsque le
financement des prestations est assuré exclusivement par le budget de I’ Etat.

« V. — La tarification des centres d’'action médico-sociale précoce
mentionnés a I'article L. 2132-4 du code de la santé publique est arrétée
conjointement par le représentant de I’ Etat dans le département et le président
du conseil général apres avis de la caisse régionale d’ assurance maladie.

«IV bis. — La tarification des foyers d'accueil médicalisés
mentionnés au 6° bisdu | deI’article L. 312-1 est arrétée :

« a) Pour les prestations de soins remboursables aux assurés sociaux,
par le représentant de I’ Etat dans le département ;

«b) Pour les prestations relatives a [I'hébergement et a
|”accompagnement ala vie sociale, par le président du conseil général.

«V. — Dans les cas mentionnés au a du Ill e au IV, en cas de
désaccord entre le représentant de I'Etat et le président du conseil général,
chague autorité précitée fixe par arrété le tarif relevant de sa compétence et le
soumet au tribunal interrégiona de la tarification sanitaire et sociale dont la
décision s'impose aces deux autorités.

«VI. — Le pouvoir de tarification peut étre confié a un autre
département que celui dimplantation d'un établissement, par convention
signée entre plusieurs départements utilisateurs de cet établissement. »

Art. 35
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 314-2 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 314-2. — La tarification des établissements et services
mentionnés au | de I’article L. 313-12 est arrétée :

« 1° Pour les prestations de soins remboursables aux assurés sociaux,
par |'autorité compétente de I’ Etat, apres avis du président du conseil général
et de la caisse régionale d’ assurance maladie ;

« 2° Pour les prestations relatives a la dépendance acquittées par
I”usager ou, si celui-ci remplit les conditions mentionnées al’article L. 232-2,
prises en charge par I'alocation personnalisée d’autonomie, par le président
du conseil général, aprés avis de |’ autorité compétente de I’ Etat ;
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« 3°Pour les prestations relatives a |'hébergement, dans les
établissements habilités a recevoir des bénéficiaires de I'aide sociale, par le
président du conseil géenéral.

« Cette tarification est notifiée aux établissements au plus tard
soixante jours a compter de la date de notification des dotations régionales
limitatives mentionnées al’article L. 314-3, pour |’exercice en cours, lorsgue
les documents nécessaires ala fixation de cette tarification ont été transmis
aux autorités compétentes.

« Pour les établissements visés a I'article L. 342-1, les prix des
prestations mentionnées au 3° ci-dessus sont fixés dans les conditions prévues
par les articles L. 342-2 aL. 342-6. »

Section 2

Desreégles budgétaires et de financement

Art. 35 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Supprimeé

Art. 35 ter
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Lesarticles L. 314-3 L. 314-5 du méme code sont ainsi rédigeés :

«Art. L. 314-3. — Le financement de celles des prestations des
établissements et services sociaux et médico-sociaux publics et privés qui sont
a la charge des organismes de sécurité sociale est soumis a un objectif de
dépenses.

« Les ministres chargés de la sécurité sociale, de |'action sociale, de
I”économie et du budget fixent annuellement cet objectif, en fonction de
I’ objectif national de dépenses d’ assurance maladie voté par le Parlement, et
corrélativement, le montant total annuel des dépenses prises en compte pour le
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calcul des dotations globales, forfaits, prix de journée et tarifs afférents aux
prestations correspondantes. Ce montant total annuel est fixé par application
d’un taux d’évolution aux dépenses de |’ année précédente au plus tard dans les
quinze jours qui suivent la publication de la loi de financement de la securité
sociale.

« Ce montant total annuel est constitué, aprés imputation de la part
mentionnée a I’article L. 162-43 du code de la sécurité sociale, en dotations
régionales limitatives. Le montant de ces dotations est fixé par les ministres
chargés de la securité sociale et de I’ action sociae, en fonction des besoins de
la population, des orientations définies par les schémas prévus a
I’article L. 312-5, des priorités définies au niveau national en matiére de
politigue médico-sociale, en tenant compte de I’ activité et des colts moyens
des établissements et services et d'un objectif de réduction progressive des
inégalités dans I’ allocation des ressources entre régions.

« Chaque dotation régionale est répartie par le représentant de |’ Etat
dans la région, en liaison avec le directeur de I’agence régionale de
I"hospitalisation et les représentants de I'Etat dans les départements en
dotations départementales limitatives. Ces dotations départementales peuvent,
dans les mémes conditions, étre réparties par le représentant de I’ Etat dans le
département en dotations affectées par catégories de bénéficiaires ou a
certaines prestations dans des conditions fixées par decret.

«Art. L.314-4. — Le montant total annuel des dépenses des
établissements et services mentionnés aux a du 5° e 7° du | de
I"article L. 312-1, imputables aux prestations prises en charge par |'aide
sociale de I'Etat, et, corrélativement, le montant total annuel des dépenses
prises en compte pour le calcul des dotations globales de fonctionnement de
ces établissements et services sont déterminés par le montant limitatif inscrit a
ce titre dans laloi de finances initiale de I’ exercice considéré.

« Ce montant total annuel est constitué en dotations régionales
limitatives. Le montant de ces dotations régionales est fixé par le ministre
chargé de I'action sociale, en fonction des besoins de la population, des
priorités définies au niveau national en matiere de politiqgue médico-sociale, en
tenant compte de |’ activité et des colts moyens des établissements et services
et d'un objectif de réduction progressive des inégalités dans |’ alocation des
ressources entre regions.

« Chaque dotation régionake est répartie par le représentant de I’ Etat
dans la région, en liaison avec les représentants de I'Etat dans les
départements, en dotations départementales limitatives, dont le montant tient
compte des priorités locales, des orientations des schémas prévus a
I"article L. 312-5, de I’activité et des colts moyens des établissements et
services, et d'un objectif de réduction des inégalités dans I'allocation des
ressources entre départements et établissements et services.
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«Art. L.314-5. — Pour chaque établissement et service, le
représentant de I’ Etat dans le département peut modifier le montant global des
recettes et dépenses prévisionnelles, mentionnées au 3° du | de
I"article L. 314-7, imputables aux prestations prises en charge par |'aide
socide de I'Etat ou par les organismes de securité sociale, compte tenu du
montant des dotations régionales ou départementales définies ci-dessus ; la
méme procédure s appligue en cas de révision, au titre du méme exercice, des
dotations régionales ou départementales initiales.

«Le représentant de I'Etat dans le département peut également
supprimer ou diminuer les prévisions de dépenses qu’il estime injustifiées ou
excessives compte tenu, d' une part, des conditions de satisfaction des besoins
de la population, telles gu’ elles résultent notamment des orientations des
schémas prévus al’ article L. 312-5, d’ autre part, de I’ évolution de I’ activité et
des colts des établissements et services appréciés par rapport au
fonctionnement des autres équipements comparables dans le département ou la
région.

« Des conventions conclues entre le représentant de I'Etat dans la
région, les représentants de I'Etat dans les départements, les gestionnaires
d établissement et de service et, le cas échéant, formules de coopération
mentionnées aux 2° et 3° de I'article L. 312-7 précisent, dans une perspective
pluriannuelle, les objectifs prévisionnels et les criteres d évaluation de
I” activité et des colts des prestations imputables al’ aide sociale de I’ Etat dans
les établissements et services concernés. »

Art. 35 quater
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 314-6 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 314-6. — Les conventions collectives de travail, conventions
d’ entreprise ou d’ établissement et accords de retraite applicables aux salariés
des établissements de santé et des établissements et services sociaux et
médico-sociaux abut non lucratif dont les dépenses de fonctionnement sont,
en vertu de dispositions législatives ou réglementaires, supportées, en tout ou
partie, directement ou indirectement, soit par des personnes morales de droit
public, soit par des organismes de securité sociale, ne prennent effet qu’ aprés
agrément donné par le ministre compétent aprés avis d’'une commission ou
sont représentés des élus locaux et dans des conditions fixées par voie
réglementaire. Ces conventions ou accords simposent aux autorités
compétentes en matiére de tarification.

« Les ministres chargés de la sécurité sociale et de I’action sociale
établissent annuellement, avant le 1¥ mars de I’année en cours, un rapport
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relatif aux agréments des conventions et accords mentionnés a |’alinéa
précédent, pour |’ année écoulée, et aux orientations en matiére d’ agrément des
accords et d’ évolution de la masse salariale pour I’année en cours.

« Ce rapport est transmis au Parlement, au comité des finances locales
et aux partenaires sociaux concernés selon des modalités fixées par décret. »

Art. 36
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 314-7 du méme code est ainsi rédige :

« Art. L. 314-7. — |. — Dans les établissements et services mentionnés
aul de I'article L. 312-1, sont soumis al’accord de I’ autorité compétente en
matiere de tarification :

« 1° Les emprunts dont la durée est supérieure aun an;
« 2° Les programmes d’investissement et leurs plans de financement ;

«3°Les prévisions de charges et de produits d exploitation
permettant de déterminer les tarifs des prestations prises en charge par I’ Etat,
les départements ou les organismes de seécurité sociale, ainsi que les
affectations de résultats qui en découlent.

« Les dispositions mentionnées aux 1° et 2° ne sont pas applicables
aux établissements vises al’article L. 342-1.

« Un décret en Conseil d'Etat précise les conditions dans lesquelles
ces charges, produits et résultats sont retracés dans des comptes distincts, en
fonction de la nature des prestations, de leur tarification et de leur
financement.

«Il. — Le montant global des dépenses autorisées ainsi que les tarifs
des établissements et services mentionnés au | de I'article L. 312-1 sont
notifiés par I’autorité compétente en matiere de tarification, au terme d’ une
procédure contradictoire, au plus tard soixante jours a compter de la date de
notification des dotations mentionnées, selon le cas, aux articlesL. 313-8,
L. 314-3 et L. 314-4, selon des modalités fixées par décret en Conseil d’ Etat.

« Les décisions mentionnées aux 1° et 2° du | sont opposables a
|”autorité compétente en matiere de tarification s celle-ci n'a pas fait
connaitre son opposition dans un délai fixé par décret en Conseil d’ Etat. Il en
va de méme des décisions modificatives concernant les prévisions de charges
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ou de produits mentionnées au 3° du | qui interviennent aprés la fixation des
tarifs.

«Ill. — L'autorité compétente en matiere de tarification ne peut
modifier que :

« 1° Les prévisions de charges ou de produits insuffisantes ou qui ne
sont pas compatibles avec les dotations de financement fixées dans les
conditions prévues, selon le cas, aux articlesL. 313-8, L. 314-3 et L. 314-4;

«2°Les prévisions de charges qui sont manifestement hors de
proportion avec le service rendu ou avec les colts des établissements et
services fournissant des prestations comparables en termes de qualité de prise
en charge ou d’ accompagnement.

« La décision de modification doit &re motivée.

« V. — Les dépenses de I’ établissement ou du service imputables a
des décisions n'ayant pas fait I’objet des procédures mentionnées au présent
article ne sont pas opposables aux collectivités publiques et organismes de
securité sociale.

«V. — Les charges et produits des établissements et services
mentionnés au | de I’article L. 312-1, dont les prestations ne sont pas prises en
charge ou ne le sont que partiellement par les collectivités et organismes
susmentionnés, ont retracés dans un ou plusieurs comptes distincts qui sont
transmis al’ autorité compétente en matiére de tarification.

« La personne physique ou morale gestionnaire de |’ établissement ou
du service tient a la disposition de I'autorité compétente en matiere de
tarification tout élément d’information comptable ou financier relatif a
I"activité de I’ établissement ou du service, ainsi que tous états et comptes
annuels consolidés relatifs al’ activité de la personne morale gestionnaire.

« Les dispositions du présent V ne sont pas applicables aux
prestations relatives al’hébergement dans les établissements visés al’article
L. 342-1.

« V1. — Les budgets des établissements et services sociaux et médico
sociaux peuvent prendre en compte, éventuellement suivant une répartition
établie en fonction du niveau respectif de ces budgets, les dépenses relatives
aux frais du siege socia de I'’organisme gestionnaire pour la part de ces
dépenses utiles ala réalisation de leur mission dans des conditions fixées par
décret en Conseil d' Etat. »
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Art. 37
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 314-8 du méme code est ainsi rédige :

« Art. L. 314-8. — Les modalités de fixation de la tarification des
établissements et services mentionnés au | de ['article L.312-1 sont
déterminées par un décret en Conseil d’Etat qui prévoit notamment :

«1°Les conditions et modalités de la tarification de certains
établissements ou services, sous forme de prix de journée, tarifs de prestations
ou forfaits journaliers et les modalités de globalisation des financements sous
forme de forfaits annuels ou de dotations globales ;

«2°Les conditions dans lesquelles les personnes accueillies
temporairement peuvent étre dispensées d acquitter tout ou partie des frais
afférents aleur prise en charge.

« L"accueil temporaire est défini par voie réglementaire. »

Art. 37 bis AA (nouveau)
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 314-9 du méme code est ainsi redigé :

« Art. L. 314-9. — Les montants des éléments de tarification afférents
aux soins et ala dépendance mentionnés aux 1° et 2° de I’article L. 314-2 sont
modulés selon I’ état de la personne accueillie au moyen de la grille nationale
mentionnée al’ article L. 232-2.

« La convention pluriannuelle mentionnée au | de I'article L. 313-12
précise la périodicité de la révision du niveau de perte d autonomie des
résidents selon la grille nationale mentionnée al’ article L. 232-2.

« L’évaluation de la perte dautonomie des résidents de chaque
établissement est transmise, pour controle et validation, a un médecin
appartenant a une équipe médico-sociale du département et a un praticien
conseil de la caisse d assurance maladie. En cas de désaccord entre les deux
médecins précités sur cette validation, une commission départementale de
coordination médicale dont la composition, les missions et les modalités
d’ organisation et de fonctionnement sont définies par un arrété des ministres
chargés de I'action sociale et des collectivités territoriales, détermine le
classement définitif.
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« Lorsgu'un établissement hébergeant des personnes &gées
dépendantes conteste la répartition des résidents qu'il accueille selon les
niveaux de perte dautonomie arrétée dans les conditions mentionnées
ci-dessus, il peut introduire un recours devant le tribunal interrégional de la
tarification sanitaire et sociale mentionné al’ article L. 351-1. »

Section 3
Dispositions diver ses

[Division et intitulé nouveaux]

Art. 37 bisA
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

|.- Les articlesL. 314-10 a L. 314-13 du méme code sont ainsi
rédigeés :

« Art. L. 314-10. — Les personnes qui s absentent temporairement, de
facon occasionnelle ou périodique, de I’ établissement ou elles sont accueillies
peuvent étre dispensées d acquitter tout ou partie de leurs frais d’ hébergement.

« Les conditions d'application du présent article, qui peuvent étre
variables selon la nature de |’ établissement et le mode de prise en charge
desdits frais, sont soit fixées par voie réglementaire lorsqu'il S agit
d’ établissements dont le financement est assuré grace a une participation
directe ou indirecte de I'Etat ou d organismes de sécurité sociale, soit
déterminées par le réglement départemental d’aide sociale lorsgu’il s agit
d’ établissements dont |e département assure seul le financement.

« Art. L. 314-11. — Les dépenses de soins parameédicaux dispensés par
des professionnels de statut libéral ou salarié dans le cadre d une action
de maintien a domicile par les établissements et services mentionnés aux 7°,
8° et 9° du |l de l'article L. 312-1 peuvent étre prises en charge par les
organismes d'assurance maladie suivant une formule forfaitaire et, dans ce
cas, réglées directement par ces organismes aux institutions dans les
conditions fixées par voie réglementaire.

«La participation de I'assuré social aux dépenses de soins
paramédicaux dispensées par les établissements et services précités peut étre
réduite ou supprimée dans des conditions fixées par voie réglementaire.
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« Art. L. 314-12. — Des conditions particuliéres d’ exercice des
professionnels de santé exercant atitre libéral destinées notamment a assurer
|’ organisation, la coordination et I’évaluation des soins, |'information et la
formation sont mises en cavre dans les établissements d’ hébergement pour
personnes agées dépendantes.

« Ces conditions peuvent porter sur des modes de rémunération
particuliers autres que le paiement a |I'acte et sur le paiement direct des
professionnels par I’ établissement.

« Un contrat portant sur ces conditions d exercice est conclu entre le
professionnel et I’ établissement.

«Art. L.314-13. — Sauf disposition contraire, les modalités
d’ application du présent chapitre sont déterminées par décret en Conseil
d’ Etat. »

[l. - L article L. 314-14 du méme code est abrogeé.

Art. 37 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

I. —A. - Dans les articles L. 351-1 et L. 351-3 du code de I’ action
sociale et des familles, les mots: « la commission interrégionale » sont
remplacés par les mots : « le tribunal interrégional ».

B. — Dans le premier ainéa de I'article L. 351-2 du méme code, les
mots : « La commission interrégionale de la tarification sanitaire et sociale est
présidée » sont remplacés par les mots: « Le tribuna interrégional de la
tarification sanitaire et sociale est présidée » et, dans & deuxieme alinéa du
méme article, les mots: « La commission interrégionale de la tarification
sanitaire et sociale est composée » sont remplacés par les mots : «Le tribunal
interrégional de latarification sanitaire et sociale est composé ».

C.—Dans laticle L. 351-4 du méme code, les mots «commissions
interrégionales » sont remplaces par les mots : « tribunaux interrégionaux ».

D.—-Dans les articles L. 351-4 a L. 351-6 du méme code, le mot :
« Commission » est remplacé par le mot : « Cour ».

E. — Dans le premier ainéa de I'article L. 351-5 du méme code, les
mots : « du contentieux » sont supprimes.
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F.—Dans l'article L. 351-6 du méme code, les mots: «de la
commission interrégionale sont remplacés par les mots: « du tribunal
interrégional ».

[l.— L article L. 351-7 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 351-7. — LesarticlesL. 1131 et L. 911-1 aL. 911-8 du code
de justice administrative sont applicables par la Cour nationale de la
tarification sanitaire et sociale et par les tribunaux interrégionaux de la
tarification sanitaire et sociale. »

[l (nouveau) — Aprés I'article L. 351-7 du méme code, il est inséré
un article L. 351-8 ainsi rédigé :

«Art. L.351-8. — Sauf disposition contraire, les modalités
d’ application du présent chapitre sont déterminées par décret en Conseil
d Etat, notamment les régles de procédure applicables devant les juridictions
de la tarification sanitaire et sociale et les modalités de désignation des
membres des tribunaux interrégionaux. »

Chapitre V

Des dispositions propres aux établissements
et services sociaux et meédico-sociaux
relevant de personnes morales de droit public

Art. 38 A
(Texte du Sénat)

|. — Le chapitre V du titre ler du livre Il1 du méme code est intitulé :
« Dispositions propres aux établissements et services sociaux et medico
sociaux relevant de personnes morales de droit public ».

[I. — La section 1 dudit chapitre est intitulée : « Dispositions
générales » et comprend les articlesL. 315-1 aL. 3158

[11.— La section 2 du méme chapitre est intitulée : « Statut des
établissements publics sociaux et médico-sociaux dotés de la personnalité
juridique » et comprend les articles L. 315-9 aL. 315-18.

V. — Lasection 3 du méme chapitre et son intitulé sont supprimeés.
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Section 1

Des dispositions générales

Art. 38 AB (nouveau)
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’article L. 3151 du méme code est ainsi rédige :

« Art. L. 315-1. — Les interventions abut social et médico-social des
personnes morales de droit public sont assurées soit par des établissements
publics communaux, intercommunaux, départementaux, interdépartementaux
Ou nationaux, soit par des services non personnalisés. »

Art. 38
(Texte du Sénat)
L’ article L. 315-2 du méme code est ainsi rédige :

«Art. L. 315-2. — Les éablissements et les services sociaux et
médico-sociaux publics sont créés par arrété du ou des ministres compétents,
par délibération de la ou des collectivités territoriales compétentes ou d'un
groupement ou par délibération du conseil d’administration d’ un établissement
public.

« Lorsque les prestations gqu’ils fournissent sont éligibles a une prise
en charge par I’aide sociale de I’ Etat ou par les organismes de sécurité sociale,
I"avis du représentant de |'Etat est recueilli préalablement ala délibération
mentionnée au premier alinéa.

« Lorsgue les prestations qu’ils fournissent sont éligibles aune prise
en charge par I’aide sociale départementale, I’avis du président du conseil
général est recueilli préalablement a la délibération mentionnée au premier
ainéa. »
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Art. 39
(Texte du Sénat)
L’ article L. 315-3 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 315-3. — Lorsgue les établissements ou services ne sont pas
dotés de la personnalité juridique, le projet d établissement ou de service
mentionné a [l'article L. 311-8 détermine les modalités de leur
individualisation fonctionnelle et budgétaire. »

Art. 39 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
|.- L’article L. 315-4 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 315-4. — La visite de conformité mentionnée a I’article
L. 313-6 est opérée, apres achevement des travaux, par I’organe exécutif de la
collectivité territoriale qui |I'a créé ou, lorsque I’ établissement a été créé par
délibération de plusieurs collectivités territoriales, par |’ organe exécutif de la
collectivité territoriale sur le territoire de laguelle il est implanté. »

[1.- 1l est rétabli un article L. 315-5 ainsi rédigé :

« Art. L. 315-5. — Les établissements publics locaux et les services
non personnalisés peuvent étre habilités arecevoir des bénéficiaires de I’aide
sociale ou autorisés adispenser des soins remboursables aux assurés sociaux.

« Pour les établissements mentionnés aux 1° et 6° bis du | de
I"article L. 312-1, |’ habilitation est délivrée par le président du conseil général.
Pour les établissements et services mentionnés aux 2° et 6° du | de
I’article L. 312-1, I’ habilitation est délivrée par le président du conseil général
ou par le représentant de I'Etat dans des conditions fixées par décret en
Conseil d'Etat. Pour les autres établissements, elle est délivrée, s'il y a lieu,
par le représentant de I'Etat. Celui-ci est, dans tous les cas, compétent pour
autoriser les établissements ou services a dispenser des soins remboursables
aux assurés sociaux en application de I’article L. 162-21 du code de la sécurité
sociae.

