E:‘i..

Liberid = Egalitd = Fraternité

REPUBLIQUE FRANCAISE

PREFECTURE REGION AQUITAINE

RECUEIL DES ACTES ADMINISTRATIFS

N ° 78 - OCTOBRE 2014

http:// www.aquitaine.territorial.gouv.fr/ actes3/ web



http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web
http://www.aquitaine.territorial.gouv.fr/actes3/web

SOMMAIRE

Administration territoriale de I'Aquitaine

Agence Régionale de Santé (ARS)

Arrété N °2014288-0001 - du 15/10/2014 - Arrété autorisant le transfert d'une
officine de pharmacie sur la commune de Saint- Sever (40500)

Arrété N °2014290-0003 - du 17/10/2014 - Arrété autorisant le lieu de recherches
biomédicales n °LR 25

Avis N °2014296-0001 - Avis de consultation sur le projet de révision du Projet
Régional de Santé (PRS) d'Aquitaine (Article L.1434-3 du code de la santé
publique modifié par la loi n ° 2011-940 du 11 aodt 2011 - article 36)

Décision N °2014290-0004 - du 17/10/2014 - Décision d'approbation de la
convention constitutive du Groupement de Coopération Sanitaire (GCS) "Pble
de Santé du Villeneuvois" - Convention constitutive du Groupement de
Coopération Sanitaire (GCS) "Pdle de Santé du Villeneuvois" du

16/10/2014

Antenne Interrégionale de la Mission Nationale de Contrdle et d'audit des organismes de securité sociale

Arrété N °2014289-0002 - Arrété portant modification des membres du conseil
d'administration de la caisse d'allocations familiales de la gironde

Cour d'Appel de Bordeaux - Service Administratif Régional Judiciaire

Autre N °2014282-0005 - Annexe 1 - Décision portant délégation de signature -
Ordonnancement secondaire Pdle CHORUS Bordeaux - 09.10.2014

Autre N °2014282-0007 - Annexe 1 - Décision portant délégation de signature -
Ordonnancement secondaire Péle Marchés Publics - 09 10 2014

Décision N °2014282-0004 - Décision portant délégation de signature -
Ordonnancement secondaire P6le CHORUS Bordeaux - 09.10.2014

Décision N °2014282-0006 - Décision portant délégation de signature -
Ordonnancement secondaire Marchés Publics - 09 10 2014

Secrétariat Général pour les Affaires Régionales (SGAR)

Arrété N °2014293-0001 - du 20.10.2014 - Arrété désignant Monsieur Jacques
BILLANT, Préfet de la Dordogne pour assurer la suppléance de Monsieur le Préfet
de la Région Aquitaine, Préfet de la Gironde du samedi 8 novembre 2014 au matin
au lundi 10 novembre 2014 au soir

Arrété N °2014297-0001 - du 24.10.2014 - Arrété modificatif du 24 octobre 2014
portant délégation de signature & Madame Brigitte ADRIEN, Directrice des
services administratifs et financiers du secrétariat général pour les affaires
régionales d'Aquitaine

Avis N °2014290-0002 - du 17 octobre 2014 - Renouvellement tacite d'autorisations
des activités de soins intervenus entre le ler septembre 2014 et le 16 octobre

2014, pour les établissements - SA Polyclinique Bordeaux Rive Droite a Lormont -
Centre Hospitalier de Mont de Marsan - Clinique Esquirol Saint Hilaire & Agen.

39

40

43

49

50

53

54

56






Al

@ ) Agence Régionale de Santé

Aquitaine

LLRINI

i

Direction de I'offre de soins
et de l'autonomie

ARRETE AUTORISANT LE TRANSFERT
D’UNE OFFICINE DE PHARMACIE

LE DIRECTEUR GENERAL DE L'AGENCE REGIONALE DE SANTE D'AQUITAINE

VU le code de la santé publique, notamment les articles L. 5125-3 a L. 5125-18 et R. 5125-1 a
R. 5125-24,

VU larrété du 21 mars 2000 modifié fixant la liste des piéces justificatives devant étre jointes a une
demande de création, de transfert ou de regroupement d'officines de pharmacie,

VU |a demande présentée par Madame Monique CARRERE, pharmacien titulaire, en vue d’obtenir
une licence de transfert d'une officine de pharmacie, du 20 rue Lafayette, 40500 Saint-Sever, au
10 rue du Bellocg, 40500 Saint-Sever, demande déclarée compléte a la date du 01 juillet 2014,
VU lavis de 'Union Régicnale des Pharmaciens d’Aquitaine en date du 18 aoit 2014,

VU l'avis de Monsieur le Préfet des Landes en date du 02 septembre 2014,

VU Tlavis du Conseil Régional de I'Ordre des Pharmaciens d'Aquitaine en date du 08 septembre
2014,

VU la saisine pour avis en date du 19 juillet 2014 de la Chambre Syndicale des Pharmacies des
Landes,

Considérant que la Chambre Syndicale des Pharmacies des Landes n’a pas rendu son avis dans les
délais impartis, celui-ci est, conformément aux dispositions de l'article R.5125-2 du code de la
santé publique, réputé rendu ;

Considérant que la population municipale de la commune de SAINT-SEVER, s'élevant a 4 758
habitants au dernier recensement, est desservie par 3 officines de pharmacie ouvertes au
public ;

Considérant que I'emplacement proposé pour le transfert est distant de 580 meétres de 'emplacement
actuel de l'officine;

Considérant |a faible distance séparant I'officine de pharmacie actuelle de Madame CARRERE et
I'officine de pharmacie la plus proche, soit 270 métres;

Considérant que la population tend & se développer autour de I'emplacement projeté pour le
transfert ; qu’ainsi, le transfert répond aux besoins en médicaments de la population de la
commune ;

Considérant que les conditions d’exercice de la pharmacie seront améliorées ;
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Considérant que le local destiné au transfert de I'officine de pharmacie offre une surface suffisante
pour répondre aux conditions minimales d'installation (160 m2) et a compter du 1er janvier 2015,
aux exigences en termes d'accessibilité des personnes & mobilité réduite prévues par la loi n°
2005-102 du 11 février 2005, qu'il permettra ainsi de développer de nouvelles activites,
notamment les missions du pharmacien d’officine prévues par la loi n° 2009-879 du 21 juillet
2009 portant réforme de I'hopital et relative aux patients, a la santé et aux territoires améliorant
la qualité des services proposés a la population concernée ;

Considérant gu'ainsi les conditions prévues par les articles L. 5125-3 et L. 5125-14 du code de la
santé publique sont remplies ;

ARRETE

Art. 1°" — Madame Monique CARRERE, pharmacien titulaire, est autorisée & transférer son officine de
pharmacie, au sein de la commune de SAINT-SEVER, du 20 rue Lafayette, 40500 Saint-Sever, au 10
rue du Bellocq, 40500 Saint-Sever.

Art. 2. — La licence ainsi accordée est enregistrée sous le numero 40#000231 et se substituera a la
licence de I'officine transférée a la date de début d’exploitation de la nouvelle officine.

Art. 3.- Sauf cas de force majeure constaté par le directeur général de 'agence régionale de santg,
I'officine de pharmacie qui fait I'objet du transfert, doit étre ouverte dans un délai d’'un an, et ne peut
faire I'objet d’'une cession totale ou partielle ni étre transférée ou faire 'objet d'un regroupement avant
un délai de cing ans a compter de la notification du présent arréte.

Art. 4.- Si pour une raison quelconque, l'officine faisant I'objet de la présente licence venait & étre
fermée définitivement, le pharmacien propriétaire ou ses héritiers devraient retourner cette licence au
directeur général de I'agence régionale de santé ou elle serait annulée.

Art. 5. — Le présent arrété peut faire I'objet d'un recours contentieux auprés du tribunal administratif
territorialement compétent dans un délai de deux mois a compter de sa notification ou de sa
publication.

Art. 6. — La directrice générale adjointe de I'agence régionale de santé d'Aquitaine est chargée de
I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la région Aquitaine.

