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* _Anlage 5

Anlage 5
Patienten-Erhebungsbogéh"zur'Pﬂege-'Persohalregeiung
o k 000000000 __mmrDDDDDDDD
02 Vollstationare Behandlung ja D ‘nein Blatt-Nr. D D . _
03 Tageskl. Behandl.u. Stundenfille ja (1 nein [] Aulfn, Tag, OJ D D Hinn
04  Aufnahme von auBen ja L] _ nein ] Entl. Tag " D D O] D D
05 | Erwachsener (] - Frih/Neugebs (1. ieinking -[1]  schuiks , [, zusatzien . [
v Séaugling . Jugendlicher . ges. Neugeborene
06 [obiss <[] sbis1s [J 1sbisao [J aobises{]  esbis7s (] 75unamene [
Jahre Jahre Jahre - Jahre Jahre Jahre
- ' ' i -
T - 1.3 7 1-3 . Intensiv. . " 1-3 - 13 Intensiv.
07 Erhebungstagt A O 5 O 0 Erhebungstag 15 A 0O s .0
08 Erhebungstégj 2 Al s I Erhebungstag 16 ald s O
09 Erhebungstag 3 all s ] I[:l - Erhebungstag 17 A O s0O 3
10 Erhebungstag4 A ] s (] Erhebungstag 18 A [ s 0 1[0
11 Erhebungstags a1 s[3 i[l] Erhebungstag 19 A L] s [1 1[]
12  Erhebungstag 6 ' A s ] . Erhebungstag 20 A U S D 1
13 Ethebungstag7 AL} s [0 .~ Erebungstag 2t A (] s mIn;
14 Erhebungstag 8 _A E} S D 1 _ Erhebungstag 22 A O . s0O0:4
15 Erebungstage A lJ s 100 ‘Erhebungstag 23 A O s
16 Erhebungstag 10 {\D R ] } IR Erhebungstag24 A 1 s (] 1l
17 Erhebungstag 11 A 0 s4d O 5 Erhebungstag 25 A O s a0 |
18 Erhebungstag 12 A O s D Ig . _Erhébungslag 26 ALl s D ID
19 Erhebungstag 13 'A D S D ID « -'Erhebungstag 27 A D SD ID
20 Erhebungstag 14" A [J _ s 040 Erhebungstag2e A [J s {J 1]
21 ICD-Schiissel 3 [3 D et o
der Hauptdiagnose
N T, * ' | M| Ty ' R N . . . A RS
22 Innere Medizin D Kinderheilkunde L) Chirurgie CJ. Orthopédie D « Urologie E]
23  Mund-, Kiefer- u, D Neurochirurgie [:_] HNOQ Ej Augenheii- [—_‘ Haut- u. Geschl, [:]
Gesichtschirurgie - - ’ L o kunde ) krankheiien )
24 Frauenheilkunde []  Radiologie (] noklear- £ ) Neurologle E' Lungen- u, Bron- (]
Geburtshife . _° ’ “medizii chialheilkunde
25 deriatrié' D Sbﬁstige" ‘ D >O!hne E] ,' . '
s, . Fachableilung -abgegr. npn 4, . oo

- - - - - Fachabteilung ~~ - -~ -

sascrinentesbargs Buindlartenbogen nach DIN A 4, DIN 6 723, DIN 66 223, Schiift der Zedennumeneryng gemafl DIN £ N9
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Statistisches Bundesamt Gesunheitswesen
Fachserie 12 Reihe 6.1 Grunddaten der Krankenhauser

und Vorsorge—oder Rehabilitationseinrichtungen 1996
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EaHTBE TSR

kbt

1090 ££4 H 10 BRRITEN-REOERGRIIBT 25N (Wi
Bt —KHSatV) TH3A% Zhid 1991 48 10 BlioiE g
(BGBL IS. 886) (= AMbHEE O LRFERRAD DO
(RbEEHEE—KHG) O 2 =5 28 Ml 5. XIhud, 1996
#£1 A 17 ADIEE (BGBL IS. 34) B2&iz ko TRREERSIT
V25 198741 A 22 B (BGBIL IS. 462566) DEHRIZKDHEHIET
TOEM GEATHE~Bstate) LBEEDH S, 1997466 B 23 HOH
# (BGBL IS. 1520.1631) 8 ko TREMIEHaINTIND,

WO, ®E BN

I OCTHONAOL FBR P T - B L UML) F—a LR,
XEOME A, PHRETIERT. ThoAS b TITRINET 2F
ZEORATETHD, XENEERC, FRORA. BERERTD
TR HROE OB DWTORROREX 115, TORBHEE
DRI, EROMNIZBI 5 < ORBRBEERE OFE 7D,
AR BRT 2RI BT, HEORME L TR TENT
W3, COFEE. RN 7 O, PR a5eE - RAOB D
FERRPEAOHRR R D T s HEREESAT<NG. £
Nz k> TER SIBRC b Lo T, EREIEFERT 2 ETRR
<EFELTWS,

e U

COFEREL. S TORMPTIUCMRT 28R, RUSTO
FH—-bLLEHUNEY T a AR RS L <SR
AORETe, BEEiEiEE TR,

ZORRIAEIC BT AFR LI, HSEE LM (SGBV) #H15E
107 AT, ST ORMORRTH 2.,

—~ BB TAS L < BBETAETO.

