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Fédération de I'hospitalisation privée —
Soins de suite et de réadaptation

Le Grand Prado

20, Allées Turcat Mery

13 008 Marseille

Paris, le 30 aolt 2018

Objet : Note relative au cadre juridigue des services dasport proposeés a
leurs patients par certains établissements adhéretg la Fédération de
I'hospitalisation privée — Soins de suite et dedaatation (FHP-SSR)

Par courriel du 20 aot 2018, vous avez sollictenconseil afin d’éclairer
le régime juridique des transports proposeés a leatisnts directement par les
établissements adhérents de la FHP-SSR.

Les éléments que vous nous avez apportés s'aveotatnment relatifs a
l'articulation de ces prestations avec la réforeente du financement des
transports sanitaires. Méme si une étude exhaudéva situation exigerait
davantage de détails sur ces pratiques, notammenegard du droit des
transports, ces éléments permettent déja d’affiaeeax points :

—  ces transports n’entrent manifestement pas dacisaeap d’application
de la réforme dite « de l'article 80 »

— et ils sont vraisemblablement soumis au régimeseegces privés de
transport.

L’inapplication du régime des transports sanitaires

La réforme du financement des transports sanitactgellement en cours de
mise en ceuvre est issue des dispositions de l&@Bitde la loi n° 2016-1827
du 23 décembre 2016 de financement de la sécoitals pour 2017, lequel
a introduit un nouvel article L. 162-21-2 dans @€ de la sécurité sociale :

« Les transports réalisés au sein d'un méme étalfisae de santé ou entre
deux établissements de santé sont pris en chardeablissement a I'origine
de la prescription de transport et sont inclus déess tarifs des prestations
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mentionnés au 1° des articles L. 162-22-1 et L-2AB5 et a l'article L. 162-23-1 ou dans
la dotation mentionnée a l'article L. 174-1. Un diqrécise les conditions d'application
du présent article.

L’application de ces nouvelles dispositions a dolié a la publication de plusieurs textes,
dont la note d’information n° DSS/1A/DGOS/R2/201BM1 19 mars 2018relative a la mise

en ceuvre de l'article 80 de la LFSS pour 20%t le décret n® 2018-354 du 15 mai 2018 portant
sur la prise en charge des transports de patients.

Le nouvel article D. 162-17 inséré dans Code dstarité sociale par ce dernier décret du 15
mai 2018, qui entrera en vigueur & dctobre prochain, dispose :

«Sont prises en charge par |'établissement de santérigine de la prescription
médicale de transport les dépenses de transpornpatents hospitalisés réalisés par les
prestataires mentionnés aux articles L. 6312-2 aldecde la santé publique ou L. 322-5
du code de la sécurité sociale, correspondant asxstiivants : (...».

Enfin, sur un terrain plus général, le premieredie l'article L. 322-5 du Code de la sécurité
sociale pose le principe selon lequel :

« Les frais de transport sont pris en charge surdady d'une part, du trajet et du mode
de transport les moins onéreux compatibles avéat ltu bénéficiaire et, d'autre part,
d'une prescription médicale établie selon les regifinies a l'article L. 162-4-1,
notamment celles relatives a l'identification degeripteur, y compris lorsque ce dernier
exerce en établissement de santé

Partant, la réforme des transports sanitaires idsu&rticle 80 de la loi de financement de la
sécurité sociale pour 2017 ne concernant, par hgget que les transports financés par les
organismes d’assurance maladie, ceux des transgertpatients ne remplissant pas les
conditions de cette prise en charge n’ont pas ancie aux nouvelles dispositions, comme
d’ailleurs aux dispositions plus anciennes relatiaex transports sanitaires — c’est-a-dire, pour
I'essentiel, «out transport d'une personne malade, blessée dunpente, pour des raisons de
soins ou de diagnostic, sur prescription médicaleo cas d'urgence medicale, effectué a l'aide
de moyens de transports terrestres, aériens outimees, specialement adaptés a cet eff@.
sant. pub art. L. 6312-1, al.<)).

Puisque vous nous indiquez que ces frais de tratsspe sont jamais facturés aux services de
'assurance maladie et qu’ils ne font jamais I'¢lofeine prescription médicale, I'on ne voit pas
en quoi ils seraient concernés par la réforme«dde I'article 80 ».

Cela pose en revanche la question du régime apj#iéaces transports. De ce point de vue, les
textes ont tout recemment évolué a la faveur grildication d’'un décret n° 2018-736 du 21
aolt 2018 relatif a I'exercice de la professioncdenmissionnaire de transport et portant
diverses dispositions relatives aux transportesémnes et au domaine portuaire.



1. L’application du régime des services privés de tragport

S’agissant des transports routiers de personngSpdie des transports comprend plusieurs
catégories qu’il encadre : les transports publiobectifs (« transports en commun »), les
transports publics particuliers (taxis, VTC, e#t.)es transports privés routiers de personnes.