« L"habilitation ou I'autorisation peut étre refusée ou retirée pour les
motifs et selon les modalités énoncés aux articlesL.313-8 et L. 313-9 du
présent code. »
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[Il.- Les articlesL.3156 a L.3158 du méme code sont ainsi
rédiges :

« Art. L. 315-6. — Les établissements publics locaux et les services
non personnalisés peuvent étre fermes totalement ou partiellement, a titre
provisoire ou définitif, pour les motifs énoncés al’article L. 313-16, par le
représentant de I’ Etat dans le département.

« Art. L. 315-7. — Sans préjudice de I'application des dispositions de
I"article L. 6111-3 du code de la santé publigue, les établissements mentionnés
aux 2°, adub°, 6° 6°biset 7° dul del'article L. 312-1 du présent code, ainsi
gue les maisons denfants a caractére social, qui relevent des personnes
morales de droit public al’exception des établissements relevant de I’ Office
national des anciens combattants, de |’institution de gestion sociale des armées
et des maisons de retraite rattachées au centre d action sociale de la Ville de
Paris, constituent des établissements publics.

« Ceux de ces établissements qui, a la date du 30 juin 1975,
fonctionnaient comme des services non personnalisés des personnes morales
de droit public sont érigés en établissements publics ou rattachés a un
établissement public de méme nature.

« Les dispositions des ainéas précédents ne s appliquent pas aux
établissements qui sont créés ou gérés par des centres communaux ou
intercommunaux d’ action sociale, ni aux établissements qui sont gérés par des
établissements publics de santé. Dans certains cas et a leur demande, les
établissements a caractére social ériges en établissements publics peuvent
passer des conventions de gestion avec des établissements publics.

«Art. L. 315-8. — Les établissements relevant des services
départementaux de I'aide sociale a I’enfance et les maisons d’enfants a
caractere social mentionnés au 4° de I’article 2 du chapitre ler du titre IV du
statut général des fonctionnaires de I’ Etat et des collectivités territoriales sont
dotés, lorsgu’ils n'ont pas la personnaité morale, d'une commission de
surveillance nommée par le président du conseil général et d'un directeur
nommeé, apres avis du président du conseil général, par I’ autorité compétente
de I’ Etat.

« Lorsgu’ils constituent des établissements publics, ils sont
administrés par un conseil d’administration assisté d'un directeur nommeé,
apres avis du président du conseil d administration, par I’ autorité compétente
de I’ Etat. »
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Section 2

Du statut des établissements publics sociaux
et médico-sociaux dotés de la personnalité juridique

Art. 40
(Texte du Sénat)
L’ article L. 3159 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 315-9. — Les établissements publics sociaux et médico
sociaux sont communaux, intercommunaux, départementaux,
interdépartementaux ou nationaux. lls sont administrés par un conseil
d administration et dirigés par un directeur nommeé par |’ autorité compétente
de I’ Etat apres avis du président du conseil d’ administration. »

Art. 41
(Texte du Sénat)
L’ article L. 315-10 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 315-10. — I. — Le conseil d" administration des établissements
publics sociaux ou médico-sociaux locaux comprend :

«1° Des représentants de la ou des collectivités territoriales de
rattachement ou de leurs groupements;;

«2° Un représentant de la collectivité territoriale d’ implantation si
elle n’est pas représentée au titre du 1° ;

« 3° Un ou des représentants des départements qui supportent, en tout
ou partie, les frais de prise en charge des personnes accueillies;

« 4° Des représentants des usagers;;
« 5° Des représentants du personnel ;
« 6° Des personnalités qualifiées.

« La composition et les modalités de désignation des membres du
conseil d administration sont fixées par décret en Conseil d’ Etat.
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«Le conseil dadministration des établissements communaux est
présidé par le maire. Le conseil dadministration des établissements
départementaux est présidé par le président du conseil général. Le conseil
d’administration des établissements intercommunaux est présidé par le
président de I’organe délibérant de I’ établissement public de coopération
intercommunal e.

« Toutefois, sur proposition du président du conseil général, du maire
ou du président de I’ organe délibérant de I’ établissement public de coopération
intercommunale, selon le cas, la présidence du conseil d’ administration est
assurée par un représentant élu en son sein respectivement, par le conseil
général, le conseil municipal ou I’ organe délibérant preécité.

«Il. — L’acte constitutif de chaque établissement public social ou
meédico-social national fixe la composition de son conseil d’administration. Le
conseil d'administration d’un établissement public social ou médico-social
national doit comprendre des représentants des usagers et du personnel. »

Art. 42
(Texte du Sénat)
L’article L. 315-11 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 315-11. — Nul ne peut étre membre d'un consell
d’ administration :

« 1° A plus d'un des titres mentionnés al’ article L. 315-10 ;

«2° S'il encourt I’une des incapacités prévues par les articles L. 5 et
L. 6 du code électoral ;

« 3° S'il est personnellement ou par |'intermédiaire de son conjoint,
de son concubin ou de la personne avec qui il a conclu un pacte civil de
solidarité, de ses ascendants ou descendants en ligne directe, directement ou
indirectement intéressé ala gestion de I’ établissement social ou médico-social
concerne ;

«3° bis Sil est fournisseur de biens ou de services, lié a
| établissement par contrat ;

«4° Sil est lié al’établissement par contrat, sauf s'il sagit des
représentants du personnel ;

« 5° S'il a été lui-méme directeur dudit établissement.
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« En cas d’ incompatibilité applicable au président du conseil général
ou au maire, la présidence est dévolue aun représentant élu, désigné en son
sein, respectivement par le conseil général ou le conseil municipal. »

Art. 43
(Texte du Sénat)
L’ article L. 315-12 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 315-12. — Le conseil d’administration des établissements
publics sociaux ou médicosociaux définit la politigue générale de
|’ établissement et délibére sur :

«1°Le projet d'établissement ou de service mentionné a I’ article
L. 311-7, ainsi que les contrats pluriannuels mentionnés al’article L. 313-11;

« 3° Les programmes d’ investissement ;
« 4° Lerapport d’ activité ;

«5°Le budget et les décisons modificatives, les crédits
supplémentaires et |a tarification des prestations ;

« 6° Les comptes financiers, les décisions d’ affectation des résultats
ou les propositions d’ affectation desdits résultats, lorsque leurs financements
sont majoritairement apportés par une collectivité publique ou les organismes
de sécurité sociale ;

«7°Les décisions affectant [’organisation ou I'activité de
| établissement ;

« 8° Le tableau des emplois du personnel ;
« 9° La participation ades actions de coopération et de coordination;

« 10° Les acquisitions, aliénations, échanges d immeubles et leur
affectation et les conditions des baux de plus de dix-huit ans ;

« 11° Les emprunts;
« 12° Le reglement de fonctionnement ;

« 13° L’acceptation et le refus de dons et legs ;
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« 14° Les actions en justice et |es transactions ;

« 15° Les regles concernant I’emploi des diverses catégories de
personnel, pour autant qu'elles n'ont pas été fixées par des dispositions
|égislatives ou réglementaires. »

Art. 43 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
|.—L’article L. 31513 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 315-13. — Dans chaque établissement public social ou
meédico-social est ingtitué un comité technique d’ établissement présidé par le
directeur ou son représentant membre des corps des personnels de direction, et
compose de représentants du personnel relevant du titre IV du statut général
des fonctionnaires de I’ Etat et des collectivités territoriales, élus par colleges
définis en fonction des catégories mentionnées al’article 4 de ce titre sur des
listes présentées par les organisations syndicales représentatives au sein de
chague établissement pour chague catégorie de personnel.

« La représentativité des organisations syndicales s apprécie d apres
les critéres définis a l'article 9bis du titre 1 du statut général des
fonctionnaires de |’ Etat et des collectivités territoriales.

« Lorsqu'aucune organisation syndicale ne présente de liste ou
lorsque la participation est inférieure a un taux fixé par décret, les listes
peuvent étre librement établies.

« Le comité technique d établissement est obligatoirement consulté
aur

«1°Le projet d établissement et les programmes d’investissement
relatifs aux travaux et aux équipements matériels;

«2°Le budget, les crédits supplémentaires et les comptes, la
tarification des prestations servies et le tableau des emplois du personnel et ses
modifications ;

« 3° Les créations, suppressions et transformations de services ;

« 4° Les conditions et I’organisation du travail dans I’ établissement,
notamment les programmes de modernisation des méthodes et techniques de
travail et leurs incidences sur la situation du personnel;

«5°Les regles concernant |I'emploi des diverses catégories de
personnels, pour autant qu’'elles n'ont pas été fixées par des dispositions
|égislatives ou réglementaires ;
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« 6° Les critéres de répartition de certaines primes et indemnités ;

« 7° La politique générale de formation du personnel et notamment le
plan de formation ;

« 8° Le bilan social, le cas échéant ;

« 9° La participation aux actions de coopération et de coordination
mentionnées ala section 4 du chapitre Il du titre 1 du livre Il du présent
code.

« Les modalités d'application du présent article et notamment le
nombre de membres titulaires et suppléants du comité technique
d’ établissement ainsi que les regles de fonctionnement de ce comité sont fixés
par décret en Conseil d’ Etat.

« Un décret définit les moyens dont dispose le comité technique
d’ établissement pour exercer ses missions. »

[1.—L'article L. 315-14-1 du méme code est abrogé.

Art. 44
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 31514 du méme code est ainsi rédigé :

« Art. L. 315-14. — Sans préjudice de I’ application des dispositions
prévues al’article L. 314-7, les délibérations mentionnées al’article L. 315-12
sont exécutoires de plein droit des qu’il a été procédé aleur transmission au
représentant de |’ Etat dans le département.

« Le représentant de I'Etat dans le département saisit la chambre
régionale des comptes des délibérations dont il estime gu’ elles entrainent des
dépenses de nature a menacer I'équilibre budgétaire de I’ établissement, dans
les quinze jours suivant leur transmission. Il informe sans délai I’ établissement
de cette saisine, qu’il peut assortir d’un sursis aexécution. Sur avis conforme
de la chambre régionale des comptes, rendu dans un délai de trente jours
suivant la saisine, le représentant de I’ Etat dans le département peut annuler la
délibération.

« Le représentant de I'Etat dans le département défére au tribunal
administratif les délibérations qu’il estime contraires a la légalité dans les
deux mois suivant leur transmission. Il en informe sans délai |’ établissement et
lui communique toute précision sur les illégalités invoquées. |l peut assortir
son recours d une demande de suspension; il est fait droit acette demande si
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I’'un des moyens invoqués parait, en |I'éat de I’instruction, propre a créer un
doute sérieux quant ala légalité de la délibération attaguée.

« Les modalités d’ application du présent article sont déterminées par
décret en Conseil d Etat. »

Art. 44 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
L’ article L. 315-15 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 315-15. — |I. — Le budget et les décisions modificatives
mentionnés au 5° de I'article L. 315-12 sont préparés et présentés par le
directeur. Le budget de I'année est voté par le conseil d administration et
transmis au plus tard le 31 octobre précédant |’ exercice auquel il se rapporte.
Le cas échéant, il est établi en cohérence avec le contrat pluriannuel
mentionné al’article L. 313-11.

« Les autorisations de dépenses et les prévisions de recettes qui
figurent au budget sont présentées et votées par groupes fonctionnels, dont la
composition est conforme aune nomenclature fixée par arrété. Les décisions
modificatives sont présentées et votées dans les mémes formes.

« Les délibérations relatives au budget et aux décisions modificatives
sont transmises sans délai aux autorités compétentes en matiére de tarification
en vue de leur approbation, dans les conditions fixées par I’ article L. 314-7.

« Il. — Les comptes financiers mentionnés au 6° de I’ article L. 315-12
sont adoptés par le conseil dadministration et transmis aux autorités
compétentes en matiére de tarification au plus tard le 30 avril de I’année

suivant I’ exercice auquel ils se rapportent. »

Art. 45
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 315-16 ainsi rédigé :

« Art. L. 315-16. — Les comptables des établissements publics sociaux
et médico-sociaux sont des comptables directs du Trésor ayant qualité de
comptables principaux.
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« Lorsgue le comptable de I’ établissement notifie a |’ ordonnateur sa
décision de suspendre une dépense, celui-ci peut lui adresser un ordre de
réquisition. Le comptable est tenu de s'y conformer, sauf en cas :

« 1° D’insuffisance de fonds disponibles ;

« 2° De dépenses ordonnancées sur des crédits irréguliérement
ouverts ou insuffisants ou sur des créedits autres que ceux sur lesguels elle
devrait étre imputée ;

« 3° D’absence de justification de service fait ou de défaut de
caractere libératoire du reglement.

« L’ordre de réquisition est porté a la connaissance du conselil
d’administration de I’ établissement et notifié au trésorier-payeur général du
département, qui le transmet ala chambre régionale des comptes.

«En cas de réquisition, le comptable est déchargé de sa
responsabilité.

«Le comptable assiste, avec voix consultative, au conseil
d’administration de I’ établissement lorsque celui-ci délibére sur des affaires de
sa compétence.

« Les conditions de placement et de rémunération des fonds des
établissements publics sociaux et médico-sociaux sont déterminées par décret.

« A la demande de I’ ordonnateur, le comptable informe ce dernier de
la situation de paiement des mandats et du recouvrement des titres de recettes,
de la situation de trésorerie et de tout élément utile ala bonne gestion de
|’ établissement. |l paie les mandats dans |'ordre de priorité indiqué par
I’ ordonnateur. »

Art. 46
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Il est inséré dans le méme code un article L. 315-17 ainsi rédigé :

« Art. L. 315-17. — Le directeur représente |’ établissement en justice
et dans tous les actes de lavie civile.

« Il prépare les travaux du conseil d’ administration et lui soumet le
projet d’ établissement mentionné al’ article L. 311-8.

«Il est chargée de [I'exécution des décisions du conseil
d administration et met en cavre les actions approuvées par celui-ci. Il est
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compétent pour régler les affaires de I’ établissement autres que celles qui sont
énumérées al’article L. 315-12. Il assure la gestion et la conduite générale de
|’ é&tablissement et en tient le conseil d’administration informé.

« Il veille ala réalisation du projet d établissement ou de service et a
son évaluation.

« Il nomme le personnel, al’exception des personnels titulaires des
instituts nationaux de jeunes sourds et de I'Institut national des jeunes
aveugles, et exerce son autorité sur I’ensemble de celui-ci.

« Le directeur peut déléguer sa signature dans des conditions et sur
des matiéres définies par décret. Pour |’ exercice de certaines des attributions
du conseill dadministration définies par décret, le directeur peut recevoir
délégation du président du conseil d’ administration.

Art. 46 bis
(Texte du Sénat)
Il est inséré dans le méme code un article L. 315-18 ainsi rédigé :

«Art. L. 315-18. — Le régime administratif, budgétaire, financier et
comptable des établissements publics sociaux et médico-sociaux nationaux
ainsi que les modalités du contréle de I'Etat sur ces établissements sont
déterminés par décret en Conseil d’ Etat compte tenu de la nature particuliere
de leur mission. »

Chapitre VI

Dispositions diver ses et transitoires

Art. 47
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
|.- Le code de I action sociale et des familles est ainsi modifié :

1° Dans le dernier ainéa de |'article L. 121-2, les références:
«L.3135 a L.3137» sont remplacées par les références: «L. 313-8,
L.313-8-1etlL. 3139»;
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2° Dans |I’avant-dernier alinéa de |'article L. 221-1, les références :
«L.3135 L. 3136 et L. 313-7» sont remplacées par les références:
«L.3138, L.313-8-1etL.3139»;

3° Dans les articles L. 232-5 et L. 232-8, |la référence : «L. 312-8 »
est remplacée par laréférence : « L. 313-12 »;

4° Dans les articles L. 232-8, L. 232-9 et L. 232-10, la référence :
« L. 3151 » est remplacée par laréférence : « L. 314-2 »;

5° Dans I'avant-dernier ainéa du Il de l'article L. 232-8, la
référence : « L. 315-6 » est remplacée par laréférence : « L. 314-9 »;

6° Dans la premiéere phrase de I’ article L. 232-15, laréférence : « 5° »
est remplacée par laréférence : «6° du |l »;

7° Dans le deuxieme alinéa de |'article L. 345-1 et dans |'avant-
dernier alinéa de I'article L. 345-2, la référence : «8° » est remplacée par la
référence : « 7° dul ».

[1.- 1° Les articles 48 et 49 de la loi n° 86-17 du 6 janvier 1986
adaptant la législation sanitaire et sociale aux transferts de compétences en
matiére d' aide sociale et de santé sont abrogeés.

2° Les articles 23 et 24 de la loi n°86-33 du 6janvier 1986 portant
dispositions statutaires relatives a la fonction publique hospitaliere sont
abrogés.

[l (nouveau).- Dans le deuxiéme alinéa de I'article L. 162-43 du code

de la sécurité sociale, la référence : « L. 315-9» est remplacée par la
référence : « L. 314-3 ».

IV (nouveau).- Dans le premier alinéa de I'article L. 6111-3 du code
de la santé publique, les mots : «al’article 3 de la loi n° 75535 du 30 juin
1975 relative aux institutions sociales et médico-sociales et al’article 46 de la
loi n° 75534 du 30 juin 1975 d'orientation en faveur des personnes
handicapées » sont remplacés par les mots : « aux articles L. 312-1 et L. 344-1
du code de I’ action sociale et des familles ».

Dans le dernier alinéa du méme article, aprés les mots: «les lois
susmentionnées » sont remplacés par les mots : « le code susmentionneé ».
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Art. 48

(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

. — L’article L. 162-24-1 du code de la securité sociale est ainsi
rédigé :

«Art. L. 162-24-1. — La tarification des prestations supportées par
|” assurance maladie et délivrées par les établissements et services mentionnés
al’article L. 312-1 du code de I'action sociade et des familles, al’exception
des 1°, 4°, a du 5°, 7° et 8° bis du I, est fixée par |’autorité compétente de

I’ Etat, apres avis de la caisse régionale d’ assurance maladie et, le cas échéant,
du président du conseil général.

« Les tribunaux interrégionaux de la tarification sanitaire et sociale

sont compétents en premier ressort pour statuer en matiere contentieuse sur les
recours contre les décisions de I’ autorité susmentionnée. »

II. — Le dernier ainéadu | del'article L. 162-31-1 du méme code est
ainsi rédigeé :

« Les établissements et services mentionnés aux 2°, 6°, 6° bis et 10°
du | de l'article L. 312-1 du code de I'action sociale et des familles qui

apportent adomicile une assistance dans les actes quotidiens de la vie peuvent
participer aces actions expérimentales. »

Art. 49

(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Supprimé

Art. 50
(Texte du Sénat)

. — L'article L. 342-1 du code de I’ action sociale et des familles est
ainsi rédige :

« Art. L. 342-1. — Sont soumis aux dispositions du présent chapitre :

« 1° Les établissements mentionnés au 6° du | de I'article L. 312-1,

lorsqu’ils ne sont ni habilités arecevoir des bénéficiaires de I’aide sociale ni
conventionnés au titre de I’ aide personnalisée au logement ;
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« 2° Les mémes établissements, lorsgu’ils n’accueillent pas a titre
principal des bénéficiaires de I’ aide sociale pour la fraction de leur capacité au
titre de laquelle ils ne sont pas habilités arecevoir des bénéficiaires de I’aide
socide ;

« 3° Les établissements conventionnés au titre de |’ aide personnalisée
au logement et non habilités arecevoir des bénéficiaires de I’ aide sociale pour
les prestations non prises en compte dans le calcul de la redevance définie aux
articles R. 353-156 aR. 353-159 du code de la construction et de I’ habitation.

« Ces établissements ne peuvent héberger une personne agée sans
gu'au préalable un contrat écrit ait été passé avec cette personne ou son
représentant légal. Pour la signature de ce contrat, la personne ou son
représentant |égal peut se faire accompagner d’ une personne de son choix. »

[I. — Dans la premiére phrase de I’article L. 342-3 du méme code,
apres les mots : «Le prix de chague prestation », sont insérés les mots : «, a
I’ exception de celles prévues aux 1° et 2° de l'article L. 314-2 ».

Art. 50 bis
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
I. — Apres le deuxieme alinéa de I’article L. 123-5 du méme code, il
est inséré un alinéa ainsi rédigé :

« Le centre communal d action sociale peut créer et gérer en services
non personnalisés les établissements et services sociaux et médico-sociaux
mentionnés al’article L. 312-1. »

I[I. — Le quatriéme alinéa de I'article L. 123-8 du méme code est
complété par une phrase ainsi rédigee :

« Les regles qui régissent la comptabilité des établissements sociaux
et médico-sociaux publics autonomes sont applicables aux établissements et
aux services mentionnés a larticle L. 312-1 qui sont gérés par des centres
communaux ou intercommunaux d’ action sociale. »

Art. 51
(Texte du Sénat)

A compter de la publication des décrets pris pour |I'application des
articles 5, 6 bis et 7 de la présente loi, et au plus tard le premier jour du
sixieme mois suivant la publication de celle-ci, les établissements et services
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sociaux et médico-sociaux et les lieux de vie disposent d'un délai de six mois
pour mettre en cavre les dispositions de ces articles.

Cedélai est fixé aun an pour les dispositions de I’ article 8.

Art. 52
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

L es établissements et services sociaux et médico-sociaux et les lieux
de vie autorisés ala date de la publication de la présente loi le demeurent dans
la limite fixée au quatrieme ainéa de I'article L. 313-1 du code de I’ action
sociale et des familles.

Art. 54

(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Supprimé

Art. 55 bis
(Texte du Sénat)

Le troisieme ainéa (2°) de I'article L. 221-1 du code de I’action
sociale et des familles est complété par les mots : «notamment celles visées
au 2° del'article L. 121-2 ».

Art. 56
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Apres I'article L. 214-4 du code de |’ action sociale et des familles, il
est inséré un article L. 214-5 ains rédigeé :

«Art. L. 214-5 - Il est créé une commission départementale de
I”accueil des jeunes enfants, instance de réflexion, de conseil, de proposition et
de suivi concernant toutes questions relatives a I'organisation, au
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fonctionnement et au développement des modes d’ accueil des jeunes enfants et
a la politique générale conduite en faveur des jeunes enfants dans le
département.