~ MR- ERANT, ERORIL -EROTIIRD IS, FiRe
WS EERITED FED LN OISR A, iR Sh
Fe A— BB (184 LT,

- & L TEMEUERECRAIC L > TBECRIEREL, BNS
#, BERE, TOSMENGITS, bLBETAETI D
o, MICEMPERPNE. TR S EREHE AT
SR THEENTED,

FiE T T

~BEVABEL., BRBENDIENTES.
COFRREC B AT - B L <RUNEU T~ 3 VR &L

HEEHE S (SGBV) 552 25 107 Wil B, AT OSR O

THD.

—EAFOBRMOI- SRR OB 2T,

PRI NGRAOFR LIRS HROETEIRT 5, bLHTF
OB TRE~ORMITH L THD (F8h.

- MRS CERTY S, BEENS RRICLDERERSTS,
HLLIE FhcBi DHRMEOFEORT, BRRIEOREREHRE
FA, R, BECHBONECERY. WL, BEER< (U
NEF—i3 ), FORITHNSEEEE. ARelick-T
BHELN TS0,

—EATOIRT 5 AT, BTN k. 2, bL
LIHEEEESEESTARERIC Lo T, EECHE - HEAWER
FBOPELREACE- T, BEORRREERVARNB. €08
FHHBOES) - BEIEET BRdIT, EMOERSEL BT
SRR ST ARIDD &, B - EEAVI R - L TR E NS,
FLTHEIREBNT,

—BEMABRL, FlEN3ZLNTES,

FRROMEHREORIT BB, SEMETHS. JLTIN—F
W ENTED, BRNEROTICERREEGT - (W5, 2T
BAGEGEED TV, FIAITAYRRRBRTS THDIDII0, BF
BRE L TORSREL. SE0ET LBt RS als
OTHD.

WiRE 025 2

COFFRERHEREE. 3 DOMSASRB.

—SB18: ERT—5
—5H 24 i
—45 3%F - AR

P, £ TONEEBIZEL TR LT udzs anoic
/LT, F—UNEYT— 3 VRO, TR —-s
LBEXNWOEEOMIBESNTND, ZOXIAD LGERHORR
Kb TidED, BMA~OIBORSIZES T, FOlT—5 L8
MORSAYRE SIS, BRLOEET, BIFORER 1993 FiChE
o, OB DWTH. HEROABEERRT 1990 SEOHONH
FEOMDTHS ; A\ROBWERL 1901 FEITGA X7, HLLINIZON
Tht, ERE—REHR 1901 LRI fThhTin g,

Winhine

FRHERIE D LI E LD ONTV S, MRRETE— UAEYF—
g CREROEMT— 1B iR, V- 12 - WEOSEE, 61
#-FRETFH-BL<BINEYT— 3 S HRROEMT— 4 1T 1B
EINTND, FEORAOHENL 6-3 oA hTH Y, 1003 FER
AR N RS ORI BT AiRie-2 it Lo hTwa,

FEARZTIH DY, “TBRETFH - UNEUT— 0 RO 2
R EWSSOATHTFERTED, Todizid “Rheond 2 Rt
BT 254" OH28ETHIIENT, UA MOV 2 7vAC
RELESTOREMBRIN TS, TOIniEnEe. 7%, fags
AL, REREECRT L ORK HERRNE- T2, —BEiR
WHL 1995 £F 12 A 81 BicRRE e, 140 wbd, i
Dishettenversion C 98 <)7 THa, BAREI#LWERRIZIC O
e X BB,

—2813—



ZHEHERHLIZTDU sjcoais]aﬁ

SO (FABEEBEAIIRD) EORD 12 A 31 HOb
DTCHD, B ) o

!ﬁfﬁfbm

——Noaf% (Allpereine Krankenhseuser) ; %@MW@FﬁMﬂ
PHIRHARHFL. X M'!ﬁ&bfﬁﬁﬁfﬁ%ﬁﬁt Th
AR - BB T RIS,

— R OHER

b

— K8 (Hochschulkdiniken) : RHHURANIE (HBFQ) kit
BASHNE XY,

— BHEVB: (Planicankenhaeuser) : MOBBON R £ 13 BHb

— ek 6 (SGBV) #8383 108 M T HEEERAT

VWEMRE (rankenhaeuser mit einem Versorgungsvertrag nach

8108 Nr.3 SGBV) : RREHOMBSTRIISERS & OF
R B, PSR ORGSR T E N T B

— DR (Sonshge K.rankenlxaeuser) C FROETICHET
ST, i 5 s 108 Wil kAP THR AR

SR (Reine Beleghrankenhasuser) : B4Rk (Beleg Betten)
OBEFET 2R

—EDMOMBE (Sonstige Krankenhaeuser) : HilFh ~37c i
BERORKOBEE TR, LRI EDMROHET.
B TR RR S HU BRI B A L BRI L LA B
 HLL IR E : .
~ TR 03undeswehrkrankenhaeusar) EHE R CRELALT
W T-ER, BEE LTSRN, ﬁmhrsaﬁraﬁmﬁm_
i COF-FREEVR.