Fait a Bordeaux, le 15 octobre 2014

Le Directeur Général
de 'Agence régionale de santé d'Aquitaine,

Pour le Direct éral
~ de IAgence Régionale de.Santd itaine
Par délégation

: e Directeur de ['Offre de Soins et de I'Autonomie

Nicolas PORTOLAN
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@ D Agence Régionale de Santé

Aquitaine

ARIRIN

Direction de I'Offre de Soins

VU

vu

vu

vu

et de I'Autonomie

ARRETE AUTORISANT
LE LIEU DE RECHERCHES BIOMEDICALES
~NLR25- °

LE DIRECTEUR GENERAL DE L’AGENCE REGIONALE DE SANTE D'’AQUITAINE

le code de la santé publique, notamment les articies L.1121-13, R.1121-11 8 R.1121-16,

la demande d’autorisation de lieu de recherches biomédicales présentée par Monsieur Joaquin
MARTINEZ, Directeur de la recherche clinique et de [linnovation, Direction générale des
Hépitaux de Bordeaux, pour le Professeur Vincent DOUSSET, Directeur de I'Unité Mixte de
Service (UMS) 3428, Université de Bordeaux, Case 117, 146 rue Léo Saignat, 33076 Bordeaux
Cedex.

le rapport d'enquéte établi a la suite de l'inspection effectuée le 21 janvier 2014 par le médecin
inspecteur de santé publiqgue et le pharmacien inspecteur de santé publique de I'Agence
régionale de santé d'Aquitaine,

l'avis favorable du 14 Octobre 2014 du medecin inspecteur de santé publique et du pharmacien
inspecteur de santé publique de 'Agence régionale de santé d'Aquitaine,

ARRETE

Art. 1°" — L’autorisation du lieu de recherches biomédicales est accordée a I'Unité Mixte de Service
(UMS) 3428, sous la responsabilité du Professeur Vincent DOUSSET, Université de Bordeaux, Case
117, 146 rue Léo Saignat, 33076 Bordeaux Cedex.

Les recherches envisagées sont relatives :

- aux recherches en physiologie, physiopathologie, génétique, épidémiclogie, sciences du
comportement,

- aux recherches dans le domaine du médicament,

- aux médicaments, y compris insecticides, acaricides et antiparasitaires a usage humain,
préparations magistrales, hospitaliéres et officinales, substances stupéfiantes, psychotropes
ou autres substances vénéneuses utilisées en médecine, huiles essentielles et plantes
médicinales, matiéres premieres a usage pharmaceutique,

- aux biomatériaux et dispositifs médicaux,
aux dispositifs médicaux de diagnostic in vitro,

Les personnes concernées par les recherches sont :

- des volontaires sains
- des volontaires malades

L'’age minimum est de 6 ans.
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Art. 2. - Cette autorisation est délivrée pour une durée de cing ans. Si aucune recherche n’est
entreprise dans 'année suivant la délivrance de l'autorisation, cette derniére devient caduque, sauf
motifs diiment justifiés.

Art. 3. - Toute modification des éléments du dossier nécessite la délivriance d’une nouvelle
autorisation.

Art. 4. - La Directrice générale adjointe de I'Agence régionale de santé d'Aquitaine est chargée de
I'exécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la région Aquitaine.

Fait a Bordeaux, le 17 octobre 2014
Le Directeur général de 'Agence régionale de santé
d'Aguitain

FORCADE
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Le Directeur général
de I’Agence régionale de santé d’Aquitaine

Avis de consultation sur le projet de révision

du Projet Régional de Santé (PRS) d’Aquitaine

(Article L.1434-3 du code de la santé publique
modifié par la loi n°2011-940 du 11 aodt 2011 - article 36)

I- EMETTEUR DE L’AVIS DE CONSULTATION
ARS Aquitaine

Espace Rodesse

103 bis rue Belleville - CS 91704

33063 Bordeaux cedex

Pris en la personne de son Directeur général, Michel LAFORCADE.

Il- OBJET DE LA CONSULTATION

Le Projet Régional de Santé est constitué :

1° d'un Plan Stratégique Régional de Santé (PSRS), qui fixe les orientations et objectifs de

santé pour la région ;

2° de schémas régionaux de mise en ceuvre en matiere de prévention (SRP), d'organisation

de soins (SROS) et d'organisation médico-sociale (SROMS) ;

3° de programmes déclinant les modalités spécifiques d'application de ces schémas, dont :

- le Programme Interdépartemental d'ACcompagnement des handicaps et de la perte

d'autonomie (PRIAC)

- le Programme Régional d'Accés a la Prévention et aux Soins des personnes les plus

démunies (PRAPS)
- le Programme Régional de Télémédecine (PRT)
- le Programme pluriannuel Régional de Gestion Du Risque (PRGDR)
- des Plans Territoriaux de Santé (PTS)

La procédure de révision du PRS et de ses composantes est identique 4 la procédure
applicable a I'adoption de ces documents, a savoir une publication sous forme électronique
aux fins de consultation (article R1434-1 du CSP modifié par le décret n°2012-1331 du 29

novembre 2012 - article 1).
Au sein du PRS, sont soumis a consultation :

- larévision du PRIAC
- la révision du SROS pour son volet hospitalier

Avis N°2014296-0001 - 24/10/2014
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Le projet de révision du PRS est soumis a consultation a I'adresse suivante :

En outre, les documents peuvent également étre consultés en format papier au siége de
I'agence régionale de santé d’Aquitaine :

Espace Rodesse
103 bis rue Belleville - CS 91704
33063 Bordeaux cedex

Et au sein des délégations territoriales :

Délégation territoriale de la Dordogne
Batiment H - Cité Administrative

18 rue du 26éme Régiment d'Infanterie
24000 Périgueux

Délégation territoriale de la Gironde
Espace Rodesse

103 bis, rue Belleville

33 000 - Bordeaux

Délégation territoriale des Landes
Cité Galliane
40000 Mont de Marsan

Délégation territoriale de Lot-et-Garonne
108 boulevard Carnot
47000 Agen

Délégation territoriale des Pyrénées-Atlantiques
Cité Administrative

Boulevard Tourasse

64000 Pau

- NATURE DU DOCUMENT PUBLIE
-1 Composition du document publié

@ Le PRIAC 2014-2018 est I'un des programmes obligatoires du PRS. A ce titre, il
constitue le plan d'actions et le budget d'exécution du SROMS. I! a vocation & programmer
en pluri-annualité les évolutions de I'offre médico-sociale relevant du financement de
I'Assurance Maladie, concernant les établissements et services médico-sociaux, pour
personnes agees et pour personnes en situation de handicap, par territoire et type d'offre.

" Le SROS a eté adopté dans son ensemble lors de 'adoption du PRS. En revanche, il
doit faire I'objet d’une révision partielle visant l'intégration de modifications sur le schéma
cible des implantations en médecine, soins de suite et de réadaptation, traitement du cancer
et soins de longue durée.

Page 6 Avis N°2014296-0001 - 24/10/2014



Ill-2 Statut du document publié

Ce projet de révision du PRS sera adopté, par le Directeur général de I'ARS d’Aquitaine

aprés I'expiration du délai de consultation et aprés intégration éventuelle des observations,
remarques ou propositions contenues dans les avis regus avant son expiration.

IV-  AUTORITES CONSULTEES

Conformément a l'article L.1434-3 modifié par la loi n°2011-940 du 10 ao(it 2011 (article 36),
les autorités concernées par la présente consultation sont :
la Conférence Régionale de la Santé et de 'Autonomie (CRSA)
le représentant de I'Etat dans la région Aquitaine
- les collectivités territoriales de la région Aquitaine

V- DELAI DE CONSULTATION

En application de l'article L.1434-3 modifié par la loi n°2011-940 du 10 ao(t 2011 (article 36),
a compter de la publication du présent avis au recueil des actes administratifs de la
préfecture de région, les autorités consultées disposent d'un délai de deux mois pour
transmettre leur avis a I'Agence Régionale de Santé selon tout moyen permettant d’établir
une date certaine.