« Présidée par le président du conseil général, cette commission
comprend notamment des représentants des collectivités territoriales, des
services de I'Etat, des caisses d'allocations familiales, d associations, de
gestionnaires et de professionnels concernés par les modes d accueil des
jeunes enfants, ainsi que des représentants d’ usagers de ces modes d’ accueil.
Sa composition, ses compétences et ses modalités de fonctionnement sont
déterminées par voie réglementaire. »

Art. 57
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Aprés I'article L. 111-3 du code de I’ action sociale et des familles, il
est inséré un article L. 111-3-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 111-3-1. — La demande d’admission al’aide sociae dans les
centres d’ hébergement et de réinsertion sociale est réputée acceptée lorsque le
représentant de I’ Etat dans le département n’a pas fait connaitre sa réponse
dans un délai d’un mois qui suit la date de sa réception.

« Lorsque la durée daccueil prévisible n'excéde pas cing jours,
I”admission al’ aide sociale de |’ Etat est réputée acquise.

« Dans les centres d hébergement et de réinsertion sociale spécialisés
dans I'accueil des demandeurs d'asile et des réfugiés, I’admission a I’aide
sociale de I’ Etat est prononcée dans les conditions prévues au premier alinéa,

sur proposition d’ une commission nationale présidée par le ministre chargé de
I’intégration ou son représentant.

« Un arrété du ministre charge de I’intégration fixe la composition et
les modalités d’ organisation et de fonctionnement de cette commission. »

Art. 58
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)
Le code de I’ action sociale et des familles est ainsi modifié :

I.— L article L. 134-2 est complété par trois alinéas ainsi rédigeés :



- 108 -

« La commission centrale d’aide sociale est composée de sections et
de sous-sections dont le nombre est fixé par décret en Conseil d’ Etat.

« Le pésident de la commission centrale d’'aide sociale est nommeé
par le ministre chargé de I’ action sociale, sur proposition du vice-président du
Conseil d Etat, parmi les conseillers d' Etat en activité ou honoraires.

« Chagque section ou sous-section comprend en nombre égal, d’ une
part, des membres du Conseil d Etat, des magistrats de la Cour des comptes ou
des magistrats de I'ordre judiciaire en activité ou honoraires désignes
respectivement par le vice-président du Conseil d’ Etat, le premier président de
la Cour des comptes ou le garde des Sceaux, ministre de la justice, d’ autre
part, des fonctionnaires ou personnes particulierement qualifiées en matiere
d'aide ou daction sociale désignées par le ministre chargé de I’action
sociale. ».

I[I. — Dans le sixieme ainéa de I'article L. 131-5, les mots : « du
deuxieme ainéa de I'article L. 122-4» sont remplacés par les mots: « de
I"article L. 111-3 ».

[11. — Dans le premier alinéa de I'article L. 134-3, les mots : «des
articlesL. 122-2 a L. 122-4» sont remplacés par les mots: «de
I’article L. 111-3, du deuxieme alinéa de I'article L. 122-1 et des articles
L.122-2 4L. 122-4 ».

IV.—Larticle L. 114-4 est ainsi modifié :

A.- Aprés les mots : « des véhicules individuels », sont goutés les
mots : « aing que leur stationnement ».

B.- 1l est complété par un alinéa ainsi rédigé :

« Les aménagements des espaces publics en milieu urbain doivent
étre tels que ces espaces soient accessibles aux personnes handicapées. »

V. — Dans le troisieme alinéa de I'article L. 561-2, les mots: «de
I” assembl ée territoriale » sont remplacés par les mots : « du gouvernement ».

Art. 59
(Texte du Sénat)

Apres le Il de I'article L. 129-1 du code du travail, il est inséré un Il
bis ainsi rédigé:

« Il bis. — Les établissements publics assurant |I’hébergement des
personnes agées, lorsque leurs activités concernent également |’ assistance a
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domicile aux personnes agées ou handicapées, doivent faire I'’objet d'un
agrément dans les conditions fixées par le I11. »

Art. 60 (nouveau)
(Texte élaboré par la commission mixte paritaire)

Est ratifiée I’ ordonnance n° 2000-1249 du 21 décembre 2000 relative
a la partie législative du code de I'action sociale et des familles, prise en
application de la loi n° 99-1071 du 16 décembre 1999 portant habilitation du
Gouvernement a procéder, par ordonnances, a |’adoption de la partie
|égislative de certains codes.
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TABLEAU COMPARATIF

Texte adopté par
I' Assemblée nationale

Projet deloi rénovant I’ action sociale et médi co-sociale

CHAPITRE I*
Principes fondamentaux
Section 1

Desfondements del’ action sociale et médico-sociale

Article 1¢

L 'action sociale et médico-sociale tend a
promouvoir, dans un cadre interministériel, I'autonomie et
la protection des personnes, la cohésion sociale, I'exercice
de la citoyenneté, aprévenir les exclusions et aen corriger
les effets. Elle repose sur une évaluation continue des
besoins et des atentes des membres de tous les groupes
sociaux, en particulier des personnes handicapées et des
personnes agées, des personnes et des familles
vulnérables, en situation de précarité ou de pauvreté et sur
lamise aleur disposition de prestations en espéce ou en
nature. Elle est mise en cavre par I'Etat, les collectivités
territoriales, | es organismes de sécurité sociale, les
associations ainsi que par les établissements et les services
définis al’article 9.

Article 2

L’ action sociale et médico-sociale est conduite dans le
respect de I'égale dignité de tous les étres humains avec
I’objectif de répondre de facon adaptée aux besoins de

Texte adopté par le Sénat

Projet deloi rénovant I’ action sociale et médico-sociale

CHAPITRE I¥
Principes fondamentaux
Section 1

Des fondementsde |’ action sociale et médico-sociale

Article 1" A (nouveau)
Il est créé, aprés le chapitre V du titre I°" du livre I*
du code de I'action sociale et des familles, un chapitre VI

intitulé : « Action sociale et médico-sociale » et comprenant
lesarticlesL. 116-1 et L.116-2.

Article 1¥

Il est inséré dans le méme code un article L. 116-1
ains rédigé:

«Art. L. 116-1. — L’ action ...

... pauvreté, et sur ...

... territoriales et leurs établissements publics,
les organismes ...
... ainsi que pa lesinstitutions sociales et médico-
socialesau sensde I'article L. 311-1. »

Article2

Il est inséré dans le méme code un article L. 116-2
ains rédigé:

«Art. L. 116-2. —L’action ...



-111 -

Texte adopté par
I'Assemblée nationale

chacun d'entre eux et en leur grantissant un acces équitable
sur |I’ensemble du teritoire.

Article3

L’action socide et médico-socide, au sens de la
présente loi, s'inscrit dans les missions d'intérét général et
d’ utilité sociale suivantes :

1° Evaluation et prévention des risques sociaux et
médico-sociaux,  information,  investigation,  consell,
orientation, formation, médiation et réparation ;

2° Protection administrative ou judiciaire de I'enfance
et de la famille, de la jeunesse, des personnes handicapées,
des personnes agées ou en difficulté ;

3° Actions éducatives, médi co- éducatives,
thérapeutiques, pédagogiques et de formation adaptées aux
besoins de la personne, ason niveau de développement ainsi
qu'ason &ge ;

4° Actions dintégration scolaire, d'adaptation, de
réadaptation, dinsertion, de réinsertion socide et
professionnelle, daide a la vie active, d'information et de
consell sur les aides techniques ainsi que d'aide au travall ;

5° Actions d'assistance dans les divers actes de la vie,
de soutien, de soins et d'accompagnement, y compris atitre
palliatif ;

6° Actions contribuant au développement socia et
culturel, et al'insertion par I’ activité économique.

Ces missions sont accomplies par des personnes

Texte adopté par le Sénat

... territoire. »

Article 2 bis (nouveau)

I. - Le livre Il du méme code est intitulé: «Action
sociale et médico-sociale mise en aavwre par des
établissements et des services » et le titre " dudit livre est
intitulé : « Etablissements et services soumis aautorisation ».

1. - 1l est créé au chapitre I* du titre 1* du livre 111 du
méme code une section 1 intitulée: «Missions» et
comprenant les articles L. 311-1 et L. 311-2 et une section 2

intitulée: «Droits des usagers » et comprenant les articles
L. 311-3 aL. 311-8.

Article 3
|.—L'article L. 311-1 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 311-1. - L'action ... ... sens du présent

code, s'inscrit ...
... Suivantes :

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

«3° Actions  éducatives, médico-éducatives,

médicales, thérapeutiques, ...
... développement, ases potentialités, al’ évolution de
son état ains qu’ason age ;

«4° Actions....

... réinsertion sociales et professionndles, d’ aide...
... travall ;

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

«Ces...
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physiques ou des personnes morales de droit public ou privé
gestionnaires des établissements et services sociaux et
médico-sociaux mentionnés a I'article 9 et, ci-apres,
désign ées établissements et services, au moyen de prestations
diversifiées ddivrées adomicile, en milieu de vie ordinaire,
en accueil familial ou dans une structure de prise en charge.
Lesdites prestations sont délivrées a titre permanent ou
temporaire, a temps conplet ou partiel, avec ou sans
hébergement, en internat, semi-internat, externat.

Section 2

Desdroitsdes usagersdu secteur social et
médico-social

Article4

L’ exercice des droits et libertés individuels est garanti
atoute personne prise en charge par des établissements et
services sociaux et médico-sociaux. Dans le respect des
dispositions | égislatives et réglementaires en vigueur, lui sont
assurés :

1° Le respect de sa dgnité, de son intégrité, de savie
privée, de son intimité et de sa sécurité;

Texte adopté par le Sénat

physiques ou des institutions sociales et médico-sociales.

« Sont des institutions sociales et médico-sociales au
sens du présent code les personnes norales de droit public
ou privé gestionnaires d'une maniére permanente des
établissements et services sociaux et médico-sociaux
mentionnés al'articleL. 312-1. »

Il (nouveau). — Les pertes de recettes résultant pour
I’Etat de la référence au droit aux soins pour la définition de
I'action sociale et médico-sociale sont compensées, a due
concurrence, par la création de taxes additionnelles aux
droits prévus aux articles 575 et 575 A du code général des
impots.

Article 3 bis (nouveau)

L'article L. 311-2 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 311-2. - Une charte nationale est établie
conjointement par les fédérations et organismes
représentatifs des personnes morales publiques et privées
gestionnaires d'établissements et de services sociaux et
médico-sociaux. Cette charte porte sur les principes éthiques
et déontologiques afférents aux modes de fonctionnement et
d'intervention, aux pratiques de I'action sociale et médico-
sociale et aux garanties de bon fonctionnement statutaire que
les adhérents des Bdérations et organismes précités sont
invités arespecter par un engagement écrit.

« Elle est publiée par arréé du ministre chargé des
affaires sociales. »

Section 2

Desdroits desusager sdu secteur social et
médico-social

Article4
L'article L. 311-3 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 311-3. — L’ exercice ...

... 3SSUrés :

Alinéa sans modification
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2° Sous réserve des pouvoirs reconnus a l'autorité
judiciaire et des nécessités liées ala protection des mineurs
en danger, le libre choix entre les prestations adaptées qui Iui
sont offertes soit dans le cadre d’un service ason domicile,
soit dans |e cadre d’ une admission au sein d' un établissement
spéciaiseé;

3° Une prise en charge et un
accompagnement individualisé de qualité favorisant son
dével oppement, son autonomie et son insertion, adaptés ason
age et ases besoins, respectant son consentement éclairé qui
doit systématiquement étre recherché lorsque la personne est
apte a exprimer sa volonté et a participer ala décision. A
défaut, le consentement de son représentant 1égal doit étre
recherché ;

4° Laconfidentialité des informations |a concernant ;

5° L'acces atoute information ou document relatif a
sa prise en charge, sauf dispositions |égislatives contraires ;

6° Une information sur ses droits fondamentaux et les
protections particulieres |égales et contractuelles dont elle
bénéficie, ainsi que sur les voies de recours asa disposition ;

7° (nouveau) La participation directe ou avec |’ aide de
son représentant 1égal ala conception et ala mise en aavre
du projet d'accueil et d accompagnement qui la concerne.

Article5

Afin de garantir I'exercice effectif des droits
mentionnés al’ article 4 et notamment de prévenir tout risque
de maltraitance, lors de son accueil dans un établissement ou
dans un service socia ou médico-social, il est remis ala
personne ou a son représentant légal un livret d accuelil
auguel sont annexés :

a) Une charte des droits et libertés de la personne
accueillie, arrétée par les ministres compétents aprés
consultation de la section sociale du Comité nationa de
I’organisation sanitaire et sociadle mentionné a I'article
L. 6121-9 du code de la senté publique ;

b) Le réglement de fonctionnement défini al'aticle 7.
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«Les modalités de mise en amvre du droit a
communication prévu au 5° sont fixées par voie
réglementaire. »

Article5

L'article L. 311-4 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 311-4. — Afin ...
... al’articleL. 311-3 et notamment ...

annexeés :

Alinéa sans modification

«b)Le... ... 'articleL. 311-7.
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Un contrat de s§our ou un document individuel de
prise en charge est éaboré, avec la participation de la
personne accuelllie ou de son représentant Iégal, pour définir
la nature et les objectifs de la prise en charge ou de
I'accompagnement dans le respect des régles déontol ogiques
et éthiques, des recommandations de bonnes pratiques
professionnelles et du projet d' établissement.

Un décret en Consell dEtat fixe sdon les

établissements le type et |e contenu de ce document.

Article6

Toute personne prise en charge par un établissemen ou
un service social ou médico-social ou son représentant légal
peut faire gopel, en vue de l'aider afaire valoir ses droits, a
une personne qualifiée qu'elle choisit sur une liste établie
conjointement par le représentant de I'Etat dans le
département et le président du conseil général. Celle-ci rend
compte de ses interventions aux autorités chargées du
contr6le des éablissements ou services concernés, 3|
I"intéressé ou a son représentant légal dans des conditions
fixées par décret en Conseil d' Etat.

Article 6 bis (nouveau)

Afin dassocier les personnes hénéficiaires des
prestations au fonctionnement de I'établissement ou du
service, il est institué soit un conseil de la vie sociale, soit
d’ autres formes de participation qui devront figurer dans le
réglement de fonctionnement. Les catégories d’ établissements
ou de services qui devront mettre en cavre obligatoirement le
conseil delavie sociale sont précisées par décret.

Ce décret précisera égadement d'une part la
composition et les compétences de ce conseil et d autre part
les autres formes de participation possibles.

Le reglement de fonctionnement est établi en
concertation avec le conseil de lavie sociale ou aprés mise en
aeivre d'une autre forme de participation visée a l'alinéa

précédent.
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«Un contrat de sgour est conclu ou un document
individuel de prise en charge est élaboré avec la ...
... légd. Ce contrat ou document définit les objectifs
et lanaturedelaprise ...
... respect des principes déontol ogiques et éthiques, ...

... d'établissement. Il déaille la liste et la nature des
prestations offertes ainsi que leur co(t prévisionnel.

«Le contenu minimal du contrat de s§our ou du
document individuel de prise en charge est fixé par voie
réglementaire selon les catégories d'éablissement et de
publics accueillis. »

Article 6

L‘article L. 311-5 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 311-5. - Toute. ...

général aprés avis de la commission
départementale consultative mentionnée a ' article L. 312-5.
Cdled ...
... d’Etat. »
Article 6 bis
L’article L. 311-6 du méme code est ainsi rédigeé:

«Art. L. 311-6. — Afin d’' associer ...

... participation. Les catégories ...

... décret.

«Ce... ... également, d'une part, la...
... &, dautre part, les ...

... possibles.

Alinéa supprimé
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Article7

Dans chague établissement et service socia ou
médico-social, il est élaboré un réglement de fonctionnement
qui définit les droits et les obligations des personnes
accuellies.

Ce reglement est arrété apres consultation du conseil
delavie sociale mentionné al’ article 6 bis.

Les dispositions minimales devant figurer dans ce
reglement ainsi que les modalités de son établissement et de
sa révision sont fixées par décret en Conseil d' Etat.

Article8

Pour chaque établissement ou service socia ou
meédico-social, il est éaboré un projet d'établissement ou de
service, qui définit ses objectifs ainsi que ses modalités
d'organisation et de fonctionnement. Ce projet est éabli pour
une durée maximale de cing ans apres consultation de
I'instance mentionnée al’ article 6 bis.

CHAPITRE 11

Del’organisation del’ action sociale et médico-sociale
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Article7

Il est inséré dans le méme code un article L. 311-7
ains rédigé:

«Art. L. 311-7. — Dans ...

... fonctionnement
qui concilie les droits de la personne accueillie avec les
obligations et devoirs nécessaires au respect desrégles de vie
collective au sein de I’ éablissement ou du service.

«Le reglement de fonctionnement est établi apres
consultation ...

... sociae ou, le cas échéant, aprés mise en cavre
d'une autre forme de participation.

Alinéa sans modification

Article8

Il est inséré dans le méme code un article L. 311-9
ains rédigé:

«Art. L. 311-9. — Pour chague ...

... objectifs, notamment en matiére de coordination, de
coopération et d'évaluation des activités et de la qualité des
prestations, ainsi que ses modalités ...

. consultation du conseil de la vie sociale ou, le cas
échéant, aprés mise en cawre dune autre forme de
participation. »

CHAPITRE I
Del’organisation del’ action sociale et médico-sociale

Article 9 A (nouveau).

. - Le chapitrell dutitre 1*" du livre Il du méme code
est intitulé: «Organisation de |'action sociale et nédico-
sociale ».

[l1. - La section 1 du méme chapitre est intitulée:
« Etablissements et services sociaux et médico-sociaux » et
comprend lesarticlesL. 312-1 et L. 312-2.

[1l. - La section 2 du méme chapitre est intitulée:
« Analyse des besoins et programmation des actions» &
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Section 1

Des établissements et des services sociaux
et médico-sociaux

Article9

I. - Sont des ingtitutions sociales et médico-sociales,
au sens de la présente lai, les établissements et les services,
dotés ou non d'une personnalité morale propre, énumeérés ci-
apres:

1° Les établissements ou services prenant en charge
habituellement, y compris au titre de la prévention, des
mineurs et des majeurs de moins de vingt et un ans relevant
des chapitres I* et Il du titre I du code de la famille et de
l'aide socide;

2° Les éablissements ou services d'enseignement et
d'éducation spéciale qui assurent, a titre principal, une
éducation adaptée et un accompagnement social ou médico-
sociad aux mineurs ou jeunes adultes handicapés ou
présentant des difficultés d'adaptation ;

3°Les centres daction médico-sociale précoce
mentionnés al'article L. 2132-4 du code de |a santé publique

4° Les établissements ou services mettant en oeuvre
les mesures éducatives ordonnées par |'autorité judiciaire en
application de l'ordonnance n° 45-174 du 2 février 1945
relative al'enfance délinquante ou des articles 375 a375-8 du
code civil ou concernant des majeurs de moins de vingt et un
ans;
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comprend l'article L. 312-3.

IV. - La section 3 du méme chapitre est intitulée:
« Schémas d'organisation sociale et médico-sociale» et
comprend lesarticles L. 312-4 et L. 312-5.

V. - La section 4 du méme chapitre est intitulée:
« Coordination des interventions» et comprend les articles
L.312-6et L. 312-7.

VI. - La section 5 du méme chapitre est intitulée:
« Evaluation et systémes d'information » e comprend les

articlesL. 312-8 et L. 312-9.

Section 1

Des établissements et des services sociaux
et médico-sociaux

Article9

L'article L. 312-1 du méme code est ainsi rédigé:

Art. L. 312-1. —I. - Sont des établissements et services
sociaux et médico-sociaux, au sens du présent code, les
établissements ...

... Ci-apres :

«1°Les...

... relevantdel'article L. 222-5 ;

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification
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5° Les établissements ou services :

a) D'aide par le travail, al’exception des structures
conventionnées pour les activités visées al’ article L 322-4-16
du code du travail et des ateliers protégés définis aux articles
L. 323-30 et suivants du méme code ;

b) De réadaptation, de préorientation et de rééducation
professionnelle mentionnés al’'article L. 323-15 du code du
travail ;

6° Les établissements et les services qui accueillent
des personnes agées ou qui leur apportent a domicile une
assistance dans les actes quotidiens de la vie, des prestations
de soins ou une aide al’insertion sociae;

6° bis (nouveau) Les établissements et les services, y
compris les foyers d’accuell médicalisé, qui accueillent des
personnes adultes handicapées, quel que soit leur degré ce
handicap ou leur &ge, ou des personnes atteintes de
pathologies chroniques, qui leur apportent a domicile une
assistance dans les actes quotidiens de la vie, des prestations
de soins ou une aide al’insertion sociale ou bien qui leur
assurent un accompagnement médico-social en milieu
ouvert ;

7° Les éablissements ou services comportant ou non
un hébergement, assurant I'accueil, notamment dans les
situations d'urgence, le soutien ou |'accompagnement social,
I'adaptation a la vie active ou l'insertion sociale et
professionnelle des personnes ou des familles en difficulté ou
en situation de détresse ;

8° Les éablissements ou services qui assurent
I'accueil et I'accompagnement de personnes confrontées ades
difficultés spécifiques en vue de favoriser I'adaptation alavie
active et l'aide a l'insertion sociale et professionnelle ou
d'assurer des prestations de soins et de suivi médical, dont les
centres de soins, d accompagnement et de prévention en
addictologie et les appartements de coordination
thérapeutique ;

8° bis (nouveau) Les foyers de jeunes travailleurs qui
relévent des dispositions des articles L. 351-2 et L. 353-2 du
code de la construction et de |’ habitation ;

9° Les établissements ou services, dénommeés selon les
cas centres de ressources, centres d'information et de
coordination ou centres prestataires de services de proximité,
mettant en oeuvre des actions de dépistage, d'aide, de soutien,
de formation ou d'information, de conseil, d'expertise ou de
coordination au bénéfice d'usagers, ou d'autres établissements
et services;
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10° Les
expérimental.