FHi—UNEYF—ia il (Vorsorge— odér Re~
habilitaﬁonseinheiten) - Lot
FH-INEYF—ia N = N Hﬁfﬁ%ﬁs&&% 111 m“tzaiii
RE, %ﬁﬁﬁ@dﬂiﬁ‘*ﬁtﬁkﬁ{ﬁﬁﬁﬁ‘*tﬁnwf WahES 7&‘4\_
Ko TEUENS, FOLSTRNIH RS, FORRITFHLL L
[unEysT—ia /@F@@M%ﬂfﬁ b’CEﬁM@&T—m HiF
&%&Eﬂ’g‘a_aﬁ'ﬂéna T e

FRAHOIE

~JATL (Oeffentlich) : HEEFRE GESR, . HE. #. BT, HL<I
5 R BRI LoD P EHEOIREEI T 2o T, S RMERIRT
SRR RBE S D & D ISR L T, B, S
AHTVBHEE, FEENE G L-BEOR (Bl HRa) 13
AR D L < Keh s OREOEAS, B - R dad i
WSO 50 % A LA SH BBEITOH DT EIhA,

—~ B8 (Freigemeinnutzig) | B EEOH-SRUEREE +
1) 2 bR MRIEA E i3t & TR E N T 2R,

—FL (Privat) | SEAITO O3 E U, HHHA 30 Bl JOOR T4
E-Apgid

HSOTREEERORRL. LoE<MELTHEHE, bLJ3LD
ZLHBLTNDEEFAE LT D,

m (Ailsbildungsstaetten) s "

m&ti;tlme la & - 2 ENo I hud, rmi%cwﬁﬁ%bb

<IBHFEFHRETHY. M ﬁtz#mx&tﬁﬁ%a—mamm
THEY, TOBRRERAN, WO £ THRETHESNTA 1
& EEED, TOBI magﬁﬁaﬁmwmm LTaian
D,

PES— HHTAHE (Medizinisch —technische Grossgeraete)

WA S ., MR OMBE DR DI M S N BER — Fi ARSI
DT, WEXND, KEFELR Ry a L CHEOEMN, bL
< R EORATOMER S B8N, BICASL, H¥0
B E ORISR AL T BEAKR. TARBENTH SHROA
AR £72 5,

BT (Dialyseplaetze)

L
1

HEER OFENFROBIARTAR LS. BEE TSI > THEOBYAT
EEENTHSRSIEIBICE TR (0, FERS L <EREFED. +n
A CHEERRIRT & RS 0SB SiENZONE, £OT
TN TROELIIZIC X > TEWHICERD LD, HRERETOE
i ERR T A 2 BN HIENPARL. MBI B L 2 ha,

~

H M RFT (Tages—und  Nachtklinikplastze)
Ao BRI B DRI COr 7 75,

B A EFIC L 528 (Fachabteilungen nach
Fachrichtung /Fachbercich) - -

K .

RN, FOREER. b L < IR ARRREFIOEM L T
ICEHER S TIANTEY, SRVRNBERE D, HTLERTH
5 IR ) s

BHHEO—HE LD BEAE. COMETI: “RHESR L%
BRI LT o TV, “RePESE 1S Jeic
Y7 LA SRR IET 2 B8ICI. TOMBIIERE L BR
FOBREICE UCHEE NS, AUENE I CHEXIVEEST0
EBASTOEAD, PR~ R THS OBINIT DRSS
CHANSIVEN, TOSEe BEOTEANNSEME. FoTul
BARR CHEE NS, BESAEAS “RPER ITARL TEREEN,
%@%%‘@T—&#:ﬁlﬁ Ltmwo Ewu:‘:o*@itﬁéh%

M ERG W B (Nicht  bettenfuerende Facl‘l—

Wit - . T e

abteilungen)
| S - ' .

PR RAIRCBIRELR. FRTIERE, BHRYSRER AR > T
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B, BAEORRAH VL ABOI ETHS.

o SRR AWK OMER, (Einrichtungen der
Intensivmedizin - Intensivbetten .~ Notfallbetten)

BEAORFERLBIEHNDFROETL, BIrTREEh 2.
SPGB AT LADDWERIERED S END), BiuEET
SEN. BEEBITTASFHRORE. £2.12 0. FiElE b
L < IHBBNEVEIC K o TR A W B SRR ESURER DA, Wb b
SITV 2, FHICHL TR 2.2 T, £ TORBEENTHDHEPRE
M, WY ETFEhTNnS,

AR &R TSN SRIFERD. FEE b LR R
PRI ELTHASHS, HULARE LTEREIANS, #H
ORI S HETERZNTHSRPFRT "BREHREK Lah
B ; SRR & T BETRROID ORI, RPRRE 32573,

BEWIER S 1L, UNE) BEORBUIHFRE A B - R E
Of=dizfEbHNs, BRI R SRROCETH D, FNT
ORESEHSEOEDIIREEA LB ERE,

B & A TREORBOI DO (Rinrichtungen zur

Behandlung  Querschnittgelachmter und Schwer —

brandverletzter)

TITIE, SRETRRELE AT B ORROIDIETHI O BRI,
B EFSN T3, MKORBMIGEEE T HINTNS,

PIROBE (Bottenausstattung)

PROREZ. FRHEL L THENTW 2, PEoBEE. —&
ORIZ SESH TN TS, R ROBE O7-HORERIZER D
LShTas?, REMERPBBROEDOREDZNEE ST
Ba

SHEIEE (Planbetten) : MOIRBRETEO® & L72> T 2MBTORER

—MibdtiEn: (KHG) O ESTS (Nach dem Kranken—
hausfinanzierungsgesetz  gefoerdert) : KHG (513, 8D
Iz DB ORRON. CORMEL DR

~dEEE (HBFG) OEBIREITS (Nach dem Hoch—
schulbaufoarderungsgesetz gefoerdert) : HBFG (818 ok
HEBNEDEBEON, CORMLIL SRR

— OO (Sonstige Planbetten) : MOMBAHE O =
o TNEA, BHEES SHIRVEK

BRI (Aufgestellte Betten) : BENOSH 572 LAY, ks
HAEATEICREA NS TORE. RSt Rorhdy K
%o, BEE. BINBICH 5y FIZASIN, BES N INEmNE,
ZZ-EERD s ha, -

