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Personnes présentes 

FHF  Michèle Deschamps, Sandra Gomez 
FHP-MCO Thierry Béchu, Thibault Georgin 
FHP-SSR Eric Noël 
FEHAP  Sandrine Haas 
UNICANCER Sandrine Boucher 
 
DGOS  Stéphanie Pierret 
 
ATIH Paris Caroline Revelin, Fabienne Pecoraro, 
ATIH Lyon Nelly Boulet, Séverine Hardy, Miora Piffret, Olivier Serre  
 
 
La présentation réalisée par l’ATIH en séance est jointe au présent compte-rendu. 

 

Ordre du jour 

1. Information sur les campagnes ENC : 
 Echantillon rectificatif - ENC MCO 2017  
 Point d'information DCE ENC – candidatures reçues 

 
2. Point sur les travaux en cours : 

 Enquête SCU 
 Intégration des établissements de dialyse ENC MCO portant sur les données 2016 – 

compléments de consignes données 
 Mesure de la charge en soins – ENC MCO 

 
3. Sujets techniques : 

 Pour avis 
 Tous champs : Traitement des éléments traceurs dans le plan comptable 
 SSR : Suppression de la SAMT Plateau Chambre domotisée 

 Pour information :  
 MCO : Affiner le découpage analytique Radiothérapie 
 MCO : Le « taux d’abattement » dans l’ENC MCO 
 MCO et SSR : Ventilation des charges de structure / LM / LGG en PHASE 7 

Champs 
 MCO : Evolution des taux de charte qualité MCO 

  

 
Service : 
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1. Information sur les campagnes ENC 

 
 Echantillon rectificatif - ENC MCO 2017 

 
Ce point n’appelle pas de commentaire particulier. 
 

 Point d'information DCE ENC – candidatures reçues ENC 2018 
 
Des échanges ont lieu en séance sur la détermination des critères d’application des sanctions. 
 
 

2. Point sur les travaux en cours 

 
 Enquête SCU 

 
Le Comité Technique émet des réserves concernant la recherche de variables explicatives sur un 
échantillon de petite taille. 
Le Comité Technique fait part de son incompréhension quant à l’intégration du SMUR dans l’enquête, 
étant donné que la réforme est déjà engagée. 
Pour inciter les établissements à recandidater, il convient de leur envoyer leurs résultats rapidement. 
Pour le prochain GT SCU, les participants souhaiteraient recevoir les résultats en amont de la tenue du 
groupe afin de pouvoir préparer les échanges. 
Il est rappelé qu’un Doodle sur la date de tenue du groupe de septembre est ouvert. 
 

 Etablissements de dialyse – ENC MCO 
 
Le Comité Technique échange sur les difficultés rencontrées. 
La FHP-MCO demande qu’on lui communique la liste des établissements de dialyse qui n’auront pas 
validé au 30/06. Cette liste est communiquée en annexe. 
La FEHAP demande à ce que soit organisée une réunion de restitution (retour d’expérience et résultats 
spécifiques à la dialyse). 
Le contenu est à réfléchir, peut-être en mettant en place une base « benchmark ». 
 

 Mesure de la charge en soins – ENC MCO 
 
La FHP-MCO demande si une rétribution est prévue pour le recueil des SIIPS. 
L’ATIH indique qu’à ce stade le recueil est basé sur le volontariat et sur un périmètre libre ; il n’est donc 
pas prévu de rémunération. 
 
 

3. Sujets techniques 

 
 Pour avis : 

 
 Tous champs : Traitement des éléments traceurs dans le plan comptable 

 
Le comité technique émet un avis favorable sur cette proposition, mais ré insiste sur la nécessité d’être 
plus exigeant en termes d’affectation des coûts au séjour, éventuellement avec un impact sur le 
financement (minorations à envisager). 



 

3/4 

Affectation des personnels médicaux : importance de la multi-affectation à rappeler (recherche, 
consultations…). 
 
UNICANCER alerte sur les GHM pour lesquels on s’attendrait à avoir des taux de suivi « conséquents » 
sur certains postes de charges. 
 