établissements ou services a caractére

Les conditions techniques minimales d'organisation et
de fonctionnement des établissements et services relevant des
catégories mentionnées au présent article, a l'exception du
10°, sont définies par décret.

Les établissements mentionnés au 1°, 2°, 6° et 7° ci-
dessus sorganisent en unités de vie favorisant le confort et la
qualité de sfour des personnes accuelllies, dans des
conditions et des ddlais fixés par décret.

Les prestations délivrées par les établissements et
services mentionnés aux 1° a10° ci-dessus sont réalisees par
des équipes pluridisciplinaires qualifiées. Ces établissements
et services sont dirigés par des professionnels dont e niveau
de qualification est fixé par décret @ aprés consultation de la
branche professionnelle concernée.

Il. - Leslieux devie et d'accueil qui ne constituent pas
des établissements et services sociaux ou médico-sociaux au
sens du | doivent faire application des articles 4 a8 de la
présente loi. Ils sont également soumis a l|'autorisation
mentionnée a l'article 17 et aux procédures de contréle
mentionnées aux articles 26 a 33, dés lors qu'ils ne relévent
ni des dispositions de la loi r"92-642 du 12 juillet 1992
relative aux assistants maternels et assistantes maternelles ni
de cdles de la loi n° 89-475 du 10juillet 1989 relative a
I"accueil par des particuliers, aleur domicile, atitre onéreux,
des personnes agées ou handicapées adultes. Un décret fixe le
nombre minimal et maximal des personnes que ces structures
peuvent accueillir.

Article 9 bis (nouveau)

Il est créé un Conseil supérieur des établissements et

services sociaux et médico-sociaux, compétent pour donner

Texte adopté par le Sénat

Alinéa sans modification

« Les établissements et services sociaux et médico-
sociaux délivrent des prestations a domicile, en milieu de vie
ordinaire, en accueil familial ou dans une structure de prise
en charge. Ils assurent l'accueil a titre permanent,
temporaire ou selon un mode séquentiel, atemps complet ou
partiel, avec ou sans hébergement en internat, semi-internat
ou exter nat.

«ll.—Les...

décret et aprés avis du Consal des

établissaments sociaux et médico-sociaux.

supérieur

«Les ... Y o

sorganisent ...
... décret.

«Les...
... 10° sont réalisées ...

professionnelle ou, a défaut, des fédérations ou
organismes représentatifs des organismes gestionnaires
d éablissements et services sociaux et meédico-sociaux
concernés.

«lll.—-Les...

... aticles L. 311-4 a L. 311-8. llIs sont également
soumis al'autorisation mentionnée al'article L. 313-1 et aux
procédures de contrdle mentionnées aux articles L. 313-13 a
L. 313-20, dés lors quiils ne relévent ni des dispositions
prévues au titre Il du livre IV relatives aux assistants
maternels, ni de celles relatives aux particuliers accueillant

des personnes &gées ou handicapées prévues au titre 1V dudit
livre. Un décret ...

... accueillir. »

Article 9 bis
L'article L. 312-2 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 312-2. -1l ...
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un avis sur les problémes généraux relatifs al’ organisation de
ce secteur, notamment sur les questions concernant le
fonctionnement administratif, financier et médica des
établissements sociaux et médico-sociaux.

Il est composé de palementaires, de représentants de
I Etat, des organismes de sécurité sociae et des collectivités
territoriales intéressées, des personnes morales gestionnaires
d établissements et de services sociaux et médico-sociaux,
des personnels, des usagers et de personnalités qualifiées. Il
est présidé par un parlementaire.

Les modadlités d'application du présent article sont
fixées par décret en Consell d’ Etat.

Section 2

Del’analyse desbesoinset dela programmation
des actions

Article 10

L es sections sociales du comité national et des comités
régionaux de l'organisation sanitaire et sociale mentionnés &
I'article L. 6121-9 du code de la santé publique se réunissent
au moins une fois par an en formation élargie en vue:

1° D'analyser I'évolution des besoins sociaux et
meédico-sociaux;

2° De proposer des priorités pour I'action sociale et
meédico-sociale.

Tous les cing ans, ces sections élaborent un rapport
retracant les analyses et propositions mentionnées aux I° et
2° ci-dessus, qui est transmis, selon le cas, aux ministres ou
aux autorités locales concernés.

Chague année, le ministre chargé des affaires sociaes
présente un rapport ala section sociale du Comité national de
I'organisation sanitaire et sociale sur la mise en oeuvre des
mesures prévues par les lois de finances et les lois de
financement de la sécurité sociale concernant I’ action sociale
ou médico-sociae.
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... médico-sociaux.

Alinéa sans modification
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Section 2

Del’ évaluation des besoins, deleur analyseet dela
programmation des actions

Article 10
L’ article L. 312-3 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 312-3. — Les sections ...

... envue:

«1° A (nouveau) D’évaluer les besoins sociaux et
meédico-sociaux ;

Alinéa sans modification
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«Tous...

L22%qu ..
... concernés.
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«Lorsque le comité régional de I'organisation
sanitaire et sociale rend un avis sur un schéma
départemental d'organisation sociale et médico-sociale dans
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Article

....................................... Suppression

Section 3

Des schémas d’ or ganisation sociale et médico-sociale

Article 12

Les schémas d'organisation sociale et médico-sociale,
établis pour une période maximum de cinq ans en cohérence
avec les schémas mentionnés aux articles L.6121-1 et
L. 6121-3 du code de la santé publique et avec les dispositifs
de coordination prévus au titre Il de la loi n°98-657 du
29juillet 1998 d'orientation relative a la lutte contre les
exclusions:

1° Apprécient la reture, le niveau et I'évolution des
besoins sociaux & médico-sociaux de la population ;

2° Dressent le bilan quantitatif et qualitatif de I'offre
sociale et médico-sociale existante ;

3° Déterminent les perspectives et les objectifs de
développement de l'offre socide et médico-sociae et,
notamment, ceux nécessitant des interventions sous forme de
crégtion, transformation ou suppression d'établissements et
services €, le cas échéant, d'accueils familiaux relevant des
dispositions de laloi n° 89-475 du 10 juillet 1989 précitée;

4° Précisent le cadre de la coopération et de la
coordination entre | es établissements et services mentionnés al
I'article 9, a I'exception des structures expérimentales
prévues au 10° du | de cet aticle, ains quavec les
établissements de santé définis aux articles L. 6111-1 et
L.6111-2 du code de la santé publique ou tout autre
organisme public ou privé, afin de satisfaire tout ou partie des
besoins mentionnésau |° ;

5° Définissent les critéres d'évaluation des actions

mises en cavre dans le cadre de ces schémas.
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les conditions prévues a l'article L. 312-5 ou sur une
autorisation de fonctionnement délivrée par le président du
conseil général dans les conditions prévues al'article L. 313-
3, le ou les départements concernés par le schéma ou
I'implantation de ['établissement ou du service sont
représentés lors de la délibération avec voix consultative. »
11

CONfOMMIE . . .ttt e e e e e e

Section 3

Des schémas d’ or ganisation sociale et médico-sociale

Article 12
L’ article L. 312-4 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 312-4. — Lesschémeas ...

... prévus au chapitre V du titre IV du livre |*" :

Alinéa sans modification
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« 3° Déterminent ...

... rlevant du titre IV du livre IV ;

«4° Précisent ...

.. al'article L. 312-1, al’exception ...

Laule;

Alinéa sans modification
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Un document annexé aux schémas définis au présent
article peut préciser, pour leur période de vdidité, la
programmation pluriannuelle des établissements et services
sociaux et médico-sociaux qu'il serait nécessaire de créer, de
transformer ou de supprimer afin de satisfaire les
perspectives et objectifs définis au 3° ci-dessus.

L es schémas peuvent étre révisés atout moment ala
demande de I’ une des autorités compétentes.

Article 13

Les schémas mentionnés al'article 12 sont éaborés :

1° Au niveau nationa lorsquils concernent des
éablissements ou services accueillant des catégories de
personnes, dont la liste est fixée par décret, pour lesquelles
les besoins ne peuvent étre appréciés qu'ace niveau ;

2° Au niveau dépatemental lorsqu’ils portent sur les
établissements et sarvices mentionnés aux 1° a4°, adu 5° &
6° a9° du | ou au Il de I'article 9, autres que ceux devant
figurer dans les schémas nationaux.

Les schémas élaborés au niveau national sont arrétés
par le ministre chargé des affaires sociales, aprés avis du
Comité national de |'organisation sanitaire et sociale.

Les schémas départementaux sont  arrétés
conjointement par le représentant de I'Etat dans le
département et par le président du conseil général, apres
avis du comité régional de I'organisation sanitaire et sociae
et d'une commission départementale consultative comprenant
notamment des représentants des collectivités territoriales,
des professions sanitares et sociaes, des institutions sociales
et médico-sociales et des personnes accueillies par ces
institutions ou susceptibles de I'ére.

A défaut d’accord entre le représentant de I’ Etat dans
le département et |e président du conseil général, les éléments
du schéma départemental sont arrétés :

a) Par le représentant de I'Etat dans le département
pour les établissements et services mentionnés aux a du 5°,

7° et 8° bisdul del'article 9 ainsi que pour ceux mentionnés
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«un...

.. au3°.

Alinéa sans modification

Article 13
L’article L. 312-5 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 312-5. — Les schémas d'organisation ociale
et médico-sociale sont élaborés :

Alinéa sans modification

«2°Au...

... del'article I'artidle L. 312-1, autres ...
... nationaux.

Alinéa sans modification

«Les... ... arétésaprées avis ...

... I'ére. Un décret fixe la composition et les modalités
de fonctionnement de cette commission.

« Le schéma départemental est arrété conjointement
par le représentant de I'Etat dans le dgpartement et par le
président du conseil général. A défaut ...

... aréés :
«a) Per ...

... mentionnés au 4°, au
adu5°, aux 7° et 8° bisdu | del'articleL. 312-1 ainsi que ...
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al’article L. 162-24-1 du code de la Scurité sociae pour les
prestations prises en charge par |’ assurance maladie;

b) Par le président du conseil général, aprés
délibération de celui-ci, pour les établissements et services
mentionnés au 1° du | de l'article 9 ains que pour ceux
mentionnés aux 3°, 4°, 6° et 6° bisdul et au Il du méme
article pour les pregations prises en charge par I'aide sociae
départementale.

S les éléments du schéma n’ont pas été arrétés dans
les conditions définies ci-dessus, soit dans un délai de deux
ans apres la publication de la présente loi, soit dans un délai
d’'un an aprés la date d expiration du schéma précédent, le
représentant de I' Etat dans le département dispose de trois
mois pour arréter ledit schéma.

Les déments des schémas départementaux dune
méme région, afférents aux établissements et services
relevant de la compétence de I’ Etat, sont regroupés dans un
schéma régiona fixé par le représentant de I'Etat dans la
région, apres avis du comité régional de I’organisation
sanitaire et sociade et transmis pour information aux
présidents des conseils généraux concernés.

Les schémas prévus au 1° et au 2° ne portent pas sur
les centres de rééducation professionnelle mentionnés au b du
5° du | del’article 9 qui peuvent, par contre, figurer dans les
schémas régi onaux.

Les schémas a caractére national sont transmis pour
information aux comités régionaux de |'organisation sanitaire
et sociale et aux conférences régionales de santé.

L es schémas départementaLix et les schémas régi onaux
sont transmis pour information ala conférence régionale de
santé et au comité régional de I'organisation sanitaire et
socide.

Section 4

Delacoordination

Article 14 A (nouveau)

Afin de coordonner les actions socides et
meédico-sociales menées dans chaque département et de
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... maadie;
«b) Par ...
... l'articleL. 312-1 ains que...

...aux 3°,6° et 6° bisdul du méme...
... Oépartementale.

Alinéa sans modification

«Les...

... schéma de synthéserégional fixé par le...

... CoNncernés.

« Le représentant de I'Etat dans la région arréte le
schéma régional reatif aux centres de rééducation
professionnelle mentionnés au b du 5° du | de l'article
L. 312-1 aprés avis du comité régional de I'organisation
sanitaire et sociale, du comité régional de la formation
professionnelle et du conseil régional. Ce schéma est intégré
au schéma de synthése régional précité.

Alinéa sans modification

«Les... ... etlesschémas de

synthéserégionaux ...
sociaes. »

Section 4
Delacoordination et de la coopération

Article14 A
L'article L. 312-6 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 312-6. — Afin de coordonner la mise en
ogvre des actions ...
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garantir, notamment, la continuitéde la prise en charge ou de
I’ accompagnement des personnes mentionnées al’ article 1%,
une convention pluriannuelle conclue entre les autorités
compétentes, au titre desquelles figurent les centres
communaux d’action sociale et les centres intercommunaux,
définit les objectifs aatteindre, les procédures de concertation
et les moyens mohilisés acet effet, notamment dans le cadre
des schémas départementaux mentionnés au 2° de I'article
13.

Article 14

Afin de favoriser leur coordination, leur
complémentarité et garantir la continuité des prises en charge
et de I’accompagnement, notamment dans le cadre de réseaux
sociaux ou médico-sociaux coordonnés, les établissements et
services mentionnés al'article 9 peuvent :

1° Conclure des conventions entre eux avec des
éablissements de santé ou avec des établissements publics
locaux d’enseignement et des établissements d’ enseignement
privés;

2° Créer des groupements d'intérét économique et des
groupements dintéré public et y participer, dans des
conditions fixées par décret en Conseil d'Etat.

Un décret en Consell d'Etat détermine les modalités
applicables, pour les établissements sociaux et médico-
sociaux, en matiere de coopération, notamment par la
création de syndicats interétablissements et de groupements
de coopération sociale et médico-sociae.

Afin de favoriser les réponses aux besoins et leur
adaptation, les schémas prévus a l'article 13 peuvent
déterminer les opérations de coopération ou de regroupement
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... personnes accueillies, une
convention ...

intercommunaux — gestionnaires
d’ établissements sociaux ou médico-sociaux, définit ...

... l'article L. 312-5. »

Article 14
L’ article L. 312-7 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 312-7. — Afinde ...

. mentionnés a l'article L. 312-1 ou les personnes
physiques ou morales gestionnaires mentionnées a l'article
L. 311-1 peuvent :

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

«3° Créer des syndicats interétablissements ou des
groupements de coopér ation sociale et médico-sociale selon
des modalités définies par décret en Conseil d'Etat ;

«4° Procéder ades regroupements ou ades fusions.

« Les établissements de santé publics et privés peuvent
adhérer al'une des formules de coopération mentionnées au
présent article.

« Les éablissements et services sociaux et médico-
sociaux mentionnés al'article L. 312-1 peuvent conclure avec
des établissements de santé des conventions de coopération
telles que mentionnées au 1° de l'article L. 6122-15 du code
de la santé publique. Dans des conditions fixées par décret,
ces mémes établissements et services peuvent adhérer aux
formules de coopération mentionnées au 2° dudit article.

«Afin ...
... schémas d'organisation sociale et médico-sociale
peuvent envisager les opérations de coopération, de
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nécessaires, voire de fusion.

Section 5
Del'évaluation et dessystemes d'information

Article 15

Les établissements et services mentionnés al'article 9
procedent al'évaluation de leurs activités et de la qualité des
prestations quiils délivrent, au regard notamment de
procédures, de références et de recommandations de bonnes
pratiques professionnelles, élaborées par un Conseil national
de I'évauation sociale et médico-sociale, placé aupres du
ministre chargé des affaires sociales.

Les résultats de ce processus d évaluation sont
communiqués tous les cing ans a I'autorité ayant délivré
I autorisation.

Les établissements et services font procéder &
I’évaluation de leurs activités et de la qualité des prestations
gu'ils délivrent par un organisme extérieur. La liste des
organismes habilités ay procéder est fixée par décret aprés
consultation du Conseil national de I'évauation sociade et
médico-sociae.

Ce consdl, dont les missions et les modalités de
fonctionnement sont fixées par décret en Conseil d'Etat, est
composé de représentants de I'Etat, des collectivités
territoriales, des organismes de protection socide, des
usagers, des établissements et services sociaux e médico-
sociaux, des personnels et de personnalités qualifiées, dont un
représentant du Consell national représentatif des personnes
&gées, du Consell national consultatif des personnes
handicapées et du Conseil national des politiques de lutte

contre la pauvreté et |’exclusion sociae.
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regroupement ou de fusion compatibles avec les objectifs de
déveoppement de I'offre sociale. »

Section 5

Del'évaluation et dessystemes d'information
Article 15

L’ article L. 312-8 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 312-8. —Les ...
procedent ...

... I'articleL. 312-1

... professionnelles, validées par ...

... sociales selon les catégories d'établissements visées
aul del'article L. 312-1.

Alinéa sans modification

«Les...
tous les dix ans al’ évaluation ...
... extérieur. Les organismes habilités a'y procéder
doivent respecter un ahier des charges fixé par décret. La
liste de ces organismes est établie par arrété du ministre
chargé des affaires sociales, aprés avis du Conseil nationa
del'évaluation sociale et médico-sociale

... procéder au moins

« Un organisme ne peut étre habilité aprocéder ades
évaluations que pour les catégories d'établissements et de
services pour lesquels ont éé validées les procédures,
références et recommandations de bonnes pratiques
professionnelles.

«Ce...

... usagers, des institutions social es et médi co-
sociales, des personnels ...

... socide. »
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Article 16

L'Etat, les collectivités territorides et les organismes
de protection sociale concernés se dotent de systemes
d'information compatibles entre eux.

Les établissements et services mentionnés al'article 9
se dotent d'un systéme dinformation compatible avec les
systémes d'information mentionnés al’ alinéa précédent.

Les modalités d'application du présent article sont
fixées par décret en Conseil d' Etat.

CHAPITRE III

Desdroits et obligations des établisements et services
sociaux et médico-sociaux
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Article 16
L’ article L. 312-9 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L. 312-9. — L’ Etat, ...

«Les... ... aticleL. 312-1
se dotent ...

... précédent.

« Les systémes d'information sont congus de maniére
aassurer le respect de la protection des données acaractére
nominatif.

Alinéa sans modification

CHAPITRE III

Desdroits et abligations des établisements et services
sociaux et médico-sociaux

Article 17 A (nouveau).

I.—Le chapitre 11l du titre I du livre Il du méme
code est intitulé: «Droits et obligations des établissements
et services sociaux et meédico-sociaux ».

[1. -1l est créé audit chapitre une section 1 intitulée:
«Autorisations» et comprenant les articles L.313-1 a
L. 313-9.

[11. = Il est créé audit chapitre une section 2 intitulée:
« Habilitation & recevoir des mineurs confiés par |'autorité
judiciaire» et comprenant I'article L. 313-10.

IV. =1l est créé audit chapitre une section 3 intitulée:
« Contrats ou conventions pluriannuels » et comprenant les
articlesL. 313-11 et L. 313-12.

V. -1l est aréé audit chapitre une section 4 intitulée:
«Contréle» et comprenant les articles L.313-13 a
L. 313-21.
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Section 1

Des autorisations

Article 17

La création, la transformation ou l'extension des
éablissements et services mentionnés a l'article 9 sont
soumises aautorisation.

Le comité de l'organisation sanitaire et sociale
compétent émet un avis sur tous les projets de création ains
gue sur les projets de transformation et d'extension portant
sur une capacité supérieure a un seuil fixé par cecret en
Conseil d'Etat d'établissements ou de services de droit public
ou privé. Cet avis peut étre rendu selon une procédure
smplifiée.

Le comité régional de laformation professionnelle, de
la promotion sociale et de I'emploi et le consell régiona
émettent un avis sur tous les projets de création, d’ extension
ou de transformation des établissements visésau b du 5° du |
del'article 9.

Sauf pour les établissements et services mentionnés au
4° du | de l'article 9, l'autorisation est &cordée pour une
durée de dix ans. Elle est renouvelable en tout ou partie au vu
du résultat de I’évaluation externe mentionnée au troisiéme
ainéadel’article 15.

Toute autorisation est réputée caduque si elle n'a pas
recu un commencement d'exécution dans un délai detrois ans
acompter de sa date de notification.

L' autorisation ne peut étre transférée qu’ avec I'accord
de l'autorité qui I'a délivrée.

Article 18

Les demandes d'autorisation ou de renouvellement
relatives aux établissements et services sciaux et meédico-
sociaux sont présentées par |'organisme qui en assure ou est
susceptible d'en assurer la gestion. Hles sont examinées sans
gu'il soit tenu compte de I'ordre de dépdt des demandes.
Toutefois, lorsgue les dotations mentionnées au 4° de l'article
20 ne permettent pas de financer |la totalité des dépenses
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Section 1

Des autorisations

Article 17
L’ articleL. 313-1 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L. 313-1. — Lacréation ...
... article L. 312-1 sont ...
... autorisation.

Alinéa sans modification

«Enoutre, le...

... Iarticle L. 312-1.

Alinéa supprimé

« Toute autorisation est caduque ...
... hotification.

« Lorsque l'autorisation est accordée a une personne
physique ou morale de droit privé, elle ne peut étre cédée
gu'avec I'accord de |'autorité compétente concer née. »

Article 18
L’article L. 313-2 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. Les demandes d autorisation
relatives...

... par la personne physique ou la personne morale de
droit public ou de droit privé qui en assure ...

L. 3132 -

... I'article L. 313-4
ne...
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susceptibles d'étre engendrées par les projets faisant I'objet
des demandes d'autorisation, |'autorité compétente procéde au
classement desdites demandes selon des critéres fixés par
décret en Conseil d' Etat.

L'absence de notification d'une réponse dans le Hai
de six mois suivant la date d'expiration de I’ une des périodes
de réception mentionnées al’ alinéa précédent vaut rejet de la
demande d'autorisation.

Lorsque, dans un délai de deux mois, le demandeur le
sollicite, les motifs justifiant ce rejet lui sont notifiés dans un
délai d'un mois. Dans ce cas, le ddai du recours contentieux
contre la décision de rejet est prorogé jusqu’al’expiration
d'un délai de deux mois suivant le jour ou les motifs lui
auront été notifiés.