~RIBEiEGE (KHG) Ozt ? Nach dem Krankenhaus—
finanzierungsgesetz gefoerdert) ; : KHG (H1% $B8EH) =&
BB A 2T TSR TORERER

— R BEEMEOEIMIZL S (Nach dem  Hochschulbau ~
foerderungsgesetz  gefoerdert) : HBFG (G 180 2k 28he%
2T D2 TORBIRE

—-SGBV#S3 &M 108 T L 208K (Vertragsbetten nach §
108 Nr. 3 SGB V) :fSR&MEORITEHAIORE BT
IREMBY . BEERIT TN TORBRE

~LOHEOMEE Gonstige  Betten) : FHIRLIDRGOMET. Mkl

EOMSTHEIEZITTWADItb<, SGRBVEIES 108
iz L B8 ETH LT AT Thin b o,

BRNEE (Boleg Petten)
RREN, COEELRRMBFRATY 732X 5RE
FHHH (Pllegetage)

THBMORKED COMMEEROSR, 24 M ESFAS L
TERLTWDBEROEE &—BT 3 (XHRESOSE). #-'T
SERHED Y — AR R OBITIA 57200,

FPHE R BEROBR S, B CLE S BEORE
B¥OT & THS,

SRHFEEE (Nutzungsgrad der Betten)

WEFIMBTI. F LT UNAEUST—1 a Wi
BIIOHERORBTEY, BHBETHRINTHD, COBIMENL. T
oIz L > THE2 NS,

EEREOTFR
=ERANS (RERRX FTOEORE) X100

RHE S RREROF 2R
=RAFHEET @QOREXFOFEOE * 100

T R PR OF 3
=REERAK T HEFKXTOEORKD *100

APt (Patientenzugang)

Wit

BEOMNRICI, ELMRARLLTRITANSNEE (r—2)
DHAFASND | CTITRENEOS —AbEEN S, MR,
S L < IR BRI TILES S BE, BRUBERERLL
DT ITiHRbIVIN,

—AENEOFIAN (Aufushmen von aussen) @ = = ClIRED
REREFIRA ORI ST AL NS TORENTD HFo T3,
CEMRFIROEN S OB A 28 T5.)

~OMBENE DB A, (Verlegungen aus apnderen Kranken —
haeusar) : FEREFIFHTARE L T/ faDHbeh s, WENSRcX
Sl 7 ERIDIDBAL TEBE

—EDHOHSIMEEDr — A (Stundenfacll innerhalb eines
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© Tages): HEFEFCRIANSIHGS, FORDIBIHITHT
LEok, bLLRhombEoS > TLE B, Al Eiofic
LicB#EbED ; o oBEd. BRORIHIEANLIEN.

—#COEE) (Verlogung innerhalb des Krankenhauses)
D EDODHEBROBTHEL K, wnma@mmu{au@mﬁ
HThY - hEh3,

E9EF Haupt disziplinen) OESHOFEHEFE CRBEIOLNLY
o hERBD, . .

THEFE L Tl THAROESIEhc bbb 5T, £ TONE
@%ﬁﬁﬁﬁéhTmaoW%mﬁﬁwAﬂm~&kIﬁ§®T—&&
—B L7z,

FH-UNEYT—2a R

BEONF T, FERMBERMA L LTRIANS B (r—2)
OBHAT L FENTHD, LHEFID, HL < IERMIRIERCH
WERBEI RO TN,

— R S50BA (Verlogungen aus’ Krankenhaensern) : Fileh
SEMIE T SR BMNEORBOND, BALTEBH,

jB8% (Patientenabgang)

~ M5 milk (Entlassmgen aus dem Krankenhaus) : 5%
HRFIRNASHo TS, ETOBEMIWRIND, TTIT. M
FBORENOERBRIADENOBIbEENS, BEOr—RU2
SRS ENT. FICHENRT SN TS,

— fDRBe~ D] (Verlegungen in andere Krankenhaeuser) :
TERRFREL TWeHIRN S, & 55ROl
~BEL T B,

FH-UNBYF—ioa

— RS D% (Entlassungen aus der *Einrichtung) : 524
ﬂﬁ‘?'lfﬁﬂ355'iﬂ'fbi< ETOREMROITNS, B —X13
ZiziREEhY, Jlicho i“é?’t‘th%.

—m\m (Verlegung in Krankenhaeuser) r:%ﬁ&!ﬁllﬂi'(‘
ZUTWERRN S, 25550 ERITHIDITRRA %iﬂ"
LB,

br—Z 0% (Fallzahl)

P T — UNEY T2 3 L M CEOREISESMRE RO
NEE S -BEON (=—-2), Eﬂﬁl".lﬁllﬁiiu.ﬁ)’ﬁ’“b’ AT
RBHR, BEPISEOY —~ 28, mmw—mmﬁm%
Asnm, 0

~BAAHBBET B A% (Fachabteilungsbezogene  Fallzahl)
(Bl #2.23 DNo01~32 & 34~36, BL I 3.1 D No01~16)