Vi- PROCEDURE DE TRANSMISSION DES AVIS

La CRSA, le représentant de I'Etat dans la région, ainsi que les collectivités territoriales de la
région transmettent leur avis a ’Agence Régionale de Santé selon deux modalités :

. sous forme électronique (version signée au format pdf), & 'adresse suivante : ars-
aquitaine-avis-prs@ars.sante.fr

= par courrier, a 'adresse suivante :
Monsieur le Directeur général
Agence régionale de santé d’Aquitaine
Direction de la Stratégie
Espace Rodesse
103 bis rue Belleville - CS 91704
33063 Bordeaux cedex

Un avis d’'une collectivité territoriale est une délibération, et non un simple avis du Maire ou
du Président de la collectivité

Fait a Bordeaux, le 23 octobre 2014

Le Directeur général de I'agence régionale

our le diracteur général, sl par Jgﬁl,ﬁﬁﬁ"te d’Aquitaine

-

Caniia BOUYGARD 1
Ditecirice géndrate nania el LAFORCADE
Directrice de |3 stratéoio

Avis N°2014296-0001 - 24/10/2014
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Décision n° 2014-128 du 17 octobre 2014

DIRECTION DE L’OFFRE DE SOINS ET DE L’AUTONOMIE

Approbation de la convention constitutive du
Groupement de Coopération Sanitaire (GCS)
«Pble de santé du Villeneuvois »

Le Directeur Général
de ’agence régionale de santé d’Aquitaine

VU le Code de la santé publique, et, en particulier, les articles L. 6133-1 & L 6133-9 et
R. 6133-1 a R 6133-25,

VU le decret n® 2010-862 du 23 juillet 2010 relatif aux groupements de coopération sanitaire,

VU l'arréte du 23 juillet 2010 relatif aux groupements de coopération sanitaire,

- - -

VU la convention constitutive du groupement de coopération sanitaire « Pdle de Santé du
Villeneuvois », signée le 16 octobre 2014, par Monsieur Jean-Francgois VINET, Directeur du
Centre Hospitalier Saint Cyr de Villeneuve-sur-Lot et par Madame Michéle ROJAT,
Président Directeur Général de la Clinique de Villeneuve-sur-Lot,

CONSIDERANT que lI'objet de la convention constitutive du groupement de coopération
sanitaire « Pole de Santé du Villeneuvois », son contenu et ses modalités de mise en ceuvre
sont conformes aux dispositions du code de la santé publique,

DECIDE

ARTICLE PREMIER - La convention constitutive du groupement de coopération sanitaire
(GCS) dénomme « Groupement de coopération sanitaire Péle de Santé du Villeneuvois »,
est approuvee.

ARTICLE 2 - Le siége social du groupement de coopération sanitaire est fixé sur le site du
Péle de santeé du Villeneuvois : Brignol Romas, route de Fumel, 47 300 VILLENEUVE-SUR-
LOT.

103 bis, rue Belleville — CS 91704 ~ 33063 BORDEAUX Cedex
Standard : 05.57.01.44.00 |

www.ars.aquitaine.santeft .o N02014290.0004 - 2471072014




ARTICLE 3 - Les membres du groupement de coopération sanitaire « Péle de Santé du
Villeneuvois », sont :

Le Centre Hospitalier Saint Cyr

Etablissement public de santé

BP 319

47 307 VILLENEUVE-SUR-LOT

Représenté par Monsieur Jean-Frangois VINET, Directeur,

La Clinique de Villeneuve-sur-Lot

Société anonyme, immatriculée au RCS d’Agen n° B 384 780 193
Etablissement de santé privé

4 rue du Docteur Derieux

BP 189

47 304 VILLENEUVE-SUR-LOT

ARTICLE 4 - Le groupement de coopération sanitaire « Péle de Santé du Villeneuvois », a
pour objet de gérer les activités sanitaire, médicotechniques et logistiques communes du
pble de santé public / privé dénommé « Pdle de santé du Villeneuvois » sur le site unique et
commun de Brignol-Romas.

= Ace titre, le groupement a pour mission :

1/ D'exploiter un établissement de santé privé appliquant les tarifs des prestations
d'hospitalisation des établissements mentionnés aux a, b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du
Code de la sécurité sociale.

Le groupement exploite les autorisations d'activités de soins suivantes, sous réserve pour
chacune, de leur confirmation & son bénéfice par le Directeur Général de 'Agence
Reégionale de Santé Aquitaine en application des articles L. 6122-3 et R. 6122-35 du Code
de la santé publique :
- Une autorisation d'exercer l'activit¢ de soins de chirurgie en hospitalisation

compléte,

Une autorisation d'activité de soins de chirurgie ambulatoire,

Une autorisation d'activité de soins de traitement du cancer (chirurgie des

cancers pour les pathologies mammaires, digestives, urologiques,

gyneécologiques et dermatologiques),

Le groupement gére également une unité de surveillance continue pour laquelle il bénéficie
d'une reconnaissance contractuelle.

fl dispose dans les conditions visées a l'article L. 6133-7 du Code de la santé publique de
l'ensemble des droits et obligations attachés au statut d'établissement de santé privé et se
voit confier par ses membres I'ensemble des prérogatives et moyens d'action nécessaires a
la compléte réalisation de ses missions dans le secteur sanitaire.

Et notamment :

Il répond a I'ensemble des obligations réglementaires et légales opposables aux
établissements de santé privé bénéficiant d'une tarification publique conformément
aux dispositions des articles L. 6133-7 et L. 6133-8 du Code de la santé publique,
en particulier vis-a-vis des patients et s'assure d'une couverture assurantielle
adéquate ;
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- Il recourt & des professionnels médicaux libéraux dans les conditions prévues aux
articles L. 6133-6 et L. 6133-8 du Code de la santé publique :

- Il recourt a des professionnels médicaux publics mis & la disposition par le Centre
Hospitalier ;

- Il dépose toute demande d'autorisation, répond a tout appel d'offres et appel &
candidature nécessaires pour la bonne réalisation de ses missions ;

- Il réalise et gére des équipements et des matériels ;

Il conclut tout contrat (achat, bail, crédit-bail, location, contrat de financement,
contrat de prestation) utiles & la réalisation de son objet ;

- Il élabore le projet d’établissement notamment dans ses volets médical, social et
financier, en cohérence avec les projets d'établissements des membres,

- Il conclut un contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens avec I'ARS,

- Il'procede a I'évaluation, la certification et I'analyse de son activité en application des
dispositions des articles L. 6113-1 a L. 6113-11 du Code de la santé publique,

- ll.conduit une politique d'information et de communication,

- Il transmet & I'ARS, & I'Etat ou & la personne publique qu'il désigne et aux
organismes d'assurance maladie les informations relatives a ses moyens de
fonctionnement, a son activité, & ses données sanitaires, démographiques et
sociales qui sont nécessaires a |'élaboration et a la révision du projet régional de
sante, a la détermination de ses ressources, a I'évaluation de la qualité des soins, &
la veille et la vigilance sanitaires, ainsi qu'au contréle de son activité de soins et de
sa facturation, conformément aux dispositions applicable aux établissements de
santé.

- I établit et décline le projet médical coordonné notamment en ce qui
concerne l'organisation et la prise en charge des urgences, des
hospitalisations complétes ou ambulatoires, de [l'unité de surveillance
continue, du fonctionnement du bloc opératoire et la salle de surveillance
post interventionnelle (SSPI).

2/ Gere une pharmacie a usage intérieur qui assurera un approvisionnement
pharmaceutique et médical mutualisé et & ce titre dépose une demande d'autorisation de
création de pharmacie a usage intérieur et assure pour son compte et celui de ses membres
l'activité de stérilisation.

3/ Encadre la mise en commun des installations et des équipements ainsi que des activités
(hors activités de soins) nécessaires au fonctionnement du Péle de santé du Villeneuvois ci-
apres limitativement décrites :

Approvisionnements non médicaux
Archives médicales

Funérarium

Maintenance générale et biomédicale
Services techniques

Accueil, standard et gestion téléphonique
Traitement des déchets : DASRI et autres
Vaguemestre et service postal

Service d’Information médicale

Gestion du systéme d'information hospitalier

=< Afin de mener a bien I'ensemble des missions ci-dessus énumérées, le groupement,
en particulier :

= Permet les interventions, pour le compte de chacun des établissements
membres, des professionnels médicaux et non médicaux dans le respect de
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leur statut respectif, et constitue de fait et autant que de besoin des équipes
communes de personnels s'agissant notamment des activités mutualisées.

= Porte le cas échéant des nouvelles demandes d'autorisation d'éguipements
ou d'activités sanitaires ou a reconnaissance contractuelle.

# Participe a toute coopération quel que soit son mode (GIE, GIP, GCS, ...) et
a tous réseaux de santé, a toute action de coordination avec les
professionnels du secteur sanitaire et du secteur médico-social, utile a la
réalisation de son objet et notamment :
-Au GCS « Pole de Santé du Villeneuvois- Immaobilier »
-Au GCS « Laboratoire Inter-Hospitalier de Biologie Médicale du Lot-et-Garonne »
- Au GCS de moyens — Services Inter Hospitaliers de Lot et Garonne- SIH 47

ARTICLE 5 - Le groupement de coopération sanitaire « Péle de Santé du Villeneuvois »,
est constitué pour une durée indéterminée qui commence a courir & compter de la date de la
publication de I'acte d’approbation de la convention constitutive susvisée.