A défaut de notification des motifs justifiant le rejet de
lademande, I’ autorisation est réputée acquise.

Article 19

L'autorisation est délivrée :

a) Par le président du conseil général, pour les
établissements et services mentionnés au 1° du | del'article 9
ains que pour ceux mentionnésaux 6°, 7°, 11° et 12° du | et
au Il du méme article lorsque les prestations qu'ils
dispensent sont susceptibles d'étre prises en charge par I'aide
sociale départementale ;

b) Par le représentant de I'Etat dans le département
pour les établissements et services mentionnés aux 2°, 5° et
8° dul del'article 9 ainsi que ceux mentionnés aux 4°, 6°, 7°,
8° his, 9°, 11° et 12° du | et au Il du méme aticle et par le
représentant de |’ Etat dans la région pour les établissements
mentionnés au b du 5° du | de I'article précité lorsque les
prestations qu’ils dispensent sont susceptibles d'étre prises en
charge par I'Etat ou I'assurance maladie au titre de l'article
L. 162-24-1 du code de la séaurité sociale ;

c) Conjointement par le représentant de I'Etat dans le
département et le président du conseil général, pour les
établissements et services mentionnés aux 3°, 4°, 6°, 7°, 9°,
11° et 12° du | et au Il de l'article 9 lorsgue les prestations
qu'ils dispensent sont susceptibles d'étre prises en charge
pour partie par |I'Etat ou les organismes de sécurité socide et
pour partie par le département.
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... d' Etat

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Article 19

L’ article L. 313-3 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 313-3. - L'autorisation est délivrée:
«a) Par ...
... l'articleL. 312-1 ains que ...
... 6°,6°his, 7°, ...
... départementale ;

«b) Par ...

... l'aticleL. 312-1 ainsi ...
6° his, 7°, ...

... sociae;
« ¢) Conjointement ...
... 6°,6°his, 7° ...
... l'articleL. 312-1 lorsque ...

... département. »

.. 6°,
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Article 20

L 'autorisation est accordée si le projet :

1° Est compatible avec les objectifs et répond aux
besoins sociaux et médico-sociaux fixés par le schéma
d'organisation sociale et nédico-sociale dont il releve ou,
pour les établissements visés au 5° du | de I'article 9, aux
besoins et débouchés recensés en matiére de formation
professionnelle;

2° setisfait  aux régles d'organisation et de
fonctionnement prévues par la présente loi ou pour son
application et prévoit les démarches d évaluation et les
systémes d’information respectivement prévus aux articles 15
et 16;

3° présente un co(t de fonctionnement qui n'est pas
hors de proportion avec le service rendu ou les colts des
éablissements et services fournissant des prestations
comparables ;

4° présente un co(t de fonctionnement en année pleine
compatible avec |le montant des dotations mentionnées, selon
le cas, aux aticles 11-1, 27-5 et 27-7 de laloi n° 75-535 du
30juin 1975 relative aux institutions socides et médico-
sociales, au titre de I'exercice correspondant a la date de
ladite autorisation.

L'autorisation, ou son renouvellement, peuvent étre
assortis de conditions particulieresimposées dans I'int érét des
personnes accueillies.

Lorsque l'autorisation a été refusée en raison de son
incompatibilité avec les dispositions de I'un des articles 11-1,
27-5 ou 27-7 de laloi n°75-535 du 30 juin 1975 précitée et
lorsque le colt prévisionnel de fonctionnement du projet se
révéle, dans un délai detroisans, en tout ou partie compatible
avec le montant des dotations mentionnées audit article,
I'autorisation peut étre accordée en tout ou partie au cours de
ce méme délai sans qu'il soit a nouveau procédé aux
consultations mentionnées al'article 17.

Lorsgue les dotations mentionnées aux articles 11-1,
27-5 et 27-7 de laloi n° 75-535 du 30 juin 1975 précitée ne
permettent pas le financement de tous les projets présentés
dans le cadre du premier ainéa de I'article 18 ou lorsgqu'elles
n'en permettent qu'une partie, ceux des projets qui, de ce seul
fait, n'obtiennent pas l'autorisation font I'objet dun
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Article 20
L'article L. 313-4 du méme code est ainsi rédigeé:
«Art. L. 313-4. - L'autorisation ... ... projet :
«1°Est ...
... reléeve d, pour les ...

...visésaubdub5°dul del'aticleL. 312-1, aux ...
... professionnelle;

« 2° satisfait ...

... articlesL. 312-8 et L. 312-9;

Alinéa sans modification

«4° présente ...

... articlesL. 313-8, L. 314-7 et L. 314-8, au titre ...

... autorisation.

Alinéa sans modification

«Lorsgue ...
... articles L. 313-8, L. 314-7 et L. 314-8 et
lorsque ...
... l'article L. 313-1.
«Lorsque ... ... aticles L. 313-8,

L. 314-7 et L. 314-8 ne permettent ...

... articleL. 313-2ou ...
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classement prioritaire dans des conditions déterminées par
décret en Conseil d'Etat.

Article 21

La demande ¢ renouvellement de I'autorisation est
déposée par I'établissement ou le service au moins un an
avant I'échéance de |'autorisation, dans des conditions fixées
par décret en Conseil d' Etat. En cas d'absence de réponse de
|'autorité compétente six mois avant 1'échéance, |'autorisation
est réputée renouvel ée par tacite reconduction.

Lorsgu’ une autorisation a fait I objet de modifications
ultérieures ou a été giivie d' une ou plusieurs autorisations
complémentaires, la date déchéance du renouvellement
mentionnée au premier alinéa est fixée par référence ala date
de délivrance de la premiére autorisation.

Article 22

L'autorisation mentionnée a l'article 17 ou son
renouvellement sont délivrés sous réserve du résultat d’ une
visite de conformité aux normes mentionnées au seiziéme
ainéa de I'article 9 dont les modalités sont fixées par décret
et, sagissant des établissements accueillant des personnes
agées dépendantes, de la conclusion de la convention
tripartite mentionnée al'article 5-1 de laloi n°75-535 du 30
juin 1975 précitée.

lls valent, sauf mention contraire, habilitation a
recevoir des bénéficiaires de l'aide sociale et, lorsque
|'autorisation est accordée par le représentant de I’ Etat, seul
ou conjointement avec le président du conseill général,
autorisation de digoenser des prestations prises en charge par
I’ Etat ou les organismes de sécurité sociale.

Article 23

Sans pré§udice de I'application des dispositions
prévues aux articles L. 162-31 et L. 162-31-1 du code de la
sécurité sociale, les établissements et services a caractere
expérimental mentionnés au 10° du | de l'article 9 sont
autorisés soit, aprés avis du Comité national de |'organisation

sanitaire et sociale institué par I'article L. 6121-10 du code de
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... d’Etat. »

Article 21

L'article L. 313-5 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-5. - Au vu du résultat de I'évaluation
interne effectuée tous les cing ans ou de I'évaluation externe
effectuée tous les dix ans ou lorsgu'dlle est informée de
dysfonctionnements dans la gestion, l'autorité compétente
demande a I'établissement ou au service de justifier du
respect des criteres prévus aux 2°, 3° et 4° del'article L. 313-
4,

« L'établissement dispose d'un délai de trois mois a
compter de la demande de l'autorité compétente pour
présenter |es éléments de justification.

« Sil apparait que I'établissement ou le service ne
remplit pas les critéres, l'autorité compétente retire
I'autorisation par décision motivée. »

Article 22
L'article L. 313-6 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 313-6. - L'autorisation mentionnée al’ article
L. 313-1 ou son renouvellement ...
... l'articleL. 312-1 dont ...

... al'article L. 313-12.

Alinéa sans modification

Article 23
L'article L. 313-7 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 313-7.—Sans ...

... | del'articleL. 312-1 sont ...



- 130 -

Texte adopté par
I'Assemblée nationale

la santé publique, par le ministre chargé des faires sociales,
soit par le représentant de I’ Etat dans le département, soit par
le président du conseil général ou conjointement par ces deux
derniéres autorités, aprés avis du comité régiona de
I'organisation sanitaire et sociale.

Ces autorisations sont accordées pour une durée
déterminée, qui ne peut étre supérieure acing ans. Elles sont
renouvelables une fois au vu des résultats positifs d’'une
évaluation. A I'expiration de ce renouvellement et au vu
d’'une nouvelle évduation positive, |'établissement ou le
service releve aors de I'autorisation a durée déterminée
mentionnée au quatrieéme alinéa de |’ article 17.

Un décret en Conseil d Etat définit les modalités
d’ application du présant article.
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... sociae.

«Ces...

... l'articleL. 313-1. »

Alinéa supprimé

Article 23 bis (nouveau)
L'article L. 313-8 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L.313-8. — L'habilitation et [|'autorisation
mentionnées au deuxiéme alinéa de I'article L. 313-6 peuvent
étre refusées pour tout ou partie de la capacité prévue,
lorsque les colits de fonctionnement sont manifestement hors
de proportion avec le service rendu ou avec ceux des
établissements four nissant des services analogues.

«ll en est de méme lorsquils sont susceptibles
d'entrainer, mur les budgets des collectivités territoriales,
des charges injustifiées ou excessives, compte tenu d'un
objectif annuel ou pluriannuel d'évolution des dépenses
délibéré par la collectivité concernée en fonction de ses
obligations légales, de ses priorités en matiere d'action
sociale e des orientations des schémas départementaux
mentionnés al'article L. 312-5.

«ll en est de méme lorsquils sont susceptibles
d'entrainer pour le budget de I'Etat des charges injustifiées
Ou excessives compte tenu des enveloppes de crédits définies
al'articleL. 314-8.

«ll en est de méme lorsguiils sont susceptibles
d'entrainer, pour les budgets des organismes de sécurité
sociale, des charges injustifiées ou excessives, compte tenu
des objectifs et dotations définis al'article L. 314-7. »
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Article 23 ter (nouveau)
L'article L. 313-9 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L.313-9. — L'habilitation & recevoir des
bénéficiaires de l'aide sociale peut étre retirée pour des
motifs fondés sur :

« 1° L'évolution des besoins ;

«2°La méconnaissance d'une disposition
substantielle de |'habilitation ou de la convention ;

« 3° La disproportion entre le colt de fonctionnement
et les servicesrendus;;

«4° La charge excessive, au sens des dispositions de
l'articleL. 313-8, qu'elle représente pour la collectivité
publigue ou les organismes assurant |e financement.

«Dans le cas préwu au 1°, l'autorité qui a délivré
I'habilitation doit, préalablement atoute dédasion, demander
a |'éablissement ou au service de modifier sa capacité en
fonction de I'évolution des besoins. Dans les cas prévus aux
2°, 3° et 4°, 'autorité doit demander al'établissement ou au
service de prendre les mesures nécessaires pour respecter
I'habilitation ou la convention ou réduire les colts ou
charges au niveau moyen. La demande, notifiée al'intéressé,
est motivée. Elle précise le délai dans lequel I'établissement
ou le service est tenu de prendre les dispositions requises. Ce
délai ne peut étre inférieur asix mois.

«A l'expiration du délai, I'habilitation peut étre
retirée al'éablissement ou au service pour tout ou partie de
la capacité dont |'aménagement était demandé. Cette
décision prend effet au terme d'un délai de six mois.

« |l est tenu compte des conséquences financiéres de
cette décision dans la fixation des moyens alloués a
I'éablissement ou au service. Les catégories de dépenses
imputables a cette décision et leur niveau de prise en charge
par |'autorité compétente sont fixées par voie réglementaire.

« L'autorisation de dispenser des soins remboursables
aux assurés sociaux peut étre retirée pour les mémes motifs
gue ceux énumérés aux 1°, 3° et 4. »
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Section 2

Del’habilitation arecevoir
les mineurs confiés par I'autoritéjudiciaire

Article 24

L’'habilitation a recevoir des mineurs confiés
habituellement par I'autorité judiciaire, soit au titre de la
Iégislation relative al’enfance délinquante, soit au titre de
celle relative a I'assistance éducative, est dédlivrée par le
représentant de I'Etat dans le département aprés avis du
président du conseil général, pour tout ou partie du service ou
de I'é&ablissement. L’habilitation au titre de |'enfance
délinquante et celle au titre de I’ assistance éducative peuvent
étre délivrées simultanément par une méme dédsion.

Section 3
Des contrats pluriannuels d’ objectifs et de moyens

Article 25

Sans prgjudice des dispositions de I'article 51 de la
loi n°75-535 du 30 juin 1975 précitée, des contrats
pluriannuels peuvent étre conclus entre les personnes
physiques et moraes gestionnaires d établissements et
services et la ou les autorités chargées de I’ autorisation €, le
cas échéant, les organismes de protection socide, afin
notamment de permettre la réalisation des objectifs retenus
par le schéma d' organisaion sociale et médico-sociale dont
ils relévent, la mise en cavre du projet d établissement ou de
service ou de la coopération des actions sociales et médico-
sociales.

Ces contrats fixent les obligations respectives des
parties signataires et prévoient les moyens nécessaires ala
rédisation des objectifs poursuivis, sur une durée max male
decing ans.
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Section 2

Del’habilitation arecevoir
les mineurs confiés par I'autoritéjudiciaire

Article 24
L'article L. 313-10 du méme code est ainsi rédigé :
«Art. L. 313-10. - L'habilitation ...

... judiciaire est délivrée pour tout ou prtie du
service ou de I'établissement, soit par le représentant de |'Etat
dans le département aprés avis du président du conseil
général pour la mise en cavre de la légidation relative a
I'enfance délinquante, soit conjointement par le représentant
de I'Etat dans le département et par |le président du conseil

général pour la mise en aavre de la légidation relative a
|'assistance éducative. »

Section 3
Descontratspluriannuels d’ objectifset de moyens

Article 25
L’article L. 313-11 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 313-11. - Sans préjudice des dispositions de
I'articleL. 313-12, des ...

... sociades.

Alinéa sans modification

Article 25 bis (nouveau)
L'article L. 313-12 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L.313-12.—1. - Les établissements assurant

I'hébergement des personnes agées mentionnées au 6° du | de
l'article L. 312-1 et les établissements de santé dispensant
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des soins de longue durée visés au 2° de l'article L. 6111-2
du code de la santé publique qui accueillent un nombre de
per sonnes agées dépendantes dans une proportion supérieure
aun seuil fixé par décret ne peuvent accueillir des personnes
agées remplissant les conditions de perte d'autonomie
mentionnées a l'article L. 232-2 que sils ont passé avant le
31 décembre 2003 une convention pluriannuelle avec le
président du conseil général et l'autorité compétente de
I'Etat, qui respecte le cahier des charges établi par arrété
ministériel, apres avis des organismes nationaux d'assurance
maladie et des représentants des présidents de consels
généraux.

«ll. - Les éablissements mentionnés au | dont la
capacité est inférieure a un sauil fixé par décret ont la
possibilité de déroger aux régles mentionnées au 1° de
l'article L. 314-2. Dans ces établissements, les modalités de
tarification des prestations remboursables aux assurés
sociaux sont fixées par décret.

«lll. — Les éablissements accueillant un nombre de
personnes agées dépendantes inférieur au seuil mentionné au
| doivent répondre a des critéeres de fonctionnement,
notamment de qualité, définis par un cahier des charges fixé
par arrété du ministre chargeé des personnes agées.

« V. - Les éablissements mentionnés au | bénéficiant
déj3 au ler janvier 2001, d'une autorisation de dispenser des
soins pour une partie de leur capacité sont autorisés a
dispenser des soins aux assurés sociaux pour la totalité de
leur capacité des conclusion de la convention prévue au l.

« Pour les autres établissements mentionnés au |,
régulierement autorisés avant le ler janvier 2001, un arrété
du ministre chargé des personnes agées fixe les conditions
dans lesquelles sera recueilli I'avis du comité régional de
I'organisation sanitaire et sociale nécessaire ala délivrance
de ['autorisation de dispenser des soins.

« V. - Le personnel des établissements publics
mentionnés au | peut comprendre des médecins, des
biologistes, des odontologistes et des pharmaciens visés par
l'article L.6152-1 du code de la santé publique. Les
établissements privés mentionnés au | peuvent faire appel a
ces praticiens dans les conditions prévues par les statuts de
cesderniers. »
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Section 4

Du contréle

Article 26

Le contréle de I’ activité des établissements et services
sociaux et médico-sociaux est exercé, notamment dans
I"intérét des usagers, par |’ autorité qui a délivré |’ autorisation.

Les inspecteurs des affaires sanitaires et sociales
ddment assermentés acet effet dans des conditions fixées par
décret en Conseil d'Etat constatent les infractions par des
proces-verbaux qui font foi jusgu’ apreuve du contraire.

Au titre des contréles mentionnés al’article 29 de la
présente loi et aux articles 97, 209 et 210 du code c la
famille et de I'aide socide, les personnels mentionnés al
I'alinéa précédent peuvent éfectuer des saisies dans des
conditions fixées par décret en Conseil d’ Etat.

Article 27

Dans les conditions fixées par décret en Consail
d Etat, et sans préjudice des dispositions de I'article 97 du
code de la famille et de I'aide socide, |'autorité qui a délivré
I’ autorisation adresse au gestionnaire d’'un établissement ou
service social ou médico-social, dés que sont constatées dans
I’ établissement ou le service des infractions aux lois et
reglements ou des dysfonctionnements dans la gestion
susceptibles  d'affecter la prise en charge et
I’ accompagnement des usagers, une injonction d'y remédier
dans le ddai qu'elle fixe. L'autorité compétente en informe
les représentants du peasonnel ef, le cas échéant, les

représentants de I’ Etat dans le dépatement.
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Section 4

Du controle

Article 26
L'article L. 313-13 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L. 313-13. — Lecontrdle ...
... lautorisation.

« Lorsgue le contréle a pour objet d'apprécier |'état
de santé, de sécurité, d'intégrité ou de bien-étre physique ou
moral des bénéficiaires, il est procédé, dans le respect de
l'article L. 331-3, a des visites d'inspection conduites
conjointement par un médecin inspecteur de santé publique
et un inspecteur des affaires sanitaires et sociales. Le
meédecin inspecteur veille a entendre les usagers et leurs
familles et arecueillir leurs témoignages. L'inspecteur ou le
médecin inspecteur recueille également les témoignages des
personnels de |'établissement ou du service.

Alinéa sans modification

«Au titre des contrles mentionnés aux articles
L. 313-16, L. 331-3, L. 331-5 et L. 331-7, les personnels ...

... d' Etat. »

Article 27

Il est inséré dans le méme code un article L. 313-14
ains rédigé:

«Art. L. 313-14. — Dans des conditions ...
... d'Etat et sans ... ... l'articleL. 331-7, dés
gue sont constatés dans ...

dans la gestion ou I'organisation
susceptibles ... ... charge ou I accompagnement
des usagers ou le respect de leurs droits, I'autorité qui a
ddlivré l'autorisation adresse au gestionnaire de
I’ établissement ou du service une njonction d'y remédier,
dans un délai qu’elle fixe. Ce délai doit ére raisonnable et
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Sil nest pas sdatisfait a l'injonction, ['autorité
compétente peut désigner un administrateur provisoire de
|'établissement pour une durée qui ne peut étre supérieure a
six mois. Celui-ci accomplit, au nom de I’ autorité compétente
et pour le compte de I’ établissement ou du savice, les actes
d’ administration urgents et nécessares.

Dans le cas des établissements et services soumis a
autorisation conjointe, la procédure prévue aux deux alinéas
précédents est engagée al'initiative de I'une ou de l'autre des
autorités compétentes.

Article 28

L’autorité compétente met fin a l'activité de tout
service ou établissement créé, transformé ou ayant fait |'objet
d’ une extension sans |'autorisation prévue acet effet.

Lorsgue I'activité reléve d'une autorisation conjointe de
l'autorité compétente e I'Etat et du président du conseil
général, la décision de fermeture est prise conjointement par
ces deux autorités et mise en cavre par le représentant de
I’Etat dans le département avec le concours du président du
conseil général. En cas de désaccord entre ces deux autorités,
la décision de fermeture peut étre prise et mise en cavre par
le représentant de |’ Etat dans le département.

L’ autorité compétente met en cavre la décision de
fermeture dans les conditions prévues aux aticles 97, 210 et
212 du code de lafamille et de l'aide sociae.

Article 29

Le représentant de |’ Etat dans le département prononce
la fermeture, totale ou partielle, provisoire ou définitive, d'un

service ou établissement dans les conditions prévues aux
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adapté a I'objectif recherché. Elle en informe les
représentants des usagers, des familles et du personnel e, le
cas échéant, le représentant de I’ Etat dans |e département.

« Cette injonction peut inclure des mesures de
réorganisation et, le cas échéant, des mesures individuelles
consa vatoires, dans les conditions prévues par le code du
travail ou par les accords collectifs.

«Silnes...

... moisrenouvelable unefois. Celui-ci accomplit, ...

urgents ou nécessaires pour mettre fin

dysfonctionnements ou irrégularités constatés.

aux

Alinéa sans modification

Article 28

Il est inséré dans le méme code un articleL. 313-15
ains rédigé:

«Art. L. 313-15. — L' autorité ...
... acet effet.

Alinéa sans modification

« L’ autorité ...
... articlesL. 331-5, L. 331-6 et L. 331-7. »
Article 29

Il est inséré dans le méme code un article L. 313-16
ains rédigé:

«Art. L. 313-16. - Lereprésentant ...

... artides
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aticles30 et 31 :

1° Lorsque les normes prévues au sazieme alinéadu |
del'article 9 ne sont pas respectées ;

2° Lorsque la santé, la séeurité I'intégrité ou le bien-
étre physique ou moral des personnes bénéficiaires se trouve
menacé ou compromis par les conditions dinstalation,
d'organisation ou de fonctionnement de I'établissement ou du
service.

Article 30

En cas de fermeture d'un établissement ou d'un
service, le représentant de I’ Etat dans le département prend
les mesures nécessaires au placement des personnes qui y
étaient accueillies.