ZOh— AL, S DEOBBRAOEA (HSRHTEAER<).
PPN B D T ORRCAPHDRA LB, TORM SIEOR
H (ESANEEER ). E L TEORNTOREOr — AN SEEh

T AR=NREER

D, HHEEETOBED THBD.,

2 HpEBER-2 .
=" (A8 S DBA ORI S DR - SEREMAD) < 2
+  (Fbeh 5 OIBEE DB OB+ T — A
—SESEE) - 2

FH-UNEYT—a VT BB, SRS TOR

BB DIy, TS OB BT BRI~ ADRE T,

B IS ORIERES 115,

— B S B r—Akk Gi.‘mmdlmngsbemgena Fallzahl)
#l. %223 0ON0.33,37,38, HL <3331 D No.16)

| BB B — R LT, MBS D - A ORI
DEE. BENAEOBIAZLITANDLEIIL . CORADY—
AMIRDRATREND,

== ABBAN - 2 HEREEN 2
= hEOBRITAN-ERNE -2
+ (ke S IR + 3 — X — ERSRE) < 2

FYH-INEYT—a ko, CORDEFRITEEIES
ha, . -

bt BL BT —UNE Y F=31 g VRO — 2 BiHRo
F—2ZOEHHE D BTN, THIEIEVTOBEES EINNS
THb. TIICBHINBIRIE — A OFHEDES. FRNT
BOLABHIRMSOBY, BAOEELICbIYS FENTVS,
FOFEENSAE DL AR L FOEORD D LIRS L BEiL,
FOEOE - ERELRIC X D1z, HEZDN, FEEATOEDO
AFICWEBEIL. BO7ETEREND,

R (Verweildauer)

. BRI, —AOBEAHERIR CORRIIBYEDL S1 £l
ZLIENS BETH B, T, BRRBGEOERIRS, HH
EOERIESI N,

ER TEEOL SIcaBmAl &L <O —A 5 LR
fhsans (Liesi.

3

SR =TRE S — A | ,

_?E;WWEE\ (Hauptamtliche Gebietsaerzte)

R RS NTCWBEROC & | HSE. BEE, Lhiamm
ESEN, MEEESES LT, #EAha,

—%mm awmmmmom (Aamte nach .

Gebiets ~und Taﬂgebletsbwemhnungen) BEBEERT LTV

. ERE, £OUPEE, bL < REASRPHERT LT HFSh
Do HHOFE, L < IASHRREI S LT EML, TON

- O—HBETEOS>THBHOR K> THREND. BRIRNEPEE
OEE (B, WESR) L ETSER (L AR BELSh
Z,

M (Leitende Aerate) : EEECRNEROLTNE, HHE
WIORERT. S IBRTAE0: BATIORE A L T\ BIER,
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—REEH LR T BYFE (Assistenzacrzte mit  abgeschlossener
Weiterbildung) : SESE LA EML. &2 T EORGEED
fABIC k- TrRENS,

IEMBEE (Nichthauptamtliche Aerzte)

~BHE (Belegaerzte) : FOHIRICN D, HRHCEHO TR ER
T BERIhThSEt, Bl $90EELERL. BEF (BER
) EHERPICEGTERFE, b U< IRERmenETac s
T2 D, TORME U TR SHIE DS Z &,

- BREZELNRTWSEN (Voo Beaegaerzten angestelite
Aerzten) : WREICREON T DEML, o T D EMOBPHE.
b L < BEfSAEPRRIc L o TUREN S,

HRVBEr R OB ERE (Assistenzaorzte in einer Weiter—

bildung)

RGBT OBFER, FOEDo> THIMEROBMICL > THER
B,

REFEE A 2 fa oo BT (Aerzte ohne abschlossene

Weiterbildung)
HPNER A ERRO I L,
EHEORIN (Vollkrasfte in  Jahresdurchschnitt)

FOEOMER (12831 A) I B#LTWEABREERC, T8
OIS E I RRIIT &> TE AN, TOECBTEEI
HEORBRATRENTS, JOREL, BEEHECTILY 1 L85
LTzl DIZiER E NS, ENIROEE. S, Bl LA
Haha, EAR L L TRENERROEEDE (1995 FL3E E
iid U TOBBcSMLTHWARD, BEES ZZicdTha) Hins
T3, BESEROEDOBBIIHEODIZ A SN,

FRIOBRHBHOEEIL. TOESFC BN TEROMeRIzES
WicH R SR AR, EROBEHE SRR EOShO
BEthSHEha,

BTV AR (Nichtasretliches Personal)

Hfic B S TN ThORBEEEL. 1ZLAEIWREICE (KH
BV) OFIEIZHRU TS, BREHRIRYT 2 20ED 12 A 31 BIZHT
B ABEEOHRETI. 2EEMEEIIE Stvnty 5B
Hana, ELOXD ITHBEEERT L Th 2 EERI. BE-
HEgERLDYT ;Y L oha,

—TDOMD AR (Sonstige Personal) : &7 G, ~KHBV &tz
—EOEOEF T INAR GEERAYE,. THER) MgBah
D,

— #2350 (Volllracfte) : EFHE¥EIIEHMNEFO TS 1, BH
FRNOEEER 625 1 TEBICANLHhS,

—BFINOAR (Porsonal der Ausbildungsstaetten) ; & Z Tid.

BEOEDITBES D N ETHhL T2 A - EMbSD
—HEhihs,

Bl L 2R ER R D BE (Entlassene

Patienten)

teilstationasre

ZITH, COFERCFERMALE> T REERHAORE e
Ui isfa B batn) 4L ToBEORBIIV-BENT iR
FENTWD, EHICEERRATARESI T EE (. 18
B LI EE R CRITSBITAE) DRSS, LROHRERHITE
Do TS TBRE L THASHD, LiEFIR S LTS S NB0I.
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4718 Art. L. 710-24 CODE DE LA SANTE PUBLIQUE

Les personnes collaborant aux travaux de 1’agence ne peuvent détenir un intérét
direct ou indirect dans un établissement de santé de son ressort. En cas de mécon-
naissance de ceite régle, les peines prévues au premier alinéa de ’article 432-12 du
code pénal leur sont apphcables

Art. L.710-24. (Ord. n®96-346 du 24 avr. 1996 art. 10) L"agence régionale de
I’hospitalisation transmet chaque année un rapport d’activité 2 la conférence régio-
nale de santé mentionnée & ’article L. 767. Ce rapport présente notamment les ac-
tions des établissements de santé correspondant aux pnontes de santé publique
établies par ladite conférence.

