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Monsieur le Délégué Général,

Vous appelez mon attention sur I’encaissement des honoraires de ’activité libéraie des
praticiens hospitaliers exercant 4 temps plein, et notamment sur I’interdiction qui leur
serait faite - dans le cadre du projet de circulaire en cours de rédaction par la direction de
Ihospitalisation et de I’organisation des soins (DHOS) du ministére de Pemploi et de la
solidarité - d’exercer les fonctions de préposé d’un régisseur de recettes. Vous indiquez
que Iexercice de cette fonction par le praticien hospitalier exercant une activité libérale
serait de nature a faciliter I’organisation des circuits d’encaissement, notamment aprés les
heures de fermeture de la caisse de I’hdpital. Vous souhaitez connaitre mes observations
sur cette proposition et notamment les références des textes qui s’opposent 3 cette
proposition.

Je suis en mesure de vous apporter les précisions suivantes.

L’article 54 de Ia loi n° 99-641 du 27 juillet 1999 portant création d’une couverture
maladie universelle dispose que les honoraires de Pactivité libérale des praticiens
hospitaliers exercant & temps plein sont encaissés par I’administration hospitaliere. 1l
s’agit d’une disposition, aujourd’hui codifiée sous I’article L. 6154-3 du nouveau code de
la santé publique, votée sur Dinitiative parlementaire (amendement déposé par
M. Alfred RECOURS, rapporteur du projet de loi et M. Claude EVIN ). =
Cette disposition d’application immédiate dés Pentrée en vigueur de la loi modifie ainsi le
circuit d’encaissement des honoraires de I’activité libérale des médecins hospitaliers qui
disposaient jusqu’d présent du droit d’option entre I’encaissement direct de leurs
honoraires ou I’encaissement par ’hépital public. Les honoraires de I’activité libérale
sont ainsi assimilés au regard des régles de la comptabilité publique a des fonds privés
réglementés : leur nature demeure celle de fonds privés (et non de fonds publics) mais
Iencaissement (et le reversement) obéissent aux régles de la comptabilité publique.

En application de cette disposition législative, le décret n® 2001-367 du 25 avril 2001
rédigé par la direction de I’hospitalisation et de Iorganisation des soins (DHOS) et pris
apres avis du Conseil supérieur des hopitaux et du Conseil d’Etat dispose (article
R. 714-28-12) : « les honoraires sont percus pour le compte du médecin par le comptable
de I'établissement [ ...] Les praticiens hospitaliers a temps plein ne peuvent étre nommés
régisseurs de recettes pour I'encaissement des honoraires résultant de I'exercice de

“Dactivité libérale. ».

Monsieur le Délégué Général )
de la Fédération hospitaliére de France

33, avenue d’ltalie
75013 Paris
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Un projet de circulaire interministérielle élaboré par la DHOS doit permettre de finaliser
Porganisation du dispositif: il y est notamment rappelé I'interdiction des fonctions de
régisseur par le praticien hospitalier mais également des fonctions de sous-régisseur et de
preposé. Cette interdiction apparait comme la conséquence du décret n° 2001-367 du
25 avril 2001 dans la mesure ou les fonctions de sous-régisseur.ou de préposé sont
PPaccessoire des fonctions de régisseurs (articles R. 1617-1 4 R. 1617-18 du code général
des collectivités territoriales et instruction intemiqistérielle du 20 février 1998).

Cette disposition rédigée par la DHOS a pour objectif de correspondre a Iintention du
législateur. L’examen des travaux préparatoires de la loi confirme cette interprétation.

L’amendement a Iorigine de I’article L. 6154-3 du code de la santé publique propose
ainsi que « les honoraires dus au praticien hospitalier dans le cadre de son activité
libérale soient pergus par I'intermédiaire de la caisse de I’hdpital et non pas, comme cela
reste encore le cas dans bien des centres hospitaliers, directement réglés par le patient au
médecin alors que des moyens publics sont utilisés. Il apparait normal que
"administration de I’hépital puisse s’assurer une certaine connaissance des revenus
ainsi procurés par I'exercice de I'activité libérale. Cet amendement a done une portée
importante en termes de moralisation de cette activité. Certes, dans la majeure partie des
cas, le probléme ne se pose pas, grice a la vigilance des administrateurs et au fait que la
plupart des praticiens hospitaliers ont Dparfaitement conscience d’étre d’abord au service
de I'établissement public. Néanmoins, la Cour des comples a dénoncé plusieurs cas
inacceptables qui justifient l'adoption de cet amendement. » [M. Claude EVIN ;
compte-rendu des débats de I'Assemblée nationale - 3*™ séance du mardi 4 mai 1999].

En outre, le secrétaire d’Etat a la santé et a I’action sociale répondait, en ce qui concerne
les heures de fermeture des caisses de I’hépital : « [IJe Gouvernement est favorable a
I’amendement. [...] [L 'Jargument sur I’heure tardive des actes ou consultations, apreés la
Jermeture des caisses, est Justifié et vaut aussi bien pour I’activité privée que pour
"activité publique, a cette différence prés que, dans le second cas, on regoit la facture
chez soi. On pourrait envisager de Jaire de méme pour I'activité privée. » Ce point est
ainsi confirmé expressément par la DHOS dans le projet de circulaire interministérielle.

Je vous recommande donc de vous rapprocher des services du ministére de I’emploi et de
la solidarité en vue d’obtenir leur analyse. Je rappelle que le projet de circulaire comme
Iinterprétation de I’article L. 6154-3 du code de la santé et du décret n° 2001-367 du
25 avril 2001 relévent de la compétence des services du ministére de ’emploi et de la
solidarité.

Aussi, j’ai transmis au ministére de ’emploi et de la solidarité votre courrier dans lequel
vous me faites part de |’intérét 4 maintenir 1’autorisation de désigner les médecins comme
préposes. Findique que I’exercice des fonctions de. préposé par un médecin hospitalier
supposerait, de mon point de vue et pour préserver la responsabilité des comptables
hospitaliers, la modification du décret n° 2001-367 du 25 avril 2001,

Je vous prie d’agréer, Monsieur le Délégué Général, 1’assurance de ma considération

distinguée. , )
1stingu Four le Diractour Genéc. .. . .ptadiite Publique
Lo 8ous-vrreciaur,
L.
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