Il peut mettre en oevre la procédure prévue au
deuxiéme alinéa de |’ article 27.

Article 31

La fermeture définitive du service ou de
|'établissement vaut retrait de l'autorisation prévue al'article
17.
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L.313-17etL. 313-18:
«1° Lorsgue les conditions techniques minimales
d'organisation et de fonctionnement prévues au Il de

I'article L. 312-1 ne sont pas respectées ;

... Sécurité ou le bien-étre ...
. se trowent

«?2° Lorsgue ...
compromis ...

... service ou par un fonctionnement des instances de
I’organisme gestionnaire non conformes a ses propres
statuts ;

« 3° Lorsgue sont constatées dans |'établissement ou
le service et du fait de celui-ci des infractions aux lois et
réglements susceptibles d'entrainer la mise en cause de la
responsabilité civile de |'établissement ou du service ou de la
responsabilité pénale de ses dirigeants ou de la personne
morale gestionnaire.»

Article 30
Il est inséré dans le méme code un articleL. 313-17
ains réedigé:

«Art. L. 313-17.—Encas...

... accueillies.

«ll ... ... prévue aux
deuxiéme et troisieme alinéas de |'article L. 313-14. »

Article 31

Il est inséré dans le méme code un articleL. 313-18
ains rédigé:

«Art. L. 313-18. - La...
... l'article L. 313-1.

« Cette autorisation peut étre transférée par le
représentant de I’ Etat dans le département a une collectivité
publiqgue ou un établissement privé poursuivant un but
similaire, lorsgue la fermeture définitive a été prononcée sur
I'un des motifs énumérés a I'article L. 313-16. Le comité
régional de I’ organisation sanitaire et sociale compétent est
informé de ce transfert. »



Texte adopté par
I'Assemblée nationale

- 137 -

Texte adopté par le Sénat

Article 31 bis (nouveau)

En cas de fermeture définitive d'un établissement ou
d'un service géré par une association privée, celle-ci reverse
a une collectivité publigue ou a un établissement privé
poursuivant un but similaire les sommes affectées a
I'éablissement ou service fermé, apportées par I'Etat, les
collectivités territoriales et leurs établissements publics ou
par les organismes de sécurité sociale, énumérées ci-apres :

1° Les subventions dinvestissements  non
amortissables, grevées de droits, ayant permis le financement
de l'actif immobilisé de I'éablissement ou du service. Ces
subventions sont revalorisées selon des modalités fixées par
décret ;

2° Les réserves de trésorerie de |I'établissement ou du
service congtituées par majoration des produits de la
tarification et affectation des excédents d'exploitation
réalisés avec les produits de la tarification ;

3° Des excédents d'exploitation provenant de la
tarification affectés a I'investissement de I'établissement ou
du service, revalorisés dans les conditions prévues au 1° ;

4° Les provisions pour risques et charges, les
provisions réglementées et les provisions pour dépréciation
de l'actif circulant constituées gréce aux produits de la
tarification et non employéesle jour de la fermeture.

La collectivité publique ou I'éablissement privé
attributaire des sommes précitées peut étre :

a) chois par l'association gestionnaire de
I'établissement ou du service fermé, avec I'accord du préfet
du département du lieu dimplantation de cet établissement
ou service;

b) désigné par le préfet de département, en cas
d'absence de choix de I'association ou du refus par le préfet
du choix mentionnéau a.

L'organisme gestionnaire de |'établissement ou du
service fermé peut, avec I'accord de I'autorité de tarification
concernée, sacquitter des obligations prévues aux 1° et 3° en
procédant a la dévolution de l'actif net immobilisé de
I'&ablissement ou du service.
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Article 32

Le président du conseil général exerce un contréle sur
les établissements et services relevant de sa compétence au
titre des dispositions mentionnées aux a et ¢ de I'article 19
dans les conditions prévues par I'article 198 du code de la
famille et de |’ aide sociale.

L'autorité judiciaire et les services relevant de
I"autorité du garde des Sceaux, ministre de la justice,
exercent, sans préjudice des pouvoirs reconnus au président
du conseil général, un contrble sur les établissements et
services mentionnés au 4° du | del’article 9.

Article 33

Les infractions aux dispositions des articles 5 a8 sont
constatées et poursuivies dans les conditions fixées par les
premier et troiséme ainéas de l'article 45 et les articles 46,
47,51, 52 et 56 de I'ordonnance n°® 86-1243 du ler décembre
1986 relative alaliberté des prix et de la concurrence.

CHAPITRE IV

Des dispositionsfinanciéres
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Article 32

Il est inséré dans le méme code un articleL. 313-19
ains rédigé:

«Art. L. 313-19. — Le...
... l'articleL. 313-3 dans ...
... l'article L. 133-2.

« L’autorité ...

... l'article L. 312-1. »
Article 33

Il est inséré dans le méme code un articleL. 313-20
ains réedigé:

«Art. L. 313-20. — Les ...
L.311-9 sont ...
. dinéas de l'article L.450-1 et les articles L.450-2,
L.450-3, L.450-7, L.450-8 & L.470-5 du code de
commerce. »

... aticlesL. 311-4a

Article 33 bis (nouveau)

Il est inséré dans le méme code un article L. 313-21
ains rédigé:

«Art. L.313-21. — Sauf disposition contraire, les
modalités d'application du présent chapitre sont déte minées
par décret en Consell d'Etat. »

CHAPITRE IV
Des dispositionsfinanciéres

Article 34 A (nouveau)

I.—Le chapitre IV du titre I du livre Il du méme
code est intitulé: « Dispositions financiéres ».

[1.— Il est créé audit chapitre une section 1 intitulée:
« Regles générales en matiére tarifaire» et comprenant les
articlesL. 314-1 et L. 314-2, une section 2 intitulée: « Régles
budgétaires et de financement » et comprenant les articles
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Section 1
Desregles de compétencesen matiéretarifaire

Article 34

I. -La tarification des prestations fournies par les
établissements et services financés par le budget de I’ Etat ou
par les organismes de sécurité socide est arrétée chague
année par |e représentant de I’ Etat dans le dépatement.

Il. - La tarification des prestations fournies par les
établissements et services habilités a recevoir des
bénéficiares de l'aide sociale du département est arrétée
chagque année par e président du conseil général.

[1l. - La tarification des prestations fournies par les
établissements et services mentionnés au 4° du | de l'article 9
est arrétée :

a) Conjointement par le représentant de |’ Etat dans le
département et le président du consell général, lorsgue k
financement des prestations est assuré en tout ou en partie par
le département ;

b) Par le représentant de I'Etat dans le départ ement,
lorsque le financement des prestations est assuré
exclusivement par le budget de I’ Etat.

IV. - La tarification des centres daction médico-
sociale précoce mentionnés al'article L. 2132-4 du code de la
santé publique est arrétée conjointement par le représantant
de I'Etat dans le département et le président du consal
général aprés avis de la caisse régiona e d'assurance maladie.

IV bis (nouveau). - Latarification des foyers d’ accueil
médicalisés mentionnés au 6° bis du | de I'article 9 est
arrétée

a) Pour les prestations de soins remboursables aux
assurés sociaux, par le représentant de I'Etat dans le
département ;

b) Pour les prestations relatives al’ hébergement et a
Iaccompagnement alavie sociae, par le président du consell
général.
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L.314-3 a L.314-11 e wune section 3 intitulée:
« Dispositions diverses » et comprenant les articles L. 314-13
aL. 314-26.

Section 1
Desréglesde compétencesen matieretarifaire

Article 34
L'article L. 314-1 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 314-1. —I. — Non modifié

«1l. - Non modifié

«Ill.-La...
... l'aticle L. 312-1
est arrétée:

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

« V. - Non modifié

«IV bis. - La...
... l'aticle L. 312-1 e
arrétée

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification
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V. - Dans les cas mentionnésau a du Il et au IV, en
cas de désaccord entre e représentant de |’ Etat et le président
du consell général, les ministres compétents fixent par arrété
conjoint le tarif des établissements ou services, selon des
modalités fixées par décret en Conseil d’ Etat.

VI (nouveau). - Le pouvoir de tarification peut étre
confié aun autre département que celui d’'implantation d'un
établissement, par convention signée entre plusieurs
départements utilisateurs de cet établissement.

Article 35

La tarification de ceux des établissements et services
mentionnés au 6° du | de l'article 9 qui sont autorisés a
accueillir des personnes agées dépendantes dans les
conditions prévues par l'article 5-1 de la loi n°75-535 du 30
juin 1975 précité est arrétée :

1° Pour les prestations de soins remboursables aux
assurés sociaux, par I'autorité compétente de I’ Etat, aprés avis
du président du conseil général et de la caisse régionae
d'assurance maladie ;

2° Pour les prestations relatives a la dépendance
acquittées par 'usager ou, s celui-ci remplit les conditions
mentionnées al'article 2 de laloi n° 97-60 du 24 janvier 1997
tendant, dans I'attente du vote de la loi instituant une
prestation dautonomie pour les personnes &gées
dépendantes, a mieux répondre aux lesoins des personnes
8gées par linstitution d'une prestation spécifique
dépendance, prises en charge par la prestation spécifique
dépendance, par le président du conseil général, aprés avis de
|'autorité administrative compétente pour I’ assurance mdadie

3° Pour les prestations relatives al'hébergement, dans
les établissements et services habilités a recevoir des
bénéficiaires de l'aide sociale du département, par le
président du conseil général.

Cette tarification est notifiée aux établissements au
plus tard soixante jours acompter de la date de notification
des dotations régionales limitatives mentionnées a I'article
27-5 de la loi n°75-535 du 30 juin 1975 précitée, pour
I'exercice en cours, lorsgue les documents nécessaires ala
fixation de cette tarification ont été transmis aux autorités
compétentes dans des conditions et délais déterminés par

Texte adopté par le Sénat

«V.-Dans...

... générd, chaque autorité précitée fixe par arré&éle
tarif relevant de sa compétence et le soumet ala commission
interrégionale de la tarification sanitaire et sociale dont la
décision s'impose aces deux autorités.

«VI. - Non modifié

Article 35
L'article L. 314-2 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 314-2. — La tarification des établissements
mentionnés al'article L. 313-12 est arrétée :

Alinéa sans modification

«2° Pour ...
... l'article L. 232-2, prises en charge par |'allocation

personnalisée d'autonomie, par le président du consell
général, aprés avis de |'autorité compétente de I'Etat ;

«3° Pour ...
... établissements habilités arecevoir des bénéficiaires
del'aide sociale, par le président du conseil général.

« Cette ...

. mentionnées al'aticle L. 314-7, pour l'exercice en
cours, ...

... compétentes.
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décret en Conseil d’ Etat.

Pour les établissements relevant de laloi n° 90-600 du
6 juillet 1990 relative aux conditions de fixation des prix de
prestations fournies par certains établissements assurant
I"hébergement des personnes agées, les prix des prestations
mentionnées au 3° ci-dessus sont fixés dans les conditions
prévues par laditeloi.

Texte adopté par le Sénat

« Pour les établissements visés al'article L. 342-1, les
prix des prestations mentionnées ...

... prévuespar lesarticles L. 342-2 aL. 342-6. »

Article 35 bis (nouveau)

Les articles L. 314-3 a L. 314-5 du méme code sont
aing rédigés :

«Art. L.314-3. — Des conditions particulieres
d'exer cice des professionnel s de santé exercant atitre libéral
destinées notamment a assurer l'organisation, la
coordination et I'évaluation des soins, l'information et la
formation sont mises en cavre dans les établissements
d'hébergement pour personnes agées dépendantes visés a
l'articleL. 313-12.

« Ces conditions peuvent porter sur des modes de
rémunération particuliers autres que le paiement al'acte et
sur le paiement direct des professionnels par établissement.

« Un contrat portant sur ces conditions d'exercice est
conclu entre le professionnel et |'établissement.

«Les modalités d'application des dispositions qui
précédent sont fixées par voie réglementaire.

« Art. L. 314-4. — Les dépenses de soins paramédicaux
dispensés par des professionnels de statut libéral ou salarié
dans le cadre d'une action de maintien a domicile par les
institutions mentionnées au | de l'articleL. 312-1 peuvent
étre prises en charge par les organismes d'assurance maladie
suivant une formule forfaitaire et, dans ce cas, réglées
directement par ces organismes aux ingtitutions dans les
conditions fixées par voie réglementaire.

« La participation de I'assuré social aux dépenses de
soins paramédicaux dispensés par les ingtitutions précitées
peut étre réduite ou supprimée dans les conditions fixées par
voie réglementaire.

«Art. L.314-5. — Les personnes qui Sabsentent
temporairement, de facon occasionnelle ou périodique, de
I'éablissement social et médico-social ou elles sont
accueillies peuvent étre dispensées d'acquitter tout ou partie
de leursfrais d'hébergement.
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« Les conditions d'application du présent article, qui
peuvent étre variables selon la nature de I'établissement et le
mode de prise en charge desdits frais, sont soit fixées par
voie réglementaire lorsgu'il sagit d'éablissement dont le
financement est assuré grace a une participation directe ou
indirecte de I'Etat ou d'organismes de curité sociale, soit
déterminées par le réglement départemental d'aide sociale
lorsqu'il sagit d'éablissements dont le département assure
seul le financement. »

Article 35 ter (nouveau)
L'article L. 314-6 du méme code est ainsi rédigé :

«Art. L. 314-6. - Les conventions collectives de
travail, conventions dentreprise ou d'éablissement et
accords de retraite applicables aux salariés des
établissements ou services a caractére social ou sanitaire a
but non lucratif dont les dépenses de fonctionnement sont, en
vertu de dispositions légidatives ou réglementaires,
supportées, en tout ou partie, directement ou indirectement,
soit par des personnes morales de droit public, soit par des
organismes de sécurité sociale, ne prennent effet qu'aprés
agrément donné par le ministre compétent aprés avis d'une
commission ou sont représentés des éus locaux et dans les
conditions fixées par voie réglementaire. Ces conventions ou
accords simposent aux autorités compétentes pour fixer la
tarification.

«Le ministre chargé des affaires sociales établit
annuellement, avant le 1 mars de l'année en cours, un
rapport relatif aux agréments des conventions et accords
mentionnés al'alinéa précédent, pour I'année écoul ée, et aux
orientations en matiére d'agrément des accords et d'évolution
de la masse salariale pour |'année avenir.

«Ce rapport est communiqué chaque année au
Parlement et au comité des finances locales ainsi qu'aux
partenaires sociaux concernés selon des modalités fixées par
décret. »

Article 35 quater (nouveau)
Les articles L. 314-7 a L. 314-9 du méme code sont
ainsi rédigés :

«Art. L.314-7. — Le financement de celles des
prestations des établissements et services sociaux et médico-
sociaux publics et privés qui sont ala charge des organismes
de sécurité sociale est soumis aun objectif de dépenses.
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«Les ministres chargés de la sécurité sociale, de
I'action sociale, de I'économie et du budget fixent
annuellement cet objectif, en fonction de I'objectif national de
dépenses d'assurance maladie voté par le Parlement, et
corrda-tivement le montant total annuel des dépenses prises
en compte pour le calcul des dotations globales, forfaits, prix
de journée e tarifs afférents aux prestations
correspondantes.

« Ce montant total est fixé par application d'un taux
d'évolution aux dépenses de I'année précédente au plus tard
dans les quinze jours qui suivent la publication de la loi de
financement de la sécurité sociale.

« Ce montant total annuel est constitué en dotations
limitatives régionales. Le montant de ces dotations est fixé
par les ministres chargés de la sécurité sociale et de I'action
sociale en fonction des besoins de la population, des
orientations définies par les schémas préwus a
l'article L. 311-3, des priorités définies au niveau national en
matiere de politique médico-sociale, en tenant compte de
I'activité et des colts des établissements et services et d'un
objectif de réduction progressive des inégalités dans
I'allocation des ressources entre régions; les dotations
régionales sont réparties en dotations départementales
limitatives par le préfet de région, en liaison avec le directeur
de l'agence régionale de I'hospitalisation et les préfets
concernés; ces dotations départementales limitatives
peuvent, dans les mémes conditions, étre réparties par le
préfet en dotations affectées par catégories de bénéficiaires
ou a certaines prestations dans des conditions fixées par
décret.

« Les modalités d'application du présent article sont
fixées par décret.

«Art. L.314-8. — Le montant total annuel des
dépenses des établissements et services mentionnés aux 5° et
7° de l'article L. 312-1, imputables aux prestations prises en
charge par l'aide sociale de I'Etat, et corrélativement, le
montant total annuel des dépenses prises en compte pour le
calcul des dotations globales de fonctionnement de ces
établissements ou services sont déterminés par le montant
limitatif inscrit & ce itre dans la loi de finances initiale de
I'exercice considéré.

« Ce montant total annuel est congtitué en dotations
régionales limitatives. Le montant de ces dotations
régionales est fixé par le ministre chargé de I'action sociale,
en fonction des priorités en matiére de politique sociale,
compte tenu des besoins de la population, de I'activité et des
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col(ts moyens des établissements ou services et d'un objectif
de réduction progressive des inégalités dans I'allocation des
ressources entre régions.

« Chague dotation régionale est répartie par le préfet
de région, en liaison avec les préfets de département, en
dotations départementales, dont le montant tient compte des
priorités locales, des orientations des schémas prévus a
l'article L.312-5, de l'activité et des colts moyens des
établissements ou services, et d'un objectif de réduction des
inégalités d'allocation des ressources entre départements et
établissements ou services.

«Art. L.314-9. — Pour chaque établissement ou
service, le représentant de I'Etat dans le département
compétent peut modifier le montant global des recettes et
dépenses prévisionnelles, mentionnées au 3° du | de
l'articleL. 314-10, imputables aux prestations prises en
charge par I'aide sociale de I'Etat, compte tenu du montant
des dotations régionales ou départementales définies ci-
dessus ; la méme procédure sapplique en cas de révision, au
titre du méme exercice, des dotations régionales ou
départementalesinitiales.

« Le représentant de I'Etat dans le département peut
également supprimer ou diminuer les prévisions de dépenses
gu'il estime injustifiées ou excessives compte tenu, d'une part,
des conditions de satisfaction des besoins de la population,
telles qu'dles résultent notamment des orientations des
schémas prévus a l'article L.312-5, dautre part, de
I'évolution de I'activité et des colts des établissements et
services appréciés par rapport au fonctionnement des autres
équi pements compar ables dans le département ou la région.

« Des conventions conclues entre le représantant de
I'Etat dans la région, les représentants de I'Etat dans les
départements, les gestionnaires d'établissements ou de
service €, le cas échéant, les groupements constitués dans les
conditions prévues a l'article L. 312-6 précisent, dans une
perspective pluriannuelle, les objectifs prévisionnels et les
critéres d'évaluation de I'activité et des codts des prestations
imputables a l'aide sociale de I'Etat dans les établissements
€t services concernés. »
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Section 2

Desreéglesbudgétaires et de financement

Article 36

|. — Dans les établissements et services mentionnés au
| de l'article 9, sont soumis a I’accord de |’ autorité
compétente en matiere de tarification :

1° Les emprunts dont la durée est supérieure aun an ;

2° Les programmes d'investissement et leurs plans de
financement ;

3° Les prévisions de charges et de produits
d' exploitation permettant de déterminer les tarifs des
prestations prises en charge par I’ Etat, les départements ou
les organismes de sécurité sociale, ainsi que les affectations
de résultats qui en découlent.

Un décret en Consell d Etat précise les conditions
dans lesquelles ces charges, produits et résultats sont retracés
dans des comptes distincts, en fonction de la nature des
pregations, de leur tarification et de leur financement.

I1. - Le montant global des dépenses autorisées ainsi
que les tarifs des établissements et services mentionnés au |
del'article 9 sont arrétés par |’ autorité compétente en matiere
de tarification, au terme d'une procédure contradictoire, au
plus tard soixante jours acompter de la date de notification
des dotations mentionnées, selon le cas, aux articles 11-1,
27-5 et 27-7 de la loi n°75-535 du 30 juin 1975 précitée,
selon des modalités fixées par décret en Conseil d' Etat.

L es décisions mentionnées aux 1° et 2° du | du présent
article sont opposables al'autorité compétente en metiére de
tarification s celle-ci n'a pas fait connaitre son @position
dans un dda fixé par décret en Conseil d'Etat. Il en va de
méme des décisions modificatives concernant les prévisions
de charges ou de produits mentionnées au 3° du | qui
interviennent apreés lafixation des tarifs.

I11. - L'autorité compétente en matiere de tarification
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Section 2

Desreégles budgétaires et de financement
Article 36
L'article L. 314-10 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L. 314-10. —|. — Dans ...
.. l'article L. 312-1, sont ...
... detarification :

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

«3°Les...

... découlent ;

«4° (nouveau) Les acquisitions et ventes des biens
immobiliers.

« Les dispositions mentionnées aux 1° et 2° ne sont
pas applicables aux établissements visés al'article L. 342-1.

Alinéa sans modification

«ll.—Le...

... l'article L. 312-1 sont notifiés par ...
. aux articles L.313-8,
L.314-7 et L.314-8, selon des modalités fixées par voie

réglementaire.

«Les... ...dul sont...

... tarifs.

« 1. - Alinéa sans modification
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ne peut modifier que:

1° Les prévisons de charges ou de produits
insuffisantes ou qui ne sont pas compatibles avec les
dotations de financement fixées dans les conditions prévues,
selon le cas, aux articles 11-1, 27-5 et 27-7 de laloi n°75-535
du 30 juin 1975 précitée ;

2° Les prévisions de charges qui sont manifestement
hors de proportion avec le service rendu ou avec les colts des
établissements et services fournissant des prestations
comparables en tames de qualité de prise en charge ou
d’ accompa-gnement.

Ladécision de modification doit étre motivée.

IV. - Les dépenses de I'établissement ou du service
imputables a des décisions n'ayant pas fait I'objet des
procédures mentionnées au présent article ne sont pas
opposables aux collectivités publiques et organismes de
sécurité socide.