Art. L.710-25. (Ord. n° 96-346 du 24 avr. 1996, art. 10) Les conditions d’ap-
plication des dispositions du présent chapitre sont définies par voie réglementaire.

NOTA. — ORD. N° 96-346 DU 24 AVR. 1996 :

Art. 11, Les conventions constitutives des agences régionales de I’hospitalisation mentionnées & I'art,
L. 710-17 sont signées au plus tard le 31 décembre 1996 par les ministres chargés de la santé et de la
sécurité sociale et les représentants des organismes concernés visés au premier alinéa du méme arti-
cle. Elles sont publiées au Journal officiel de la République frangmse

Les compétences définies a l'art. L.710-18 sont exercées par les- agences régionales de
I"hospitalisation & la date mentionnée dans leur convention constitutive, et au plus tard le 1% juillet 1997.

A défaut de signature dans les conditions prévues ci-dessus, les ministres chargés de la santé et de
la sécurité sociale arrétent, pour I'agence concernée, le contenu de la convention constitutive confor-
mément aux dispositions de la convention tvpe, et fivent notamment les concours de I’Etat et des orga-
nismes d’assurance maladie prévus & larticle L. 710-17.

Art. 13, Jusqu'aux dates prévues par les conventions constitutives des agences régionales de
Phospitalisation mentionnées & I’article L. 710-17, et au plus tard jusqu'au 30 juin 1997, les compé-
tences attribuées aux_directeurs et aux commissions exécutives desdites agences par la présente
ordonnance sont exercées par le représentant de ! Etat dans la rég.ron ou dans le département, & I'ex-
ception de celles prévues a Uarticle L. 710-16-2, =

Pendant la méme période, les contrats prévus & I'art. L. 710-16-1 sont signés par le représentant de
I’Etat dans la région, et les dispositions de 'art. L. 162 22 d’u code de la sécurité sociale demeurent
applicables. _ X -

CI—IAPI’I‘RE T, — MISSIONS ET OBLIGATIONS
DES ETABLISSEMENTS DE.SANTE."

Section I, — Dispositibiis générales.

b

NOTA. — Les dispositions des sections 1 et Il du chapitre 1 du titre I*' du livre VII du code de la
santé publique sont applicables dans la collectivité territoriale de Mayotte, & I'exception de celles du
2° du premier ahnéa de l'art. L: T11-4, du premier alinéa de I'art. 1.711-5 et des art. L.711-9 et
L. 711-10 (Ord. n° 96- 1122 art, 6) )

W, Art L. 711 1. (L n° 91 748 du 31 juill. 1991 mr 1°7) Les. établlssements de
santé, publics et privés, assurent les examens de diagnostic, la surveillance et le
traitement des malades, des blessés et des femmes enceintes en tenant compte des
aspects psychologiques du patient.

Ils participent & des actions de santé publique et notamment & toutes actions
médico-sociales coordonnées et A des actions d’éducation pour la santé et de pré--
vention.

5 Art. L.711-2. (L. n°91- 748 du 31 juill. 1991, art. 1°) Les établissements de
éante publics ou privés, ont pour objet de dispenser :

1° Avec ou sans hébergement :

a) Des soins de courte durée ou concernant des affections graves pendant leur
phase aigué en médecine, chirurgie, obstétrique, odontologie ou psychiatrie ;
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ETABLISSEMENTS DE SANTE Art. L7113 459

b) Des soins de suite ou de réadaptation dans le cadre d’un traitement ou d’une
surveillance médicale & des malades requérant des soins continus, dans un but de
réinsertion ;

2° (L. n°97-60 du 24 janv. 1997, art. 23-IV) « Des soins de longue durée, com-
portant un hébergement a des personnes n’ayant pas leur autonomie de vie, dont
I’état nécessite une surveillance médicale constante et des traitements d’entretien,
dans I’attente de la redéfinition desdits soins qui interviendra au plus tard le 31 dé-
cembre 1998 ». — Les places de section de cure médicale autorisées & la date d’applica-
tion de la loi du 24 janv. 1997 sont financées par les régimes d’assurance maladie dans un délai
de deux ans suivant cette date (J. O. 25 janv.), |

QArt. L.711-2-1. (Ord. n° 96-346 du 24 avr. 1996, art. 51) Les établissements de
santé publics et privés peuvent créer et gérer les services et établissements sociaux
et médico-sociaux visés 2 I'article 3 de la loi n°® 75-535 du 30 juin 1975 relative aux
institutions sociales et médico-sociales et a I'article 46 de la loi n® 75-534 du 30 juin
1975 d’orientation en faveur des personnes handicapées.

Les services et établissements créés en application de I’alinéa précédent doivent
répondre aux conditions de fonctionnement et de prise en charge et satisfaire aux
régles de procédure énoncées par les lois susmentionnées.

Section II. — Dispositions propres au service public hospitalier.