ARTICLE 6 - Le groupement de coopération sanitaire « Pdle de Santé du Villeneuvois », est
une personne morale de droit privée.

ARTICLE 7 - Le groupement de coopération sanitaire « Pble de Santé du Villeneuvois »
transmet a 'agence régionale de santé d'Aquitaine au cours du premier trimestre de chaque
année un rapport approuvé par I'assemblée générale retracant I'activité de I'année civile
precédente.

ARTICLE 8 - Un recours hiérarchique contre cette décision peut étre formé par tout
intéressé dans les deux mois de sa notification devant le Ministre chargé de la Santé. Ce
recours hiérarchiqgue ne constitue pas un recours préalable obligatoire au recours
contentieux, qui peut étre formé devant le Tribunal administratif territorialement compétent
dans les deux mois suivant la notification ou la publication de la présente décision.

ARTICLE 9 - La directrice générale adjointe de 'Agence Régionale de Santé d'Aquitaine
et la Directrice de la Délégation Territoriale du Lot-et-Garonne sont chargées, chacune en ce
qui la concerne, de I'exécution de la présente décision qui sera publiée au Recueil des actes
administratifs de la region Aquitaine.

Fait a Bordeaux, le 17 octobre 2014

Le Directeur général de I'agence régionale
de santé d’Aquitaine

Pour ie directeur général, et par déiégation,

e e

—

e BOUYGARD
Directrice générale adjointe
Directrice de la stratégie
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PREAMBULE

Constatant la nécessité d'une adaptation d'une part de ['offre hospitaliere aux nouvelles
données de la démographie médicale et a I'émergence de nouvelles pratiques médicales et
chirurgicales, et d'autre part de leurs structures d'hospitalisation respectives, en terme
d'efficacité, d'amélioration de la qualité et de maitrise des dépenses de santé, le Centre
Hospitalier Saint-Cyr et la Clinique de Villeneuve sur Lot se sont engagés dans un fort
processus de coopération ayant pour objectif la constitution d'un pdle hospitalier de niveau 1
desservant le territoire de santé du Villeneuvois.

Forts du soutien des pouvoirs publics et notamment de 1'Agence Régionale de
Santé d'Aquitaine, les deux partenaires ont conclu le 19 juillet 2007 un protocole
d'accord qui prévoit la constitution d'un Pole de santé unique dénommé « Pole de santé du
Villeneuvois » dans les conditions suivantes ;

e  Le rapprochement des deux établissements de santé sur le site géographique unique de
Brignol-Romas ;

o La mise en place d'une offre de santé hospitaliére adaptée aux besoins de la
population du villeneuvois par notamment la recherche permanente d'une
complémentarité de 1'offre de soins entre les deux structures et le développement
d'actions de coopération pertinentes ;

° L'optimisation des ressources ;

. La préservation de la parfaite identité et de la compléte autonomie de chacune des
structures ;

e  La préservation des activités et des missions de service public ainsi que les régles qui lui
sont applicables ;

. Le respect des intéréts de chacun des établissements notamment en termes de plan
stratégique et de développement des ressources humaines ;

o La coordination de l'ensemble des acteurs de santé du territoire de santé du Villeneuvois
en favorisant la constitution de réseaux de santé destinés a assurer une prise en charge

globale du patient.

Dans cette perspective, les deux partenaires ont constitué en 2008, un groupement de
coopération sanitaire (GCS) de moyens ayant notamment pour objet d’assurer la construction
et la gestion de ’ensemble des batiments destinés a accueillir les activités.

L’ouverture prévisionnelle du site commun a été fixée au 15 décembre 2014, en raison
principalement du calendrier des travaux.
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Ce groupement avait également vocation & gérer dans un cadre de mutualisation des
équipements et activités d'intérét commun limitativement énumérés par la convention
constitutive,

Au cours des réflexions des différents groupes de travail engagées dans la perspective de
I’ouverture prochaine du site unique et commun et avec I’appui de I’ Agence Régionale de
Santé d’Aquitaine, les membres ont constaté I’opportunité d’exploiter en commun certaines
activités de soins pour offrir 4 la population du territoire de santé une offre de soins intégrée et
de qualité.

C’est ainsi que les partenaires ont été amenés & franchir une nouvelle étape dans leur
rapprochement en constituant un second groupement de coopération sanitaire ayant pour objet
I’exploitation des activités de chirurgie, de chirurgie ambulatoire, de traitement du cancer
(chirurgie carcinologique digestive, mammaire, gynécologique, urologique et dermatologique),
et de surveillance continue (USC).

Le groupement détenteur des autorisations afférentes assurera, pour le compte de ses membres,
I’exploitation de ces activités. Dans un souci de cohérence, les partenaires ont entendu confier
a ce second groupement la gestion de la mutualisation des ressources et moyens mis &

disposition par ses membres.

Ce second groupement qui disposera ainsi de la qualité d’établissement de santé privé
continuera ainsi qu’il est dit & article R.6133-13 du Code de la santé publique d’étre régi par
’ensemble des régles applicables aux groupements de coopération sanitaire.
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Vu le Code de la Santé publique et notamment les articles L. 6133-1 et suivants ;

Vu la décision du Directeur du Centre Hospitalier Saint-Cyr de Villeneuve sur Lot, apreés

concertation du Directoire ;

Vu l'avis de la Commission Médicale d'Etablissement du 2 octobre 2014 du Centre
Hospitalier Saint-Cyr de Villeneuve sur Lot ;

Vau Davis du Comité d’Hygiéne, de Sécurité et des Conditions de Travail du 14 octobre 2014
du Centre Hospitalier Saint-Cyr de Villeneuve sur Lot ;

Vi l'avis du CHSCT de la Clinique de Villeneuve du 30 septembre 2014 ;

Vi Davis du Comité Technique d'Etablissement du 07 octobre 2014 du Centre Hospitalier
Saint-Cyr de Villeneuve sur Lot ;

Vi I'avis du Comité d'Entreprise de la Clinique de Villeneuve du 30 septembre 2014 ;
Vi I'avis de la Conférence Médicale d'Etablissement de la Clinique de Villeneuve ;

Vu la délibération du Conseil d'Administration de la Clinique de Villeneuve du 8 octobre
2014 ;

Vit la délibération du Conseil de Surveillance du Centre Hospitalier Saint Cyr de Villeneuve
sur Lot en date du 07 octobre 2014 ;

Les soussignés sont convenus des stipulations qui suivent :
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TITRE I - CONSTITUTION

ARTICLE 1 - CREATION

1l est constitué un groupement de coopération sanitaire régi par les articles L. 6133-1 et
suivants du Code de la santé publique, les textes en vigueur et par la présente
convention entre les soussignés :

1— LE CENTRE HOSPITALIER SAINT-CYR
Etablissement public de santé
B39

47307 Villeneuve sur Lot
Représentée par son Directeur Monsieur VINET, diiment habilité a I'effet des présentes

ci-aprés désigné « le Centre Hospitalier »

2 — LA CLINIQUE DE VILLENEUVE SUR LOT

Société Anonyme, au capital de 3 000 060 euros

Immatriculée au Registre du Commerce et des Sociétés de Agen sous le n° B 384 780
193

Etablissement de santé privé

Dont le siége social est 4 rue du Docteur Derieux — BP 189

47304 Villeneuve sur Lot

Représentée par son Président Directeur Général, Madame Michéle ROJAT, dliment

habilité a l'effet des présentes
ci-aprés désignée « La Clinique »

ARTICLE 2 — DENOMINATION

La dénomination du groupement est « Pdle de Santé du Villeneivois ».

Dans tous les actes et documents émanant du groupement et destinés aux tiers, devra figurer
cette dénomination suivie de la mention : « Groupement de Coopération Sanitairey.

ARTICLE 3 — OBJET

= = ..j
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Afin de garantir une offre de santé de proximité, de qualité et adaptée aux besoins de la
population du bassin du Villeneuvois, le groupement a pour objet de gérer les activités
sanitaire, médicotechniques et logistiques communes du pdle de santé public / privé dénomme
« Pole de santé du Villeneuvois » sur le site unique et commun de Brignol-Romas.