V. - Les charges et produits des établissements et
services mentionnés au | del'article 9, dont les prestationsne
sont pas prises en charge ou ne le sont que partiellement par
les collectivités et organismes susmentionnés, sont retracés
dans un ou plusieurs comptes distincts qui sont transmis a
I'autorité compétente en matiere de tarification.

La personne physiqgue ou morae gestionnaire de
I'établissement ou du service tient ala disposition de |'autorité
compétente en matiere de tarification tout éément
d’'information comptable ou financier relatif a l'activité de
|'établissement ou du service, ainsi que tous états et comptes
annuels consolidés relatifs al'activité de la personne morale
gestionnaire.

Les dispositions du présent V ne sont pas applicables
aux prestations relatives a [|'hébergement dans les
établissements relevant de la loi n° 90-600 du 6 juillet 1990
précitée.
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«1°Les...

... articlesL. 313-8, L. 314-7 et L. 314-8;

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

« V. - Non modifié

«V.-Les...
... l'articleL. 312-1, dont ...

... tarification.

Alinéa sans modification

«Les...
établissements
visésal'article L. 342-1.

« VI (nouveau). — Les budgets des établissements et
services sociaux et médico-sociaux peuvent prendre en
compte, éventuellement suivant une répartition établie en
fonction du niveau respectif de ces budgets, les dépenses
relatives aux frais du siege social de I'organisme
gestionnaire pour la part de ces dépenses utiles a la
réalisation de leur mission dans des conditions fixées par
décret en Conseil d' Etat. »
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Article 37

Les modalités de fixation des tarifs des dépenses
des établissements et services mentionnés au | de I'article
9 sont déterminées par un décret en Conseil d’ Etat qui
prévoit notamment :

1° Les conditions et modalités de la tarification de
certains établissements ou services, sous forme de prix de
journée, tarifs de prestations ou forfaits journaliers et les
modadités de globalisation des financements sous forme de
forfaits annuels ou de dotations globales ;

2° Les conditions de détermination de la modulation,
selon I'état de la personne accueillie, des prestaions visées a
l'article 35 ;

3° Les conditions dans lesquelles les personnes
accueillies temporairement peuvent étre  dispensées
d'acquitter tout ou partie des frais afférents aleur prise en
charge.

L accueil temporaire est défini par voie réglementaire.
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Article 37

L’article L. 314-11 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 314-11. — Les modalités de fixation de la
tarification des établissements ... ... larticle L. 312-1
sont ...

... hotamment :

Alinéa sans modification

« 2° Lesconditions ...
... l'articleL. 314-2;

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Article 37bis A (nouveau)

I. - Les articles L. 314-12 a L. 314-14 du méme code
sont ainsi rédigés :

«Art. L. 314-12. - Les personnes qui sabsentent
temporairement, de fagon occasionnelle ou périodique, de
I'éablissement ou elles sont accueillies peuvent étre
dispensées d'acquitter tout ou partie de leurs frais
d'hébergement.

« Les conditions d'application du présent article, qui
peuvent étre variables selon la nature de I'établissement et le
mode de prise en charge desdits frais, sont soit fixées par
voie réglementaire lorsqu'il sagit d'établissements dont le
financement est assuré grace a une participation directe ou
indirecte de I'Etat ou d'organismes de sécurité sociale, soit
déterminées par le reglement départemental d'aide sociale
lorsqu'il sagit d'établissements dont le département assure
seul le financement.

«Art. L. 314-13. - Les dépenses de soins
paramédicaux dispensés par des professionnels de statut
libéral ou slarié dans le cadre d'une action de maintien a
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domicile par les services mentionnées aux 6° et 6° bis de
l'article L. 312-1 peuvent étre prises en charge par les
organismes dassurance maladie suivant une formule
forfaitaire et, dans ce cas, réglées directement par ces
organismes aux ingtitutions dans les conditions fixées par
voie réglementaire.

« La participation de |'assuré social aux dépenses de
soins paramédicaux dispensées par les ingtitutions précitées
peut étre réduite ou supprimée dans les conditions fixées par
voie réglementaire.

«Art. L. 314-14. - Des conditions particulieres
d'exer cice des professionnels de santé exercant atitre libéral
destinées notamment a assurer l'organisation, la
coordination et I'évaluation des soins, l'information et la
formation sont mises en cavre dans les établissements
d'hébergement pour personnes gées dépendantes.

« Ces conditions peuvent porter sur des modes de
rémunération particuliers autres que le paiement al'acte et
sur le paiement direct des professionnels par établissement.

« Un contrat portant sur ces conditions d'exercice est
conclu entre le professionnd et |I'établissement.

«Les modalités d'application des dispositions qui
précedent sont fixées par voie réglementaire. »

II. - Il est inséré dans le méme code les articles
L. 314-15¢€t L. 314-16 ainsi rédigés :

«Art. L. 314-15. - Dans les établissements et services
sociaux et médico-sociaux, le fait qu'un salarié ou un agent a
témoigné de mauvais traitements ou privations infligés a une
personne accueillie ou relaté de tels agissements ne peut étre
pris en considération pour décider de mesures défavorables
le concernant en matiere d'embauche, de rémunération, de
formation, d'affectation, de qualification, de classification, de
promotion professionnelle, de mutation ou de renouvellement
du contrat de travail, ou pour décider la résiliation du
contrat de travail ou une sanction disciplinaire.

« En cas de licenciement, le juge peut prononcer la
réintégration du salarié concerné si celui-ci le demande.

«Art. L. 314-16. — Sauf disposition contraire, les
modalités d'application du présent chapitre sont déter minées
par décret en Consell d'Etat, notamment celles prévues aux
articlesL. 314-1, L. 314-2, L. 314-10 et L. 314-11. »
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Article 37 bis (nouveau).

I. - Aux articles 201 a201-2 du code de la famille et
del’'aide sociale, les mots : « commission interrégionale de la
tarification sanitaire et sociale» sont remplacés par les mots :
« tribunal interrégional de la tarification sanitaire et sociale».

A I'article 201 du méme code, les mots: «section
permanente du Conseil supérieur de I'aide sociale» et les
mots: «section permanente» sont remplacés par les mots :
« Cour nationale de la tarification sanitaire et sociale ».

[1. - Apres | article 201-2 du méme code, il est inséré
un article 201-3 ainsi rédigé :
«Art. 201-3. - Les aticles L.113-1 et L. 911-1 a
L. 911-8 du code de justice administrative sont applicables
aux juridictions de latarification sanitaire et socide. »

CHAPITREV
Des dispositions propres aux établissements et services

sociaux et médico-sociaux relevant de per sonnes mor ales
dedroit public

Section 1

Des dispositions générales
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Article 37 bis

I. — Dans le code de I'action sociale et des familles,
les mots ; « commission ...

... socide», e les mots:
« Commission nationale de la tarification sanitaire et
sociale» par les mots «Cour nationade de la tarification
sanitaire et sociale ».

[l. — Aprés I'article L. 351-6 du méme code, il est
inséré un article L. 351-6-1 ainsi rédigé :
«Art. L. 351-6-1. — Lesarticles ...
applicables par la
Cour nationale de latarification sanitaire et sociale et par les
tribunaux interrégionaux de la tarification sanitaire et
sociale. »

CHAPITREV

Des dispositions propres aux établissements et services
sociaux et médico-sociaux relevant de per sonnes mor ales
dedroit public

Article 38 A (nouveau)

I. — Le chapitre V du titre ' du livre Il du méme
code est intitulé: « Dispositions propres aux établissements
et services sociaux et médico-sociaux relevant de per sonnes
morales de droit public ».

[I. — La section 1 dudit chapitre est intitulée:
« Dispositions générales » et comprend les articles L. 315-1
aL. 315-8.

[1l. — La section 2 du méme chapitre est intitulée:
« Satut des établissements publics sociaux et médico-sociaux
dotés de la personnalité juridique» et comprend les articles
L.315-9al. 315-18.

IV. — La section 3 du méme chapitre et son intitulé
sont supprimeés.

Section 1

Des dispositions générales
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Article 38

Les établissements et les services sociaux et médico-
sociaux publics sont créés par arrété du ou des ministres
compétents, par délibération de la ou des collectivités
territoridles compétentes ou d'un groupement ou par
délibération du conseil d'administration d'un établissement
public.

Lorsque les prestations qu'ils fournissent sont éligbles
aune prise en charge par |'aide sociale de I'Etat ou par les
organismes de sécurité sociale, I'avis du représentant de
I’ Etat est recueilli préalablement ala délibération mentionnée
au premier ainéa.

Lorsque les prestations qu'ils fournissent sont éligbles
aune prise en charge par |'aide sociale départementale, l'avis
du président du conseil général est recueilli préalablement a
la délibération mentionnée au premier alinéa.

Article 39

Lorsque les établissements ou services ne sont pas
dotés de la personnalité juridique, le projet d’ établissement
ou de service mentionné al'article 8 détermine les modalités
de leur individualisation fonctionnelle et budgétaire ainsi que
les procédures qui associent les personnes bénéficiaires et le
personngl aux décisions relatives au fonctionnement de la
structure.
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Article 38
L’article L. 315-2 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 315-2. — Les établissements ...

... public.

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Article 39
L'article L. 315-3 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L. 315-3. —Lorsgue ...

... l'article L. 311-8 détermine ...
... budgétaire. »

Article 39 bis (nouveau)

Les articles L. 315-4 a L. 315-8 du méme code sont
aing rédigés :

«Art. L. 315-4. — La visite de conformité aux normes
mentionnée a l'article L. 313-6 est opérée, apres achévement
des travaux, par l'organe exécutif de la collectivité
territoriale qui I'a créé ou, lorsgue I'établissement a été créé
par délibération de plusieurs collectivités territoriales, par
I'organe exécutif de la collectivité territoriale sur le territoire
delaquelleil estimplanté.

«Art. L. 315-5. — Les établissements publics locaux et
les services non personnalisés peuvent étre habilités a
recevoir des bénéficiaires de I'aide sociale ou autorisés a
dispenser des soins rembour sables aux assurés sociaux. Pour
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les établissements mentionnés aux 1°, 6° et 6° bis de I'article
L. 312-1, I'habilitation est délivrée par le président du conseil
général. Pour les autres établissements, elle est délivrée, siil
y a lieu, par le représentant de I'Etat. Celui-ci est, dans tous
les cas, compétent pour autoriser les établissements ou
services a dispenser des soins remboursables aux assurés
sociaux par I'application de I'article L. 162-21 du code de la
sécurité sociale. L'habilitation ou l'autorisation peut étre
refusée ou retirée pour les motifs et sdon les modalités
énoncés aux articles L. 313-5 et L. 313-7. Pour les services
mentionnés au douzéme alinéa de l'article L.312-1,
I'habilitation est délivrée par le président du conseil général
ou par le représatant de I'Etat dans des conditions fixées
par voie réglementaire.

«Art. L. 315-6. — Les établissements publics locaux et
les services non personnalisés peuvent étre fermés total ement
ou partiellement, a titre provisoire ou définitif, pour les
motifs énoncés a l'article L. 313-6, par le représentant de
|'Etat.

«Art. L. 315-7. — Les établissements énumérés aux 2°,
a du 5° 6° 6° bis et 7° de l'article L. 312-1, ains que les
maisons denfants a caractére social, qui relévent des
personnes morales de droit public a I'exception des
éablissements relevant de |'Office national des anciens
combattants, de l'institution de gestion sociale des armées et
des maisons de retraite rattachées au centre d'action sociale
delaville de Paris, congtituent des établissements publics.

« Ceux de ces établissements qui, ala date du 30 juin
1975, fonctionnaient comme des services non personnalisés
des personnes morales de droit public sont érigés en
établissements publics ou rattachés aun établissement public
de méme nature.

«Les dispositions des alinéas précédents ne
Sappliquent pas aux établissements qui sont créés ou gérés
par des centres communaux d'action sociale, ni aux
établissements qui sont gérés par des établissements publics
de santé. Dans certains cas et a leur demande, les
établissements a caractére social érigés en établissements
publics peuvent passer des conventions de gestion avec des
établissements publics.

«Art. L. 315-8. — Les éablissements relevant des
services départementaux de |'aide sociale a I'enfance @ les
maisons d'enfants a caractére social mentionnés au 4° de
I'article 2 du chapitre ' du titre IV du statut général des
fonctionnaires de I'Etat et des collectivités territoriales sont
dotés, lorsqu'ils n'ont pas la personnalité morale, d'une
commission de surveillance nommée par le président du



- 152 -

Texte adopté par
I'Assemblée nationale

Section 2

Du statut des établissements publics sociaux et
médico-sociaux dotés de la personnalitéjuridique

Article 40

Les établissements publics sociaux et médico-sociaux
sont communaux, intercommunaux, départementaux, nter-
départementaux ou nationaux. lls sont administrés par un
conseil d administration et dirigés par un directeur nommé
par |I'autorité compéente de I’ Etat aprés avis du président du
consell d’ administration.

Article 41

I. - Le conseil d'administration des établissements
publics sociaux ou médico-sociaux locaux comprend :

1° Des représentants de la ou des collectivités
territoriales de rattachement ou de leurs groupements ;

2°Un représentant de la collectivité territoriale
dimplantation si elle n’ est pas représentée au titre du 1° ;

3°Un ou des représentants des départements qui
supportent, en tout ou partie, les frais de prise en charge des
personnes accueillies;

4° Des représentants des usagers;;

5° Desreprésentants du personnd ;

6° Des personnalités qualifiées.

La composition et les modalités de désignation des
membres du conseil d'administration sont fixées par décret en

Texte adopté par le Sénat

consell général et d'un directeur nommé, aprés avis du
président du conseil ¢gnéral, par I'autorité compétente de
|'Etat.

« Lorsqu'ils constituent des établissements publics, ils
sont administrés par un conseil d'administration assisté d'un

directeur nommé, aprés avis du président du consail
d'administration, par |'autorité compétente de I'Etat. »

Section 2

Du statut des établissements publics sociaux et
médico-sociaux dotés de la personnalitéjuridique

Article 40
L'article L. 315-9 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 315-9. — Les établissements ...

... d’administration. »

Article 41
L'article L. 315-10 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 315-10.- I.- Le...
... comprend :

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification
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Conseil d' Etat.

Le consell dadministration des établissements
communaux est présidé par le mare. Le consel
d'administration des établissements départementaux est
présidé par le président du conseil général. Le consell
d administration des établissements intercommunaux est
présidé par le président de l'organe délibérant de
|'établissement public de coopération intercommunale.

Toutefois, sur proposition du président du conseil
¢général, du maire ou du président de I'organe délibérant de
I'établissement public de coopération intercommunale, selon
le cas, la présidence du conseil d'administration est assurée
par un représentant lu en son sein respectivement, par le
conseil général, le conseil municipal ou l'organe délibérant
précité.

Le consel municipal, l'organe délibérant de
|'établissement public de coopération intercommunale ou le
conseil général désigne également un président suppl éant.

Il. - L'acte congtitutif de chague établissement public
socia ou médico-socia nationa fixe la composition de son
conseil d'administration.

Article 42

Nul ne membre dun consel
d'administration :

1° A plusd'un destitres mentionnés al'article 41 ;

peut ére

2° Sil encourt I'une des incapacités prévues par les
articlesL. 5 et L. 6 du code électora ;

3° Sil est personnellement ou par |'intermédiaire de
son conjoint, de son concubin ou de la personne avec qui il a
conclu un pacte civil de solidarité, de ses ascendants ou
descendants en ligne directe, directement ou indirectement
intéressé a la gestion de I'établissement ®cia ou médico-
social concené;

4° Sil est lié al'établissement par contrat, sauf Sil
sagit des représentants du personnel ;
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Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa supprimé

«|l.—L'acte....

. d’adminigtration. Le conseil dadministration
d’'un établissement public social ou médico-social national
doit comprendre des représentants des usagers et du
personndl. »

Article 42
L'article L. 315-11 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 315-11. — Nul ... ... d’administra-

tion :

«1°A ... ... aticleL. 315-10;

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

« 3° bis (nouveau) Sil est fournisseur de biens ou de
services, lié al’ éablissement par contrat ;

Alinéa sans modification
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5° (nouveau) Sil a éé lui-méme directeur dudit
établissement.

Article 43

Le conseil d’administration des établissements publics
sociaux ou meédico-sociaux définit la politique générale de
I'établissement et délibére sur :

1° Le projet d'établissement ou de service mentionné &
l'article 8, ainsi que les contrats pluriannuels mentionnés a
I’article 25 ;

2° Supprimé

3° Les programmes d'investissement ;

4° Lerapport d'activité ;

5° Le budget et les décisions modificatives, les crédits
supplémentaires et la tarification des prestations ;

6° Les comptes financiers, les décisions d'affectation
des résultats ou les propositions d'affectation desdits résultats,
lorsque leurs financements sont majoritairement appartés par
une collectivité publique ou les organismes de sécurité
socide;

7° Les décisions affectant |'organisation ou |'activité
de |'établissement ;

8° Le tableau des emplois du personnel ;

9° La participation ades actions de coopération et de
coordination ;

10°Les  acquisitions, aliénations, échanges
d'immeubles et leur affectation et les conditions des baux de
plus de dix-huit ans ;

11° Lesemprunts;

12° Le reglement de fonctionnement ;

13° L'acception et le refus de dons et legs ;
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Alinéa sans modification
« En cas d'incompatibilité applicable au président du
consell général ou au maire, la présidence est dévolue aun
représentant élu, désigné en son sein, respectivement par le
conseil général ou le conseil municipal. »
Article 43
L’ article L. 315-12 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L. 315-12. — Le consail ...
.. Sur:
«1°Le...
... l'articleL. 311-7, ainsi que ...
... l'articleL. 313-11;
« 2° Suppression maintenue
Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification
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14° Lesactions en justice et |es transactions.

Article 43 bis (nouveau)

Dans chaque établissement public social ou nédico-
social est institué un comité technique d’ établissement
présidé par le directeur ou son représentant membre des corps
des personnels de direction, et composé de représentants du
personnel relevant du titre IV du statut général des
fonctionnaires, élus par colléges définis en fonction des
catégories mentionnées al’article 4 de ce titre sur des listes
présentées par les organisations syndicales représentatives au
sein de chague établissement pour chaque catégorie de
personnel.

La représentativité des organisations syndicales
S apprécie d’ aprés les critéres suivants :

- les effectifs ;

- I'indépendance ;

- les cotisations;;

- I'expérience et |’ ancienneté du syndicat.

Tout syndicat affilié aune organisation représentative
sur le plan national est considéré comme représentetif dans
I’ établissement.

Lorsgu’ aucune organisation syndicale ne présente de
liste ou lorsque la participation est inférieure aun taux fixé

par décret, leslistes paeuvent étre librement établies.

Le comité technique  d établissement

obligatoirement consulté sur :

est

1° Le projet d'établissement et les programmes
d'investissement relatifs aux travaux et aux équipements
matériels ;

2° Le budget, les crédits supplémentaires et les
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Alinéa sans modification

«15° (nouveau) Les régles concernant I'emploi des
diverses catégories de personnel, pour autant qu’ elles n’ont
pas été fixées par des dispositions légidatives ou
réglementaires. »

Article 43 bis

I. — L'article L. 315-13 du méme code est ains
rédigé:

«Art. L. 315-13. — Dans ...

... personnel.

Lareprésentativité ...

... criteres définis a l'article 9 bis
de la loi n° 83-634 du 13 juillet 1983 portant droits et
obligations des fonctionnaires.

Alinéa supprimé
Alinéa supprimé
Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Alinéa supprimé

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification
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comptes, la tarification des prestations servies et le tableau
des emplois et ses modifications ;

3° Les créations, suppressions et transformations de
services ;

4° Les conditions et I'organisation du travail dans
|'établissement,  notamment les  programmes  de
modernisation des méthodes et techniques de travail et leurs
incidences sur la situation du personnel ;

5° Les regles concernant I'emploi des diverses
catégories de personnels pour autant qu’elles n'ont pas été
fixées par des dispositions | égidatives ou réglementaires ;

6° Les criteres de répartition de certaines primes et
indemnités ;

7° La politique générale de formation du personnel et
notamment le plan de formation ;

8° Lebilan socidl, le cas échéant ;

9° La participation aux actions de coopération et de
coordination mentionnées ala section 4 du chapitre I dela
présente loi.

Les modalités d'application du présent article et
notamment le nombre de membres titulaires et suppléants des
comités techniques d' établissement ainsi que les régles de
fonctionnement de ces comités sont fixés par voie
réglementaire.

Article 44

Sans préjudice de I'application des dispositions
prévues al'article 36, les délibérations mentionnées al'article
43 sont exécutoires de plein droit dés qu'il a été procédé a
leur transmission au représentant de I'Etat dans le
département.

Le représentant de I'Etat dans le département saisit la
chambre régionale des comptes des délibérations dont il
estime qu'elles entrainent des dépenses de nature a menacer
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Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification
Alinéa sans modification

Alinéa sans modifi cation

«9 La...
... du chapitre Il du présent
livre.

« Lesmodalités ...

réglementaire. Un décret définit les moyens dont dispose le
comité technique d'établissement pour exercer ses
missions. »

Il (nouveau). — Les articles 23 et 24 dela loi n° 86-33

du 9 janvier 1986 portant dispositions statutaires relatives a
la fonction publique hospitaliére sont abrogés.

Article 44
L’article L. 315-14 du méme code est ainsi rédigé:
«Art. L. 315-14. — Sans ...

...al'article L. 314-10, les ...
sont ...

... l'articleLL. 315-12
... département.

Alinéa sans modification



- 157 -

Texte adopté par
I'Assemblée nationale

I'équilibre budgitaire de I'établissement, dans les quinze jours
suivant leur transmission. |l informe sans déla
|'établissement de cette saisine, qu'il peut assortir d'un sursis
exécution. Sur avis conforme de la chambre régionale des
comptes, rendu dans un délai de trente jours suivant la
saising, le eprésentant de I'Etat dans le département peut
annuler la délibération.