BIBLIOGRAPHIE. — J. Beer-Gabel, « L'exécution du service public hospitalier par les établissements
privés », A. J. D. A. 1979, p. 13, — J.-A. Mazres, « La participation des établissements privés a but non
Jucratif au service public hospitalier », R. D. 8. 8. 1979, p. 25. — J. Autexier, « A la frontitre du sani-
taire et du social, ou les difficultés d’application de la réforme hospitalitre en matitre de moyen et long
séjour », R. D. 8. 5. 1980, p, 15, — L. del Nista, « Hopital local et humanisation », Gestions hospita-
liéres, nov. 1980. — E. Laligant, « De quelques conséquences ignorées de la loi du 31 déc. 1970, por-
tant réforme hospitalidre », R. D. §. S. 1982, p. 21. — C. Devas, « Le service public hospitalier A I'heure
de la rigueur », A. J. D. A. 1984, p. 478. — J. de Kervasdoué, « Quelle concurrence public/privé dans
I'hospitalisation aprés la publication des ordonnances ? », Dr: soc. 1996, n° 9-10, p. 892.

Art. L. 711-3. (L. n°91-748 du 31 juill. 1991, art. 1°*) Le service public hos-
pitalier exerce les missions définies A P’article L. 711-1 et, de plus, concourt :

1° A I’enseignement universitaire et postuniversitaire et i la recherche de type
médical, odontologique et pharmaceutique dans les conditions prévues par 1’ordon-
nance n° 58-1373 du 30 décembre 1958 relative 2 la création de centres hospitaliers
et universitaires, a la réforme de 1’enseignement médical et au développement de
la recherche médicale ;

2° A la formation continue des praticiens hospitaliers et non hospitaliers ;

3% A la recherche médicale, odontologique et pharmaceutique ;

4° A la formation initiale et continue des sages-femmes et du personnel paramé-
dical et A la recherche dans leurs domaines de compétence ;

5° Aux actions de médecine préventive et d’éducation pour la santé et a leur
coordination ;

6° Conjointement avec les praticiens et les autres professionnels de santé, per-
sonnes et services concernés, & 1'aide médicale urgente. — V. infra, L. n° 91-748 du
31 juill. 1991, art. 29,

(L. n°94-43 du 18 janv. 1994, art. 2) Le service public hospitalier assure, dans
des conditions fixées par voie réglementaire, les examens de diagnostic et les soins
dispensés aux détenus en milieu pénitentiaire et, si nécessaire, en milieu hospita-
lier. I1 concourt, dans les mémes conditions, anx actions de prévention et d’éduca-
tion pour la santé organisées dans les établissements pénitentiaires. ~— Entrée en
vigueur : 1% janv. 1994,
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480 Art. L7114 CODE.DE LA'SANTE PUBLIQUE

CArt. oL, 711-4. (Lon 91 748 du 31 jmll 1991, art le‘") Le sérvice pubhc ‘hos-
pltaher est.assuré: -

1° Par les etabhssemems pubhcs de sante

+ 2° Par ceux des -établissements de, sante privés qm repondent aux condltlons fixees
aux .articles-L. 715-6 et L. 715-10. .- %

Ces_ établissements garantissent 1’égal accés de tous'aux soins qu’ils dlspensent
Iis sont ouverts a toutes les personnes dont Iétat requlert leurs services. Ils doivent
étre en mesure. de les accueillir de jour et de. nuit, éventiellement en urgence, ou
d’assurer leur admission dans un autre établissement mentionné:au pren'n‘er alinéa.

Ils dispensent aux patients les soins prévéntifsk curatifs>ou palliatifs ‘que requiert
leur état et veillent a la contmu:te de ces soins, a I'issue de Jleur admlssmn ou, de
leur hebergemcnt ‘

Is ne peuvent établir aucune dlscrlrmnatlon entre les malades én ce qui concerne
les soins. Ils .ne peuvent organiser des régimes d’hébergement différents selon la
volonté ‘exprimée par les malades que dans les limites et selon les modahtes pré-
vues par les textes législatifs et réolementalres en vigueur. . . .’

Un décret pns en conseil des rhinistres fixe les COI‘ldlthHS de part1c1pat1on du
service de santé des armées au serwce publlc hospltaher '

A

Art, L, 711-5, (L. n° 91 748 du 31]mll 1991, art. 1°9) Les etabhssements de
santé privés autres que.ceux mentionnés au 27 de larticle L.711-4 peuvent étre
associés au fonctionnement du service public hospitalier en vertu ‘d’accords conclus
selon les modalités fixées a 1’article L. 715-11.

‘Les médecins et les autres proféssionnels de santé non hospltahers peuvent &tre
assomés au fonctionnement des établlssements assurant le.service public hospltaher
Ils peuvent recourir.a Jeur aide technlque Ils peuvent, par -contrat, recourir & leur
plateau technique afin d’en optimiser Iutilisation. (Ord. n°.96-346 'du 24 avr. 1996,
art: 52) « Toutefois, .lorsque ce plateau technique appartient 3 un-centre hospitalier
et est destiné a 1’ accomphssement d’actes qui requlérent‘l hospltahsatlon des pa-
tients, son accés aux médecins et sages-femmes non hospitaliers s’effectue dans les
conditions définies 2 I’article L. 714-36.» '

En outre, les établissements: visés & Darticle L. 711-4 cooperent.avec les établis-
sements de santé pnvés autres que ceux visés au 2° dudit article ainsi qu’avec les:
médecins et autres professwnnels de.santé, — Pow- Mayotte,;V. Ord.-n® 96-1122 du 20 dec
1996, art. 6, al. 2 (J. O. 20déc) N

Ils’ peuvent participer, en collaboration avec- les médecms tra1tants et avec les’

services sociaux et méd:co -sociaux, a l’orgamsatxon de soms ‘coordonnés au domi-
cile du malade. '