2> A ce titre, le groupement a pour mission :

1/ D’exploiter un établissement de santé privé appliquant les tarifs des prestations
d'hospitalisation des établissements mentionnés aux a, b et ¢ de l'article L. 162-22-6 du Code
de la sécurité sociale.

Le groupement exploite les autorisations d’activités de soins suivantes, sous réserve pour
chacune, de leur confirmation & son bénéfice par le Directeur Général de I’ Agence Régionale
de Santé Aquitaine en application des articles L. 6122-3 et R. 6122-35 du Code de la sant¢

publique :

- Une autorisation d'exercer l'activité de soins de chirurgie en hospitalisation compléte,

- Une autorisation d'activité de soins de chirurgie ambulatoire,

- Une autorisation d'activité de soins de traitement du cancer (chirurgie des cancers pour
les pathologies mammaires, digestives, urologiques, gynécologiques et dermatologiques),

Le groupement gére également une unité de surveillance continue pour laquelle il bénéficie
d'une reconnaissance contractuelle.

1l dispose dans les conditions visées & l'article L. 6133-7 du Code de la santé publique de
I'ensemble des droits et obligations attachés au statut d'établissement de santé privé et se voit
confier par ses membres I'ensemble des prérogatives et moyens d'action nécessaires ala
compléte réalisation de ses missions dans le secteur sanitaire.

Et notamment :

- Il répond a l'ensemble des obligations réglementaires et légales opposables aux
établissements de santé privé bénéficiant d'une tarification publique conformément aux
dispositions des articles L. 6133-7 et L. 6133-8 du Code de la santé¢ publique, en
particulier vis-a-vis des patients et s'assure d'une couverture assurantielle adéquate ;

- Il recourt a des professionnels médicaux libéraux dans les conditions prévues aux
articles L. 6133-6 et L. 6133-8 du Code de la santé publique ;

- 1l recourt & des professionnels médicaux publics mis a la disposition par le Centre
Hospitalier ;

- Il dépose toute demande d'autorisation, répond a tout appel d'offres et appel a
candidature nécessaires pour la bonne réalisation de ses missions ;

- Il réalise et gére des équipements et des matériels ;
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- Il conclut tout contrat (achat, bail, crédit-bail, location, contrat de financement, contrat
de prestation) utiles & la réalisation de son objet ;

- Il élabore le projet d’établissement notamment dans ses volets médical, social et
financier, en cohérence avec les projets d’établissements des membres,

- Il conclut un contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens avec 'ARS,

- Il procéde a I'évaluation, la certification et l'analyse de son activité en application des
dispositions des articles L. 6113-1 3 L. 6113-11 du Code de Ia santé publique,

- Il conduit une politique d'information et de communication,

- I transmet a I'ARS, 4 I'Etat ou 4 la personne publique qu'il désigne et aux organismes
d'assurance maladie les informations relatives & ses moyens de fonctionnement, & son
activité, a ses données sanitaires, démographiques et sociales qui sont nécessaires a
I'élaboration et & la révision du projet régional de santé, & la détermination de ses
ressources, a I'évaluation de la qualité des soins, a la veille et la vigilance sanitaires,
ainsi qu'au contrdle de son activité de soins et de sa facturation, conformément aux
dispositions applicable aux établissements de santé.

- Il ¢tablit et décline le projet médical coordonné notamment en ce qui concerne
l'organisation et la prise en charge des urgences, des hospitalisations complétes ou
ambulatoires, de l'unité de surveillance continue, du fonctionnement du bloc
opératoire et la salle de surveillance post interventionnelle (SSPI).

2/ Gére une pharmacie 4 usage intérieur qui assurera un approvisionnement pharmaceutique et
médical mutualisé et a ce titre dépose une demande d'autorisation de création de pharmacie a
usage intérieur et assure pour son compte et celui de ses membres l'activité de stérilisation.

3/ Encadre la mise en commun des installations et des équipements ainsi que des activités
(hors activités de soins) nécessaires au fonctionnement du Pdle de santé du Villeneuvois ci-
aprées limitativement décrites

Approvisionnements non médicaux

Archives médicales

Funérarium

Maintenance générale et biomédicale
Services techniques

Accueil, standard et gestion téléphonique
Traitement des déchets : DASRI et autres
Vaguemestre et service postal

Service d’Information médicale

Gestion du systéme d’information hospitalier

> Afin de mener a bien l'ensemble des missions ci-dessus énumérées, le groupement, en
particulier :

o Permet les interventions, pour le compte de chacun des établissements membres, des
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professionnels médicaux et non médicaux dans le respect de leur statut respectif, et constitue
de fait et autant que de besoin des équipes communes de personnels s’agissant
notamment des activités mutualisées.

» Porte le cas échéant des nouvelles demandes d'autorisation d'équipements ou d'activités
sanitaires ou a reconnaissance contractuelle.

> Participe & toute coopération quel que soit son mode (GIE, GIP, GCS, ...) et a tous
réseaux de santé, a toute action de coordination avec les professionnels du secteur sanitaire et
du secteur médico-social, utile a la réalisation de son objet et notamment

- Au GCS « Péle de Santé du Villeneuvois- Immobilier »

- Au GCS « Laboratoire Inter-Hospitalier de Biologie Médicale du Lot-et-Garonne »

- Au GCS de moyens — Services Inter Hospitaliers de Lot et Garonne- SIH 47

Conformément au principe de spécialité opposable tant aux personnes morales de droit privé
que de droit public, toute compétence que les membres n'auraient pas expressément confiée au
groupement reléve exclusivement de la responsabilité respective de chacun des

établissements.

RTICLE 4 - SIEGE

Le groupement a son siége sur le site du Pole de Santé du Villeneuvois : Brignol Romas,
route de Fumel, 47300 Villeneuve sur Lot.

1l pourra étre transféré en tout autre lieu par décision de I'Assemblée Générale.

ARTICLE S - DUREE

Le groupement est constitué pour une durée indéterminée qui commence a courir a compter
de la date de la publication de l'acte d'approbation de la présente convention.

ARTICLE 6 — CAPITAL

Le groupement est constitué avec un capital de 10 000 € réparti comme suit :

Le Centre Hospitalier apporte en numéraire 5.000 €
La Clinique apporte en numéraire 5.000 €

Les membres du groupement déclarent ne faire aucun apport en nature & la date de
constitution du groupement.
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Tout apport en nature ultérieur doit &tre mentionné dans un inventaire annexé aux presentes.

Ces sommes sont versées dans les caisses du groupement sur appel de 'administrateur, dans
les trente jours de cet appel.

Le capital du groupement s'éléve & la somme de 10 000 € divisée en 100 parts de 100 €
chacune.

Les 100 parts composant le capital du groupement sont réparties entre les membres dans les
proportions suivantes :

- Le Centre Hospitalier, propriétaire des parts numérotées 1 a 50 : 50 parts
- La Clinique, propriétaire des parts numérotées 51 a 100 : 50 parts
TOTAL : 100 parts.

Les droits de vote & 'Assemblée Générale sont établis dans des proportions identiques. Chaque

part donne droit & une voix.

Les parts sociales sont indivisibles a I'égard du groupement qui ne reconnait qu'un seul
propriétaire pour chaque part.

Tout membre peut céder ses parts soit & un autre membre sauf s'ils ne sont que deux, soit & un
tiers remplissant les conditions nécessaires & I'adhésion au présent groupement, sous réserve de
I'accord préalable de 'Assemblée Générale statuant a 'unanimité.

Le membre qui désire céder ses droits doit notifier le projet de cession a l'administrateur par
lettre recommandée avec accusé de réception.

L'administrateur réunit alors I'Assemblée dans un délai de (deux) 2 mois.
Toute cession sera constatée par écrit.

Le capital du groupement pourra étre modifié par décision de I'Assemblée Générale.
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TITRE 1I - DROITS ET OBLIGATIONS DES MEMBRES

ARTICLE 7 - ADMISSION D'UN NOUVEAU MEMBRE

Compte tenu de son objet, le groupement n'a pas vocation & admettre de nouveaux membres.

Toutefois, s'il devait en étre autrement notamment en cas de constitution d'un nouvel
établissement par absorption ou fusion d'un établissement membre du groupement, la
demande d'adhésion est soumise & I'Assemblée Générale conformément a l'article 14 de la
convention constitutive,

La procédure est la suivante :

Les candidatures sont soumises a I'Assemblée Générale qui délibére sur 'admission du
nouveau membre,

A cette occasion, devra étre revue l'attribution des droits sociaux entre tous les membres. Si
nécessaire, les régles de quorum et de majorité seront revues de maniére & ce qu'a aucun
moment 'un des membres ne puisse se voir imposer des charges supplémentaires auxquelles
il n'aurait pas consenties.