Dans cette derniere catégorie, qui contient awessiolvoiturage par exemple, figurent les
services privés de transport, que l'article L. 313du Code des transports définit comme suit :

«Les personnes publiques, les entreprises et lesc@t®ns peuvent organiser des
services privés de transport routier de personnesrges besoins normaux de leur
fonctionnement, notamment pour le transport de paisonnel ou de leurs membres

Il se trouve que le décret précité du 21 aolt 20&8 pour objet de modifier la réglementation
applicable a ces services privés de transporeut pn étre déduit que les services proposeés par
les établissements SSR concernés relevent dedgorad des services prives de transport.
En effet, I'article R. 3131-1 du Code des transpérionce :
«Les transports de leur personnel organisés pourrslebesoins habituels de
fonctionnement par les collectivités publiques, learentreprises et par les associations,
sont considérés comme des services psivés

Mais l'article R. 3131-2 du méme code ajoute :

« Sont également considérés comme des services ponaégl'ils répondent a leurs
besoins habituels de fonctionnement : (...)

4° Les transports organisés par des entreprises fsur clientele ; (...)

Ces services sont exécutés a titre gratuit poupéssagers.

Il ressort de ces dispositions :

— premiérementjue les d¢ransports organisés par des entreprises pour Eigntéle»,
ce qui esh priori bien le cas en I'espéce en vertu du contrat ditalsgation et de soins
liant chaque patient a chaque clinique (V. pour&ade principe : Cass. Civ., 6 mars
1945,Clinique Sainte-Croik constituent des services privés de transpottaiou

- deuxiémementjue cette qualification ne vaut qu’a la conditigme ces transports
répondent aux Besoins habituels de fonctionnemertte I'établissement, ce qui nous
semble étre encore le cas eu égard aux deux exenuxevous avez mentionné dans
votre demande : trajets nécessités par une hasattah de jour ou un examen médical
a I'extérieur de I'établissement ;



— troisiemementue ces transports,exécutés a titre gratuit, ne peuvent donner lieu a
une facturation des patients au titre d’'une prestagxceptionnelle pour exigence
particuliére sur le fondement du 5° de l'articlel®2-27 Code de la sécurité soctale

Par ailleurs, la nouvelle réglementation préciseod@ais que tes services privés sont
exécutés suivant trois modalités alternatives :

1° Soit avec des véhicules appartenant a I'orgdaigaou mis a la disposition de celui-
ci a titre non lucratif ;

2° Soit avec des véhicules sans conducteur prisaation par I'organisateur ;

3° Soit avec des véhicules avec conducteur misgosition de I'organisateur par des
entreprises de transport public routier de persamescrites au registre mentionné,
selon le cas, aux articles L. 3113-1 ou L. 312&tBexploitant les véhicules mentionnés
a l'article L. 3121-1» (C. transp, art. R. 3131-3).

Méme si les situations évoquées dans votre coyaiRissent davantage se rapprocher de la
premiere hypothese (véhicule appartenant a I'ésdatnent, conduit par un chauffeur salarié de
I'établissement), il peut étre encore indiqué giems le troisieme cas,les prestations de
transport (...) donnent lieu a I'établissement d'antcat entre I'organisateur et I'entreprise de
transport public» et I'organisateur du transport devra alors figsticde I'existence de ce
contrat en remettant une attestation a cette emigsegde transport public] »Q. transp, art.

R. 3131-4).

Enfin, pour ce qui concerne la responsabilité suiflle d’étre engagée en cas de préjudice
cause lors du transport du patient par un véhmpiartenant a I'établissement, comme indiqué
suprg cette prestation de transport privé s’inscritosehous dans le cadre du contrat
d’hospitalisation et de soins conclu avec le patiBes lors, la responsabilité contractuelle de
I'établissement pourrait potentiellement étre emgagd’'autant que si la jurisprudence ne
semble pas avoir eu a traiter de cette questiogifgpée, elle reconnait que le contrat
d’hospitalisation et de soins comporte a la chaegecliniques des obligations de surveillance
et de sécurité a I'égard des patients (V. par @ssCCiv., 1 12 Juillet 2012, n° 11-17.510).
Par ailleurs, si le véhicule est conduit par uars@lde I'établissement, celui-ci pourrait de toute
facon étre appelé a indemniser les victimes desnuages éventuellement causés par son
salarié dans le cadre de ses missi@hsciv,, art. 1242). Il conviendrait donc, si ce n'ess pa
déja le cas, que les établissements concernépm®caent de leurs assureurs en la matiere.

Bien entendu, il importe de rappeler que, dansémill le régime juridique et financier
applicable dépendra de chaque cas de figure ailesdgs modalités effectives d’organisation
des transports de patients qui auront eté misptaer par I'établissement SSR.

L «Les catégories de prestations pour exigences paigies du patient, sans fondement médical, (...Jlqonent
lieu a facturation sans prise en charge par lesimés obligatoires de sécurité sociale, en sus destgtions
[d’hospitalisation] sont les suivantes : (...)

5° Les prestations exceptionnelles ayant fait &olofune demande écrite, dans la mesure ou cetafiogs ne
sont pas couvertes par les tarifs des prestati@aniédablissement.