BIBLIOGRAPHIE. — M.-L. Richard,-C. Celdran, . Loufrani, « Les modalités ]undlques des actions-de
coopération des établissements, publics de santé », Ir;fo:m hospualze;es 1992, n° 35, p.33: |

oArt. L. 711-6. (L. .n*>91-748 du’ 31]Lull 1991, drt. 1) Les’ étabhssements pu-
blics de santé sont les centies hospitaliers et les hopitaux locaux. .
‘Les: centres hospltallers qui ont une vocation régionale liée - 4 leur haute
spécialisation et qui figurent sur une liste établie par décret sont dénommés centres
hospltahms 1é010naux -ils assurent en outre les soms courants ala populatlon pro-
che. - . i
Les centres hospltahers réglonaux ayant passe une conventlon au t:tre de I’or don-
nance n° 58-1373'du 30 décembre 1958 précitée avec une université comportant une
ou plusieurs unités de formation et ‘de recherche :médicales, pharmaceutiques ou
odontologiques sont dénommeés centres hospxtahers universitaires.
Les hop1taux locaux. ne peuvent assurer lés soins définis au.a du 1° de Iarticle :
L.711-2 qu’en médecine et & condition de passer convention avec un ou plusieurs
centres hospitaliers publics ou établissements de santé privés qui,.dispensant -ces"
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soins, répondent aux conditions fixées aux articles L. 715-6 ou L. 715-10, ou ont
conclu un accord dans les conditions prévues 2 I’article L. 715-11.
. Les modalités particulieres du fonctionnement médical des hdpitaux locaux sont

fixées par voie réglementaire.

Art. L.711-7. (L. n° 91-748 du 31 juill. 1991, art. 1°%) Seuls les établissements
de santé, publics ou privés, visés a I’article L. 711-4 dont la mission principale est
de dispenser les soins définis au a du 1° de I’article L. 711-2 peuvent comporter une
ou plusieurs unités participant au service d’aide médicale urgente appelées S. A M.U.,
dont les missions et 1'organisation sont fixées par voie réglementaire.

Les services d’aide médicale urgente comportent un centre de réception et de
régulation des appels.

Leur fonctionnement peut étre assuré, dans des conditions fixées par décret, avec
le concours des praticiens non hospitaliers qui en font la demande. Des conventions
sont passées a cet effet dans des conditions fixées par décret.

Les centres de réception et de régulation des appels sont interconnectés dans le
respect du secret médical avec les dispositifs de réception des appels destinés aux
services de police et aux services d’incendie et de secours.

BIBLIOGRAPHIE. — Ph. Chenillet et X. Prétot, « Le secours médical d’'urgence, éléments pour une cla-
rification », R. D. §. 8. 1983, p. 659. — A. Steg, « L’urgence i I'hdpital », Rapport Cons. écon. et soc.,
J.O.C.E.S. 12mai 1989, n® 8. — « Urgences hospitaliéres », n® spécial de Techniques hospitaliéres,
nov, 1993. — X. Prétot. « L hopital et les urgences », Administration 1994, n° 165, p. 57.

Art. L.711-8. (L. n°91-748 du 31 juill. 1991, art. 1°7) Les établissements pu-
blics de santé peuvent gérer des structures pour toxicomanes, financées sur le bud-
get de I'Etat, dans les conditions fixées par la loi n°® 70-1320 du 31 décembre 1970
relative aux mesures sanitaires de lutte contre la toxicomanie et a la répression du
trafic et de l'usage illicite des substances vénéneuses.

Art, L.711-9. (L. n°91-748 du 31 juill. 1991, art. 1°") Les centres hospitaliers
régionaux définis a I’article L. 711-6 peuvent comporter une unité chargée de don-
ner avis et conseils spécialis€s en matiere de diagnostic, pronostic, traitement et
éventuellement prévention des intoxications humaines, dénommée centre antipoison.

Les centres antipoison participent & 1’aide médicale urgente telle qu’elle est dé-
finie par la loi n® 86-11 du 6 janvier 1986 relative & I’aide médicale urgente et aux
transports sanitaires. Leurs missions et les moyens y afférents sont fixés par décret.
Une liste nationale des centres hospitaliers régionaux comportant un centre
antipoison est fixée par arrété du ministre chargé de la santé.

Art. L.711-10. (L. n° 85-10 du 3 janv. 1985, art. 102 ; n° 91-748 du 31 juill.
1991, art. 3 et 15) Un ou plusieurs établissements d’hospitalisation publics peuvent
étre spécifiquement destinés a I’accueil des personnes incarcérées. Les dispositions
des chapitres I*", III et IV seront adaptées par décret en Conseil d’Etat aux condi-
tions particulieres de fonctionnement de ces établissements. Les dispositions du
chapitre II ne leur sont pas applicables. — V. infra, ANNEXE VII, Décr: n® 95-235 du 2 mars

1995.
Le garde des sceaux, ministre de la justice, affecte & ces établissements des per-

sonnels de direction et de surveillance ainsi que des personnels administratifs, so-
ciaux, éducatifs et techniques, qui relévent de I’administration pénitentiaire et
demeurent soumis a leur statut particulier. — Ancien art. 4 bis L. n° 70-1318.

Art, L. 711-11. (L. n°85-1468 du 31 déc. 1985 ; n°®91-748 du 31 juill. 1991,
art. 3 et 15) Chaque établissement assurant le service public hospitalier et partici-
pant a la lutte contre les maladies mentales est responsable de celle-ci dans les
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