Certaines fédérations demandent à être informées des taux de suivi des charges par établissement. 
L’ATIH émet des réserves relatives à la confidentialité des données transmises ; la discussion en CT 
doit demeurer à un niveau de principe et conduire à une éventuelle modification des taux de charte 
qualité ou de création de nouvelles minorations du financement. 
 
Les consommables traceurs du MCO sont à rajouter dans la diapositive d’introduction du sujet. 
 

 SSR : Suppression de la SAMT Plateau Chambre domotisée 
 
Le comité technique émet un avis favorable sur cette proposition, à l’exception de la FEHAP qui réserve 
son avis. 
 

 Pour information : 
 

 MCO : Affiner le découpage analytique Radiothérapie 
 
UNICANCER insiste sur l’importance de ce sujet. 
Les équipes ENC sont à disposition des fédérations pour échanger sur le sujet. Des dates de réunions 
sont à proposer à l’ATIH au cours du mois de septembre. 
 

 MCO : Le « taux d’abattement » dans l’ENC MCO 
 
Restitution MCO : demande d’UNICANCER d’aller plus loin dans la mise au périmètre tarif, notamment 
en proposant une restitution hors éléments facturables en sus. 
Il est demandé de documenter davantage les restitutions actuelles et les différences entre elles. 
 

 MCO et SSR : Ventilation des charges de structure / LM / LGG en PHASE 7 
Champs 

 
UNICANCER souhaite savoir si la structure directement affectée aux SAMT de radiothérapie est utilisée 
dans la construction des TIC. 
L’ATIH indique que ces charges de structure ne sont pas traitées différemment des autres charges de 
structure dans les TIC ; elles sont donc exclues. 
UNICANCER souhaite que le débat sur l’impact de la différenciation des coûts de structure dans les 
tarifs soit rouvert. 
 

 MCO : Evolution des taux de charte qualité MCO 
 
Pour mémoire, les taux de suivi présentés portent sur des montants en euros. 
 

 Autres points : 
 

 UNICANCER demande à avoir une restitution au GHS pour les « ganglions sentinelles » (racine 
09C05). 

 

 Un point est fait sur la mise en œuvre du marché d’analyse des UO / clefs de ventilation. 
UNICANCER et la FHP demandent où en sont, de façon plus globale, les travaux de fiabilisation 
des TIC. 
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 UNICANCER alerte sur l’utilité de contrôler le nombre d’ICR par séjour, pour détecter les 
doubles ou triples codages des actes. Ce sont des anomalies de codage qui ont pu être 
observées dans les CLCC. 
L’ATIH rappelle que la qualité du codage est de la responsabilité de l’établissement et que des 
outils de contrôle existent d’ors et déjà. 

 

 UNICANCER demande pourquoi l’année 2012 n’a pas été prise en compte dans les TIC pour 
la stéréotaxie. 

 

 UNICANCER rappelle que des études spécifiques ont été demandées sur la RCMI et sur les 
tumorectomies du sein pour tumeurs malignes / non malignes. En effet, pour ces prises en 
charge, la hiérarchie des coûts dans le référentiel 2015 est différente de ce que l’on pourrait 
attendre (tumorectomie pour tumeur non maligne plus coûteuse que pour tumeurs malignes). 

 
 

 L’ATIH instruira l’ensemble de ces demandes. 
 
 
 
 
 
 

 
La date du prochain CT ENC Interchamps n’est pas arrêtée en séance ; elle sera proposée 

ultérieurement. 
 

Le prochain COPIL ENC / RTC se tiendra le Mercredi 12 Juillet à 14h30 à la DGOS. 
 

 
 
 
 
 
 

***** 
 
 

Annexe : 
 
Les établissements de dialyse qui n’ont pas validé au 30/06 :  
 

FINESS Etablissement 

290000975 Fondation ILDYS (Roscoff) 

690796552 AURAL Lyon 

750300139 Clinique de l'Alma 

840002844 ATIR 

 
Ces établissements n’ont pas non plus validé depuis le 30/06. 