La décision de I'Assemblée Générale prise & l'unanimité des membres présents ou représentés
porte avenant & la convention constitutive,

L'avenant soumis & I'approbation du Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé

précise

- I'identité et la qualité du nouveau membre,
- la date d'effet de I'adhésion,
- la nouvelle répartition des droits au sein du groupement,

10
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- les conditions dans lesquelles le nouveau membre est tenu des dettes du GCS existant & la

date effective de son adhésion,
- le cas échéant, les autres modifications de la convention constitutive liées a cette adhésion.

L'avenant & la présente convention une fois approuvé fait l'objet d'une publication dans les
conditions prévues par les textes en vigueur.

Le nouveau membre est tenu des dettes antérieurement contractées par le groupement selon les
modalités arrétées par décision de I'Assemblée Générale.

Tout nouveau membre est réputé adhérer aux dispositions de la présente convention et de ses
annexes, ainsi qu'a toutes les décisions déja prises par les instances du groupement et qui
s'appliqueraient aux membres de celui-ci.

L'admission d'un nouveau membre en cours d'année ne lui confére les droits statutaires prévus a
l'article 10 qu'a la date d'approbation de I'avenant par I'Agence Régionale de Santé.

ARTICLE 8 - RETRAIT D'UN MEMBRE

En cours d'exécution de la convention, tout membre peut se retirer du groupement.
Ce retrait ne peut toutefois intervenir qu'a l'expiration d'un exercice budgétaire.

Toutefois, compte tenu des conséquences médicales, financiéres, administratives
qu'entraineraient un retrait du groupement, les signataires conviennent que le membre
désirant se retirer doit notifier son intention a I'administrateur du groupement par courrier
recommandé avec demande d'avis de réception, 24 mois au moins avant la cloture de
l'exercice budgétaire aux termes duquel interviendrait son retrait.

En outre, le membre désirant se retirer s'engage a respecter les modalités suivantes :

- A réception de la notification d'intention de retrait, 'administrateur engage sans délai une
procédure de conciliation prévue a l'article 16 de la présente convention constitutive

- L'administrateur demande & chaque membre de désigner un conciliateur dans un délai de 15
jours;

- Les conciliateurs disposeront d'un délai maximum de 4 mois (par dérogation a l'article 16 de
la présente convention) pour faire toute proposition de solution amiable.

L'administrateur avisera sans délai l'Agence Régionale de Santé de la notification de
Iintention de retrait de I'un des membres et la tiendra informée, au fur et a mesure, du
déroulement de la procédure de conciliation.

En l'absence d'accord, & l'issue du délai de 4 mois, le membre du groupement désirant se
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retirer doit de nouveau notifier son intention 4 I'administrateur du groupement par courrier
recommandé avec demande d'avis de réception.

L'administrateur en avise de nouveau chaque membre ainsi que le Directeur de I'Agence
Régionale de Santé et convoque une Assemblée Générale qui doit se tenir 60 jours au plus tard
apres la réception de la notification de ['intention de retrait.

L'Assemblée Générale constate par délibération le retrait du membre, détermine les conditions
dans lesquelles l'activité menée en commun pour le compte des membres peut étre continuée,
et dans lesquelles les équipements communs peuvent étre utilisés par le ou les membres
restants, arréte la date effective du retrait. Un arrété des comptes contradictoire prévisionnel
sera établi a cette date.

La décision de I'Assemblée Générale porte avenant & la convention constitutive.

L'avenant soumis & I'approbation du Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé précise

- I'identité et la qualité du membre qui se retire,

- la date d'effet du retrait,

- la nouvelle répartition des droits au sein du groupement,

- le cas échéant les autres modifications de la convention constitutive liées & ce retrait.

L'avenant 4 la présente convention une fois approuvé fait I'objet d'une publication dans les
conditions prévues par les textes en vigueur.

Lorsque le groupement ne comporte que deux membres, la notification de retrait entraine de
plein droit la dissolution du groupement qui devra étre constatée par ladite Assemblée
Générale, dans les conditions prévues a l'article 18 des présentes.

Dans cette hypothése, les établissements rechercheront, avec I'accord de I'Agence Régionale
de Santé, les solutions autorisant la continuité des activités dans le strict respect des intéréts

de chacun.

Dans tous les cas, la date de retrait ne peut étre antérieure a la date d'expiration du préavis
calculé & compter de la premiére notification de retrait, conformément au 1% alinéa du présent
article, sauf accord exprés de chacun des membres du groupement.

La quote-part de l'actif disponible (valeur nette comptable) revenant éventuellement au
retrayant est déduite de sa quote-part des dettes éventuelles du groupement 4 la date du retrait,
incluant les dettes échues et les dettes & échoir constatées en comptabilité ainsi que les
annuités a échoir des emprunts, crédits-baux ou locations en cours & la date du retrait.

Dans le cas ou l'arrété des comptes fait apparaitre un solde positif en faveur du retrayant, le

— ; =
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groupement lui verse les sommes dues dans les 60 jours suivant 'Assemblée Générale qui
approuve les comptes de l'exercice a la cldture duquel le retrait a été prononcé.

Dans le cas contraire ou il apparait un solde négatif, le retrayant procéde au remboursement
des sommes dues dans le méme délai.

ARTICLE 9 - EXCLUSION D'UN MEMBRE

Le groupement ne comportant que deux membres, la procédure d'exclusion ne peut étre

engagee.

En cas de non-respect des obligations de l'un des membres, l'autre peut néanmoins engager la
procédure de conciliation prévue a l'article 16 des présentes.

A défaut ou en cas d'échec, il peut également demander la convocation de I'Assemblée
Générale en vue de la dissolution anticipée du groupement, conformément & l'article 18 des

présentes.

Pour le cas ot le groupement, au cours de son existence, comporterait plus de deux membres,
l'avenant de la convention constitutive visé a l'article 7 fixera les conditions et modalités de

I'exclusion.

ARTICLE 10 - DROITS SOCIAUX ET OBLIGATIONS DES MEMBRES

Article 10.1 Détermination des droits sociaux

Les droits des membres du groupement sont fixés proportionnellement au nombre de parts de
capital dont ils disposent tels que fixés a l'article 6 des présentes.

L'attribution des droits sociaux au jour de la signature est la suivante :

- Le Centre Hospitalier : 50 % des droits sociaux,
- La Clinique : 50 % des droits sociaux,
Total 100 %

Le total des droits sociaux et leur répartition entre les membres pourront évoluer en cas de
modification du capital ou au gré de l'adhésion de nouveaux membres ainsi que de I'exclusion
ou du retrait de certains autres ; la régularisation qui en découle est effectuée au I* janvier
suivant la date de ces mouvements éventuels.

10.2 Droits et obligations
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Les membres du groupement ont les droits et obligations qui résultent des dispositions légales
ou réglementaires, de la présente convention constitutive et du réglement intérieur.

Chaque membre du groupement est tenu d'adopter un comportement loyal et sincere propre a
assurer la bonne réalisation par le groupement de coopération sanitaire des missions qui lui
sont confiées conformément a l'article 3 des présentes.

Chaque membre du groupement a le droit, dans la proportion du nombre de ses droits sociaux
rapportés au nombre total attribué & l'ensemble des membres, de participer avec voix
délibérative aux Assemblées Générales du groupement.

Chaque membre de I'Assemblée Générale annuelle a le droit d'étre tenu informé de la marche
des affaires dans les conditions statutaires. En sus des informations données lors des
assemblées générales, chaque membre a le droit d'étre informé & tout moment sur l'activité du
groupement, sauf & ce que ce droit dégénére en abus par sa fréquence ou limportance
disproportionnée des renseignements ou informations demandées.

Chaque membre est tenu de communiquer aux autres, dans les conditions définies par
I'Assemblée Générale, toutes les informations nécessaires & la réalisation de l'objet du

groupement.

Dans les rapports entre eux, les membres du groupement sont tenus des obligations de celui-ci.

Ils doivent contribuer aux charges du groupement & proportion des services qui leur sont
rendus par ce dernier ou des activités auxquelles ils participent et dans les conditions définies a

l'article 12.3.