Lereprésentant de |'Etat dans le département défére au
tribunal administratif les délibérations qu'il estime contraires
ala légalité dans les deux mois suivant leur transmission. |l
en informe sans délai |'établissement et lui communique toute
précision sur les illégalités invogquées. |l peut assortir son
recours d'une demande de suspension ; il est fait droit acette
demande s I'un des moyens invoqués paralt, en I'état de
I'instruction, propre a créer un doute sérieux quant a la
|égalité de la délibération attaquée.

Les modalités d'application du présent article sont
déterminées par décret en Conseil d'Etat.

Article 44 bis (nouveau)

I. - Le budget e les décisions modificatives
mentionnés au 5° de I'article 43 sont préparés et présentés par
le drecteur. Le budget de I'année est voté par le conseil
dadministration au plus tard le 31 octobre précédant
I'exercice auquel il se rapporte. Le cas échéant, il est établi en
cohérence avec le contrat pluriannuel mentionné a l'article
25.

Les autorisations de @penses et les prévisions de
recettes qui figurent au budget sont présentées et votées par
groupes fonctionnels, dont la composition est conforme aune
nomenclature fixée par décret. Les décisions modificatives
sont présentées et votées dans les mémes formes.

Les délibérations relatives au budget et aux dédsions
modificatives sont transmises sans délai aux autorités
compétentes en matiére de tarification en vue de leur
approbation, dans les conditions fixées par I'article 36.

I1. - Les comptes financiers mentionnés au 6° de
I'article 43 sont adoptés par le conseil d'administration et
transmis aux autorités compétentes en matiére de tarification
au plus tard le 30 avril de I'année suivant I'exercice auxquels

ils se rapportent.
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Article 44 bis

L'article L. 315-15 du méme code est ainsi rédigé:

«Art. L. 315-15. — |. — Lebudget ...

... l'articleL. 315-12 sont ...

et est transmis au plustard ...

«Les...
... fixée par arrété. Les décisions ...
«Les...
... l'article L. 314-10.
«ll.—Les...

... l'articleL. 315-12 sont ...

... rapportent. »

... d’administration

... aticleLL. 313-1-1.

... formes.
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Article 45

Les comptables des établissements publics sociaux et
meédico-sociaux sont des comptables directs du Trésor ayant
qualité de comptables principaux.

Lorsque le comptable de I'éablissement notifie a
I'ordonnateur sa décision de suspendre une dépense, celui-ci
peut lui adresser un ordre de réquisition. Le comptable est
tenu de sy conformer, sauf en cas:

1° D'insuffisance de fonds disponibles ;

2° De dépenses ordonnancées sur des crédits
irrégulierement ouverts ou insuffisants ou sur des crédits
autres que ceux sur lesquels elle devrait étre imputée ;

3° D'absence de justification de service fait ou de
défaut de caractére libératoire du reglement.

L'ordre de réquisition est porté ala connaissance du
conseil d'administration de I'éablissement et nctifié au
trésorier-payeur général du département, qui le transmet ala
chambre régionale des comptes.

En cas de réquisition, le comptable est déchargé de sa
responsabilité.

Le comptable assiste, avec voix consultative, au
conseil d'administration de I'établissement lorsque celui-ci
dédlibére sur des affaires de sa compétence.

Les conditions de placement et de rémunération des
fonds des établissements publics sociaux et médico-sociaux
sont déterminées par décret.

A la demande de I'ordonnateur, le comptable informe
ce dernier de la situation de paiement des mandats et du
recouvrement des titres de recettes, de la situation de
trésorerie et de tout élément utile ala bonne gestion de
|'établissement. |l paie les mandats dans I'ordre de priorité
indiqué par I'ordonnateur.

Article 46

Texte adopté par le Sénat

Article 45

Il est inséré dans le méme code un article L. 315-16
ains rédigé:
«Art. L. 315-16. — Les....

... principaux.

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification
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Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Article 46

Il est insé&ré dans le méme code un article L. 315-17
ains rédigé:
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Le directeur représente I'établissement en justice et
danstouslesactesdelaviecivile.

Il prépare les travaux du consell d’ administration et lui
soumet le projet mentionné al'article 8.

Il est chargé de I'exécution des décisions du consell
d’ administration et met en aavre les actions approuveées par
celui-ci. Il est compétent pour régler les affaires de
|'établissement autres que celles qui sont énumérées al'article
43. 1l assure la gegtion et la conduite générale de
['établissement et en tient le conseil d'administration informé.

Il veille alaréalisation du projet d'établissement ou de
service et ason évauation.

Il nomme le personnel, al’exception des personnels
titulaires des instituts nationaux de jeunes sourds et de
I"Institut national des jeunes aveugles, et exerce son autorité
sur |'ensemble de odl ui-ci.

Le directeur peut déléguer sa signature dans des
conditions et sur des matiéres définies par décret. Pour
I'exercice de certaines des attributions du consel
d'administration définies par décret, le directeur peut recevoir
délécetion du président du conseil d’ administration.

Article 46 bis (nouveau)

Le régime administratif, budgétaire, financier et
comptable des établissements publics sociaux et médico-
sociaux nationaux ainsi que les modalités du contrdle de
I'Etat sur ces établissements sont dierminés par décret en
Conseil d'Etat compte tenu de la nature particuliere de leur
mission.

CHAPITRE VI

Dispositionsdiverseset transitoires

Article 47

I. -La loi n°75-535 du 30 juin 1975 relative aux
institutions sociales et médico-sociales est abrogée Al
I'exception des deux derniers alinéas de son article 3, de ses
aticles 51, 11-1, 11-2, 11-3, 15-1, 16, 18, 19, 23, 24, 25,
26-3, 27-3, 27-5, 27-6, 27-7, 28, 29, 29-1 et 29-2, qui sont
ains modifiés :
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«Art. L. 315-17. - Le...
... Civile.

«ll ...

... aticleL. 311-9.

«llest...

... 'articleL. 315-12. 11 ...
... informé.
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Article 46 bis

Il est inséré dans le méme code un article L. 315-18
ains rédigé:

«Art. L. 315-18. - Le régime....

... mission. »
CHAPITRE VI
Dispositionsdiverseset transitoires
Article 47

Supprimé
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1° A (nouveau) Dans |'avant-dernier ainéa de
I'article 3, les mots : « établissements ou services mentionnés
aux 1° et 8° ci-dessus» sont remplacés par les mots:
« établissements et services mentionnés aux 4° et 7° du | de
I'article9 de laloi n° du rénovant |’ action sociale et
médico-sociae» ;

1° B (nouveau) Dans |e premier alinéade |’ article5-1,
les mots: «assurant |'hébergement des personnes
mentionnées aux 5° de I'article 3 » sont remplacés par les
mots : « mentionnésau 6° du | del’article9 delaloi n® du
precitée» ;

1° A l'article 11-1 :

a) Au premier adinéa, les mots: «prévues
respectivement aux 2° et 3° de l'article 11 » sont remplacés
par les mots : «prévues au deuxieme ainéa de l'article 22 de
laloin® du précitée»;

b) Au deuxieme dinéa, les mots: «article 22 de la
présente loi » sont remplacés par les mots : «article 12 de la
loin° du précitée»;

2° A l'article 18:

a) La premiere phrase du deuxiéme alinéa est
complétée par les mots : « ou de leurs groupements » ;

b) A lafin du deuxieme alinéa, les mots: « article9 »
sont remplacés par les mots: «article 20 de laloin® du
précitée » ;

¢) Au troisieme dinéa, les mots: «article 4» sont
remplacés par les mots: «article 9 dela loi n° du
précitée » ;

d Dans [I'avant-dernier dinéa, les mots:
« établissements mentionnés au 1° et 5° de I'article 3» sont
remplacés par les mots: «établissements et services
mentionnés aux 1°, 6° et 6° bis du | del'article9 delalai n°
du précitée» et les mots: « services mentionnés au
dixiéme ainéa de I’ article 3» sont remplacés par les mots:
« établissements et services mentionnés aux 2° et 6° du | de
I'article9delaloi n° du précitée»;

€) Dans le dernier alinéa, les mots: «article 14 » sont
remplacés par les mots: «article 29de la loi n° du
précitée» ;

3° Au premier dinéa de l'article 19, les mots:
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« établissements énumérés aux 2°, 5°, 6° et 8° del’article 3 »
sont remplacés par les mots: «établissements et services
mentionnés aux 1°, 2°, a du 5° 6°, 6°his et 7° du | de
I'article9delaloin® du précitée» et, dansletroisiéme
alinéa, les mots: «bureaux d aide sociale » sont remplacés
par les mots: «centres communaux ou intercommunaux
d’action socide » ;

4° A l'article 24, les mots: «mentionnés au 4° de
I'articleL.792 du code de la santé publigue» sont
supprimeés ;

4° bis (nouveau) Dans le premier dinéa de
I'article 27-3, les mots: «institutions mentionnées au 1° de
I'article premier ci-dessus» sont remplacés par les mots:
« établissements et services mentionnés aux 7°, 8° et 9° du |
del'aticle9delaloin® du précitée»;

5° Dans les articles 27-5 et 27-7, les mots: «prévus a
I'article 2-2 » sont remplacés par les mots : « prévus al'article
12delaloin® du précitée»;

6° A laticle 27-7, les mots: «aux 6°et 8°de
I'article 3 » sont remplacés par les mots: «au a du 5° et au
7° du | de l'article 9 de laloi n° du précitée » e les
mots : « au 5° del'article 26-1 » sont remplacés par les mots :
«au3°dul del'article36delaloin® du précitée».

[l. - Les articles 48 et 49 de la loi n°86-17 du 6
janvier 1986 adaptant lalégidation sanitaire et sociae aux
transferts de compétences en matiere d'aide sociae et de
santé sont abrogeés.

Article 48

I. - L'article L. 162-24-1 du code de |a sécurité sociale
est ains rédigé:

«Art. L. 162-24-1. - La tarification des prestations
supportées par l'assurance maladie et délivrées par les
éablissements et services mentionnés al'article 9 dela loi
ne
du rénovant I'action sociale et médico-sociale, al’ exception
des1°, 4°, adu 5°, 7° et 8° his du |, est fixée par l'autorité
compétente de I'Etat, aprés avis de la caisse régionale
d'assurance maladie et, le cas échéant, du président du conselil
générd. »

Il (nouveau). - Le dernier ainéa du | de I'article
L. 162-31-1 du méme code est ainsi rédige :
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Article 48

|. — Alinéa sans modification

«Art. L. 162-24-1. — Latarification ...

... 'article L. 312-1 du code de I’action
sociale et des familles, al’ exception ...

... général. »

«1I. - Alinéa sans modification



- 162 -

Texte adopté par
I'Assemblée nationale

« Les établissements et services mentionnés aux 2°,
6°,6° biset 10° du | del’article9delaloin® du précitée
qui apportent & domicile une assistance dans les actes
quotidiens de la vie peuvent participer a ces actions
expérimentaes. »

Article 49

| (nouveau). - L'article L. 174-7 du méme code est
ains modifié:

1° Les deux premiers alinéas sont supprimés ;

2° Dans le dernier alinéa, les mots: «énumérés a
I'article 3 delaloi n° 75-535 du 30 juin 1975 modifiée » sont
remplacés par les mots: «et services mentionnés al’article
L. 162-24-1 ».

Il. - L'article L. 174-8 du méme code est ainsi rédigé:

« Art. L. 174-8. - Le forfait prévu al'article L. 174-7
est fixé par l'autorité compétente de I'Etat apres avis des
organismes  dassurance  maadie. Les tribunaux
interrégionaux de la tarification sanitaire et sociale sont
compétents en premier ressort pour statuer en matiére
contentieuse sur les recours contre les décisions de |'autorité
susmentionnée.

« Les sommes dues au titre des dépenses prises en
charge par les organismes dassurance maadie dans les
établissements et services mentionnés a l'article 9 de la
loi n° du précitée sont versées al'établissement ou au
service par la caisse primaire d'assurance maadie dans la
circonscription de laguelle est implanté |'établissement ou le
service, pour le compte de I'ensemble des régimes
obligatoires d'assurance mdadie.

« Toutefois, par convention entre les régimes, ce réle
peut étre rempli par une caisse relevant d'un autre régime,
lorsque dans un établissement ou un service le nombre de ses
ressortissants est le plus élevé.

« Les sommes versées aux établissements et services
pour le compte des différents régimes, en application du
premier ainéa, sont réparties apres accord entre tous les
régimes ayant une organisation propre. A défaut d'accord
entre les régimes, un arrété ministériel fixe cette répartition.

« Les modalités d'application des deuxiéme, troisiéme
et quatriéme ainéas ci-dessus sont fixées par décret en
Conseil d' Etat.
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«Les...
... l'article L. 312-1 du code de I'action
sociale et des familles qui apportent ...
... expérimentales. »

Article 49

I. —Non modifié

Il. - Alinéa sans modification

«Art. L. 174-8. — Alinéa sans modification

«Lessommes...

... I'article L. 312-1 du code
de |’ action sociale et des familles sont versées ...

... maladie.

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

«Les...
... dinéas sont ...
... Consell d’ Etat.
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«La participation de l'assuré socia aux dépenses
relatives aux soins prévus al’ article L. 174-7 peut étre réduite
ou supprimée dans les conditions fixées par décret en Consell
d’ Etat.

« Les organismes d'assurance maladie et I'aide socide
versent directement a |’ établissement leur participation aux
dépenses de soins non compris dans le forfait mentionné
ci-dessus lorsque ceuxci sont demandés par le ou les
meédecins attachés audit établissement, et que ce dernier en a
assuré le paiement. »

Article 50

I. - L'article I de la loi n°90-600 du 6 juillet 1990
précitée est ains rédigé:

«Art. 1. -Sont soumis aux dispositions de la
présenteloi :

«1° Les établissements mentionnés au 6° du | de
I'article 9 de laloi n° du rénovant |’ action sociale et
meédico-sociae lorsqu’ils ne sont ni habilités arecevoir des
bénéficiaires de I'aide sociale ni conventionnés au titre de
I'aide personnalisée au logement ;

«2° Les mémes établissaments, lorsqu'ils
n'accueillent pas atitre principa des bénéficiaires de I'aide
sociale, pour la fraction de leur capacité au titre de laguelle
ils ne sont pas habilités arecevoir des bénéficiaires de I'aide
sociale;

«3° Les établissements conventionnés au titre de
I'aide personnalisée au logement et non habilités a recevoir
des bénéficiaires de l'aide sociale pour les prestations non
prises en compte dans le calcul de la redevance définie aux
articles R. 353-156 aR. 353-159 du code de la construction et
de I'habitation.

«Ces éablissements ne peuvent héberger une
personne agée sans qu’au préalable un contrat écrit ait été
passé avec cette personne ou son représentant [égal. Pour la
sgnature de ce contrat, la personne ou son représentant légal
peut se faire accompagner d'une personne de son choix. »

[1. - A lapremiére phrase de I'article 3 de laméme loi,
apréslesmots: « Le prix de chaque prestation », sont insérés
les mots : «, al'exception de celles prévues aux 1° et 2° de
l'article35delaloin® du précitée ».
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Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

Article 50
I. - L'article L. 342-1 du code de I'action sociale et

desfamillesest ainsi rédige :

«Art. L. 342-1. —
présent chapitre:

Sont soumis aux dispositions du

«l1°Les ...
... larticleL. 312-1, lorsgu'ils ...
... logement ;
«2°Les...
... sociale pour ...
... sociae;

Alinéa sans modification

Alinéa sans modification

«Il. — Dans la premiére phrase de I'article L. 342-3
du méme code, apreslesmots: ...

... I'article L. 314-2 ».
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Article 50 bis (nouveau)

I. — Aprés I'article 136 du code de la famille et de
I'aide sociale, il est inséré un article 136-1 ainsi rédigé :

« Art. 136-1. — Le centre communal ou intercommunal
d'action socide peut créer et gérer en services non
personnalisés les institutions sociales et médico-sociales
mentionnées au | de l'article9 delaloin® du  rénovant
I’action socide e médico-sociale, dans les conditions
prévues par laditeloi. »

Il. — Le quatriéme alinéa de I'article 140 du méme
code est complété par les mots: «et aux services non
personnalisés qu'ils gérent en application de |’ article 136-1 ».

Article 51

A compter de la publication des décrets pris pour
I"application des articles 5, 6 bhis, 7 et 8 de la présente lai, et
au plus tard le premier jour du sixieme mois suivant la
publication de cdle-ci, les établissements et services sociaux
et médico-sociaux et les lieux de vie disposent d'un ddai de
Six mois pour mettre en cavre les dispositions de ces articles.

Article 52
Les établissements et services sociaux et médico-
sociaux et leslieux de vie autorisés ala date de la publication

de la présente loi le demeurent dans la limite fixée au
quatrieme alinéa de ' article 17.

Article

Suppression

Articles
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Article 50 bis

|. — Aprés le deuxiéme alinéa de I'article L. 123-5 du
méme code, il est inséré un alinéa ains rédigé :

« Le centre communal d'action sociale peut créer et
gérer en sarvices non personnalisés les établissements et
services sociaux et médico-sociaux mentionnés a l'article
L.312-1. »

Il.-Le
méme code...
. gérent ».

...I'aticle L. 123-8 du

Article 51

A compter ...
... articles, 6 bis et 7 de la présente ...

... articles.

Ce délai est fixé a un an pour les dispositions de
I"article 8.

Article 52
Les établissements ...
... demeurent nonobstant la procédure de contréle
prévue al’article L. 313-5 du code de I’ action sociale et des
familles.

53

CONfOIME . . . oot e e

Article 55 bis (nouveau)

Le troisieme alinéa (2°) de I'article L. 221-1 du code
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Article 56 (nouveau)

Il est créé une commission départementale de I'accueil
des jeunes enfants, instance de réflexion, de conseil, de
proposition et de suivi concernant toutes questions relatives a
I'organisation, au fonctionnement et au développement des
modes d'accueil des jeunes enfants et ala politique générale
conduite en faveur des jeunes enfants dans le département.

Placée auprés du président du conseil général, cette
commission comprend notamment des représentants des
collectivités territoriales, des services de I'Etat, des caisses
dallocations familiales, d'associations, de gestionnaires et de
professionnels concernés par les modes d'accueil des jeunes
enfants, ains que des représentants d'usagers de ces modes
d'accueil. Sa composition, ses compétences et ses modalités
de fonctionnement sont déterminées par voie réglementaire.
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de I'action sociale et des familles est complété par les mots :
« notamment celles visées au 2° de I'article L. 121-2 ».

Article 56

Alinéa sans modification

Présidée par le président ...

... réglementaire.

Article 57 (nouveau)

Aprés|’article L. 111-34 du code de I’ action sociale et
desfamilles, il estinséré un article L. 111-34-1 ainsi rédigé :

«Art. L. 111-34-1. — La demande d’admission al’ aide
sociale dans les centres d'hébergement et de réinsertion
sociale est réputée acceptée lorsque le représentant de I’ Etat
dans |le département n’'a pas fait connaitre sa réponse dans
un délai d’un mois qui suit la date de sa réception.

« Lorsque la durée d’accueil prévisible n’excéde pas
cing jours, I'admission al’'aide sociale de I’ Etat est réputée
acquise.

«Dans les centres d’hébergement et de réinsertion
spécialisés dans I'accueil des demandeurs d'asile et des
réfugiés, I’admission al’aide sociale de I’ Etat est prononcée
dans les conditions prévues au premier alinéa, sur
proposition d'une commission nationale présidée par le
ministre chargé de I’ intégration ou son représentant.

«Un arrété du ministre chargé de I'intégration fixe la

composition et les modalités dorganisation et de
fonctionnement de cette commission. »

Article 58 (nouveau)
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Les dispositions du code de I'action sociale et des
familles annexées a I’ ordonnance du 21 décembre 2000 sont
ains modifiées :

I. — L'article L. 134-2 est complété par trois alinéas
ainsi rédigés :

« La commission centrale d'aide sociale est composée
de sections et de sous-sections dont le nombre est fixé par
décret en Consell d' Etat.

«Le président de la commission centrale d'aide
sociale est nommé par le ministre chargé de I’ action sociale,
sur proposition du vice-président du Conseil d’Etat, parmi
les conseillers d’ Etat en activité ou honoraires.

« Chague section ou sous-section comprend en
nombre égal, d’ une part, des membres du Conseil d’ Etat, des
magistrats de la Cour des comptes ou des magistrats de
I'ordre judiciaire en activité ou honoraires désignés
respectivement par le vice-président du Conseil dEtat, le
premier président de la Cour des comptes ou le garde des
sceaux, ministre de la justice, d' autre part des fonctionnaires
ou personnes particuliérement qualifiées en matiere d aide
ou d'action sociale désignées par le ministre chargé de
I’action sociale. »

I1.—Al'articleL. 131-5lesmots : « Lorsqu’ elle statue
en application du deuxieme alinéa de I'article L. 122-4, »
sont remplacés par les mots: «Lorsquelle statue en
application de l'article L. 111-3, ».

[1l. — A l'article L. 134-3, les mots: «en vertu des
articles L. 122-2 a L. 122-4 et L. 212-1 » sont remplacés par
lesmots : « envertu desarticleL. 111-3, L. 122-1 (deuxieme
alinéa), L. 122-2 aL. 122-4 et L. 212-1 ».

IV—L'articleL. 114-5 est ainsi rédigé:

«Art. L. 114-5. — Les aménagements des espaces
publics en milieu urbain doivent étre tels que ces espaces
soient accessibles aux personnes handicapées. »

V. — L'actuel article L. 114-5 devient |'article
L.114-6;

VI.—Au dernier alinéa de I'articleL. 114-4, aprés les
mots : «des véhicules individuels », sont ajoutés les mots :
«aing que leur stationnement ».
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VII. — A I'article L. 561-2, les mots : «président de
I"assemblée territoriale» sont remplacés par les mots :
« président du gouvernement ».

Article 59 (nouveau)

Aprésle Il de I'article L. 129-1 du code du travail, il
estinséréun Il bisains rédigé:

«ll bis. — Les établissements publics assurant
I"hébergement des personnes agées, lorsgue leurs activités
concernent également |’ assistance a domicile aux personnes
agées ou handicapées, doivent faire I'objet d'un agrément
dans les conditions fixées par lelll. »
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