Lors du retrait volontaire ou par exclusion d'un membre ou bien dans le cas de liquidation du
groupement, les membres sont responsables des dettes du groupement dans les proportions

suivantes :
Le Centre Hospitalier : 50 %
La Clinique : 50 %

Cette répartition pourra étre modifiée par décision de I’ Assemblée Générale.

Les membres du groupement ne sont pas solidaires entre eux.
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TITRE HI - FONCTIONNEMENT

ARTICLE 11— MODALITES D'INTERVENTION DES PROFESSIONNELS

11-1 Principes d'organisation

L'organisation mise en ceuvre au sein du groupement respecte 'intégrité et le fonctionnement
interne des établissements membres.

11-2 Modalités d'intervention des personnels

Par principe, le groupement n'étant pas employeur, les personnels médicaux et non médicaux
sont mis & disposition par les membres afin de répondre quantitativement et qualitativement
aux moyens humains qui sont nécessaires & la gestion, l'administration et au fonctionnement
du groupement, conformément au budget adopté par I'Assemblée Générale.

La mise & la disposition du groupement n'est pas une position statutaire. En effet, les
personnels mis & la disposition du groupement restent régis par les statuts qui leur sont
applicables.

Les mises a la disposition du groupement constituent des participations en nature qui sont
valorisées (prise en compte des dépenses liées & la gestion des personnels) et remboursées a
l'euro I'euro par le groupement au membre concerné.

Les mises & la disposition du groupement sont valorisées et se traduisent dans la comptabilité
du groupement par des écritures de charges.

Les modalités de mise a disposition et d'organisation des équipes communes seront précisées
dans le réglement intérieur visé a l'article 22 des présentes.

ARTICLE 12 - TENUE DES COMPTES ET BUDGET

12.1 Budget

L'exercice budgétaire commence le 1* janvier et finit le 31 décembre de chaque année.

Par exception, le premier exercice du groupement commence au jour de la prise d'effet de la

présente convention.

Le budget approuvé chaque année par I'assemblée générale inclut I'ensemble des opérations de
recettes et de dépenses prévues pour l'exercice.
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Le budget doit étre voté en équilibre.
Le programme d'investissement et son financement font l'objet d'une délibération de
'Assemblée Générale du groupement.

Le budget fixe le montant des crédits nécessaires & la réalisation des objectifs du groupement
en distinguant, d'une part les dépenses et les recettes d'exploitation et d'autre part les
dépenses et les recettes d'investissement.

Pour assurer son fonctionnement, les membres du groupement procédent & des mises a
disposition en équipements, matériels, personnel dont la liste sera fixée en annexe.

12.2 Ressources du groupement

Les ressources du groupement permettant le financement de ses activités et de ses
investissements peuvent étre assurées par :

L A titre principal par des financements extérieurs notamment de I’assurance maladie, de
I’Etat, des collectivités territoriales ;

2. Par des dons, legs et par le biais du mécénat ;

S A titre accessoire, si nécessaire, par des participations des membres ;
- soit en numéraire sous forme de contribution financiére ou recette du budget annuel ;
- soit en nature sous forme de mise & disposition de matériels ou par l'intervention de
professionnels dans les cas prévus aux articles précédents de la convention

constitutive. Ces mises a la disposition du groupement sont valorisées conformément
aux modalités arrétées par l'assemblée générale et sont remboursées a l'euro 'euro

aux membres concernés.

Les matériels mis a disposition du groupement par un membre restent la propriété de
celui-ci.

4 . Et puis généralement de toutes recettes générées par un établissement de santé et
notamment : tickets modérateurs, redevances etc.

Article 12.3 Contributions financiéres aux charges du Groupement

12.3.1 Généralités

Les modalités de fixation et de contributions aux charges du groupement sont déterminées par
I'Assemblée Générale suivant le principe d'une participation, a l'euro l'euro, en fonction des
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services rendus a chaque membre par le groupement.

12.3.2 Sous-budgets — comptabilité analytique

La mise en ceuvre de chacune des trois activités et missions poursuivies par le groupement et
mentionnées a l'article 3 des présentes, fait l'objet d'un sous budget comprenant les dépenses et
les ressources correspondantes.

A cet effet, une comptabilité analytique sera mise en place pour chaque activité du groupement
afin de permettre de rattacher a chaque activité, les charges et produits résultant de leur
exploitation.

12.3.3 Les charges supportées par l'exploitation de chaque activité

Les charges du groupement générées par les activités et missions seront couvertes de la
maniére suivante ;

> Exploitation des autorisations et reconnaissances d’activités détenues par le

groupement ;

Dans I'hypothése o les financements extérieurs ne couvriraient pas la totalité des charges du
groupement générées par celte activité, les charges non couvertes constatées a la cloture de
I'exercice seront inscrites au niveau du compte financier du GCS dans un compte report a

nouveau.

Elles pourront également étre supportées par les membres selon la répartition suivante;
- A la charge du Centre Hospitalier : 50%
. A la charge de la Clinique : 50%.

> PUI exploitée par le groupement :

Les charges seront supportées et assumées, une fois I’intégration des financements extérieurs,
a proportion des services rendus, (livraison de médicaments et de dispositifs médicaux), d'une
part au groupement dans le cadre de l'exploitation de I'établissement de santé et d'autre part au
Centre Hospitalier dans le cadre de ses activités propres.

> Mutualisation des installations, des équipements et des activités (hors activités de
soins) nécessaires au fonctionnement du Pole de santé du Villeneuvois

Les charges seront supportées et assumées & proportion des services rendus et suivant les clés
de répartition fonction par fonction visées au réglement intérieur.

Ces principes de répartition ne peuvent étre modifiés que par décision de I’ Assemblée

Générale,
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Il est rappelé que tout déficit prévisionnel fera l'objet préalablement & I'approbation de chaque
sous budget, d'un appel de fond correspondant 4 son montant auprés des membres concernés.
12.4 Vote du budget consolidé et des sous budgets

> Vote des sous budgets :

Préalablement au vote du budget consolidé du groupement, chaque sous-budget fait l'objet
d'un vote en Assemblée Générale, dans l'ordre suivant :

- Mutualisation des installations, des équipements et des activités (hors activités de
soins) nécessaires au fonctionnement du Pdle de santé du Villeneuvois ,

- Exploitation d'une PUI;

- Exploitation des autorisations et reconnaissances d’activités détenues par le

groupement;
» Vote du budget consolidé :

Il est ensuite procédé au vote du budget consolidé.

Article 12.5 Tenue des comptes

La comptabilité du groupement est tenue et sa gestion assurée selon les régles de droit privé.
En fin d'exercice, il sera dressé :

- un bilan,
- un compte de résultat et son annexe,
- un rapport d'activité faisant apparaitre les indicateurs d'activité en fonction des objectifs

définis.

Les comptes sont certifiés annuellement par un commissaire aux comptes titulaire et un
commissaire aux comptes suppléant, désignés par I'assemblée générale.

Les Commissaires aux Comptes ne peuvent avoir de relations professionnelles directes ou
indirectes avec l'un des membres du groupement.

La durée du mandat est de six années.

Le commissaire aux comptes présente chaque année un rapport sur les comptes lors de
['Assemblée Générale appelée & donner un avis sur les comptes du groupement relatifs a

l'exercice précédent.

11 peut &tre désigné un contrdleur de gestion par I'Assemblée Générale, pour une durée de trois
ans renouvelable.
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Les membres désignent le contrdleur parmi les responsables de direction de
I'établissement dont n'est pas issu l'administrateur.

Il a pour mission de contrdler que les actes de gestion de l'administrateur correspondent aux
missions qui lui sont confiées par la convention constitutive et par décisions de l'assemblée
générale. 11 dispose & cette fin du droit de demander a celui-ci tous renseignements et
informations utiles a sa mission.

Les fonctions de controleur sont gratuites, les frais exposés pour ces contrdles sont remboursés
par le groupement.

Le contrdleur présente chaque année un rapport sur la gestion du groupement lors de
I'Assemblée Générale appelée a examiner les comptes de l'exercice précédent.

Article 12.6 Déficits et excédents

Les éventuels déficits constatés a la cloture de l'exercice sont inscrits au niveau du compte
financier du groupement dans un compte de report & nouveau déficitaire selon le résultat
comptable de I’exercice.

\

Les déficits peuvent étre également supportés par les membres & proportion des clés de
répartition visées par les présentes suivant la nature de la mission ou de l'activité ayant générée

le déficit.

Seule I'exploitation des autorisations et reconnaissances d’activités détenues par le groupement
peut donner lieu & excédents qui pourront étre soit inscrits au niveau du compte financier du
groupement dans un compte de report & nouveau excédentaire, soit étre répartis entre les
membres dans les proportions visées a l'article 12.3 (50%/50%).

Article 12.7 Responsabilité aux dettes du groupement

A Pégard des tiers, les membres sont tenus des dettes du groupement sur leur patrimoine
propre & hauteur de 50 % pour le Centre Hospitalier et 50 % pour la Clinique.

Les membres ne sont pas solidaires entre eux.

Les créanciers du groupement ne peuvent poursuivre, le cas échéant, le paiement des dettes
contre les membres qu’aprés avoir vainement mis le groupement en demeure par acte

extrajudiciaire,
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TITRE 1V - INSTANCES

ARTICLE 13 - TENUE ET DEROULEMENT DES ASSEMBLEES GENIRALES

L'Assemblée Générale se compose de tous les membres du groupement.

Chaque établissement membre du groupement dispose de 5 représentants a 'assemblée
générale, a savoir :

a Pour le Centre Hospitalier : Le Président du Conseil de surveillance ou son
suppléant, le Directeur, représentant légal ou un Directeur adjoint diment mandaté, le
Président de la Commission Médicale d'Etablissement ou son suppléant, un
représentant des personnels désigné sur proposition du CTE par le Conseil de
surveillance ou son suppléant, un représentant des usagers membre de la CRUCPQ désigné par
le Conseil de surveillance ou son suppléant.

a Pour la Clinique : Le Président Directeur Général, représentant légal ou son
suppléant, le Directeur ou un cadre de direction diiment mandate, le Président de la
Conférence Médicale d'Etablissement ou son suppléant, un représentant des personnels
désigné sur proposition du CE par le Conseil d’Administration ou son suppléant, un
représentant des usagers membre de la CRUCPQ désigné par le Conseil d’ Administration ou

son suppléant.

Les représentants des membres participent librement aux débats. Toutefois, seul le
représentant légal du membre ou en cas d'absence de ce dernier, son suppléant, peut patticiper

au vote.

L'Assemblée Générale se réunit aussi souvent que l'intérét du groupement l'exige et au moins
une fois par an.

L'Assemblée Générale est convoquée par écrit 15 jours au moins & ['avance par
l'administrateur, et en cas d'urgence, 48 heures au moins a l'avance.

La convocation fixe I'ordre du jour et le lieu de réunion.

En outre, sont joints & la convocation en vue de l'assemblée générale annuelle statuant sur les
comptes, les documents financiers de I'exercice écoulé.
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L'Assemblée Générale se réunit également de droit & la demande d'au moins un tiers de ses
membres sur un ordre du jour déterminé.

Si l'administrateur ne défére pas dans un délai de 15 jours 4 la demande de convocation
présentée par au moins un tiers de ses membres sur un ordre du jour déterminé, ces derniers
convoquent eux-mémes I'Assemblée Générale au siége du groupement.

En cas d'urgence et si tous les membres sont présents, I'Assemblée Générale peut étre tenue
sur le champ sur un ordre du jour déterminé par les membres.

L'Assemblée Générale est présidée par l'administrateur du groupement.

En cas d'empéchement ou d'absence de ce dernier, la présidence est assurée par I'un des
représentants des membres a I'Assemblée Générale désigné a I'unanimité.

L'Assemblée Générale désigne en son sein ou non, un secrétaire de séance.

L'administrateur, président de 1'Assemblée, assure notamment le bon déroulement de la
séance, la tenue de I'émargement de la feuille de présence, veille a la désignation du secrétaire
par I'assemblée générale, a la vérification du quorum et & la rédaction du procés-verbal qui est
porté sur un registre coté et paraphé, tenu au siége du groupement.

Le procés-verbal est signé par l'administrateur et le secrétaire de séance.
ARTICLE 14 - DELIBERATIONS DE L'ASSEMBLEE GENERALE

L'Assemblée délibére sur les questions relevant de sa compétence selon les termes de la
présente convention et notamment :

La définition de la politique générale du groupement ;

Les sous budgets, le budget annuel, et les décisions modificatives;

L'approbation des comptes de chaque exercice et l'affectation des résultats;

La nomination et la révocation de I'administrateur;

Toute modification de la convention constitutive;

L'admission de nouveaux membres ;

L'exclusion d'un membre ;

La constatation et conditions du retrait d'un membre ;

La cession de parts ;

La demande de certification prévue a l'article L. 6113-4 du Code de la santé publique;

Les conditions de remboursement des indemnités de mission définies a l'article R.

6133-15 du Code de la santé publique;

12.  La désignation du commissaire aux comptes et du contrdleur de gestion;

13.  La participation aux actions de coopération mentionnée a l'article L. 6134-1 du Code
21
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de la santé publique ;

14,  Les actions en justice et les transactions ;

15.  La dissolution du groupement ainsi que les mesures nécessaires & sa liquidation ;

16.  La décision de recours a l'emprunt ;

17.  Les modalités selon lesquelles chacun des membres s'engage & communiquer aux
autres toutes les informations nécessaires 4 la réalisation de l'objet du groupement ;

18, La décision de délégation a l'administrateur dans les autres matiéres que celles
réservées & I'Assemblée Générale par l'article R.6133-13 du Code de la santé publique ;

19.  Les demandes d'autorisation d'activités, d'exercer une mission d'un établissement de
santé, d'équipements lourds ;

20.  Le contrat pluriannuel d'objectifs et de moyens.

21.  Le transfert du siége du groupement en tout autre lieu de la méme région ou dans toute
autre région dans le ressort géographique de laquelle est situé un établissement de santé
membre du groupement ;

22.  Leréglement intérieur du groupement ;

23.  Les modalités selon lesquelles les droits des membres sont fixés dans la convention
constitutive du groupement ;

24,  Les conditions dans lesquelles elle délégue certaines de ses compétences a
'administrateur.

L'Assemblée Générale du groupement ne délibére valablement que si les membres présents ou
représentés représentent au moins la moitié des droits des membres du groupement et si les
représentants légaux des membres sont présents ou représentés.

A défaut, I'Assemblée est & nouveau convoquée dans un délai de quinze jours et peut
valablement délibérer quel que soit le nombre des membres présents ou représentés, sous
réserve que les représentants légaux des membres soient présents ou représentés.

En cas d'urgence, ce délai est ramené a huit jours.

Toutes les délibérations de I'Assemblée sont prises a l'unanimité, le groupement ne comportant
que deux membres. Pour le cas ou le groupement serait amené a admettre un nouveau
membre, les régles de majorité devront étre réexaminées dans les conditions prévues par les
textes en vigueur, précisant plus particuliérement que les délibérations visées au Séme et 6eme
ci-dessus ne sont valablement prises qu'a I'unanimité et que les délibérations mentionnées au
7éme sont valablement prises sans que puissent participer au vote les représentants du membre
dont l'exclusion est demandée sous réserve que la mesure d'exclusion soit adoptée par un
nombre de membres représentant au moins la moitié des droits des membres du groupement.

Les délibérations de 1'Assemblée Générale, consignées dans le proceés-verbal de réunion,
obligent tous les membres du groupement.

ARTICLE 15 - ADMINISTRATION
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15.1 Administrateur

Le groupement est administré par un administrateur élu en son sein par I'Assemblée Générale
pour une durée de trois ans, renouvelable.

L'administrateur est révocable a tout moment par l'Assemblée Générale. Son mandat est
exercé gratuitement. Il peut toutefois se voir attribuer des indemnités de mission dans les
conditions déterminées par 1'Assemblée Générale.

Il assure plus particuliérement dans le cadre de I'administration du groupement, les missions

suivantes :

1. Convocation des Assemblées Générales,

2 Présidence des Assemblées Générales,

Bi Préparation et exécution des décisions de 1'Assemblée Générale et notamment
de 'exécution du budget,

4, Représentation du groupement dans tous les actes de la vie civile et en justice,

i Gestion courante du groupement,

6. Préparation et élaboration des protocoles de fonctionnement.

Il peut en outre recevoir délégation de I'Assemblée Générale conformément a l'article 14 des
présentes.

Dans les rapports avec les tiers, il engage le groupement pour tout acte entrant dans l'objet de ce
dernier

15.2 Co-administrateur

Compte tenu de l'objet du groupement, afin de faciliter son fonctionnement et la bonne
information des établissements, est créé un poste de co-administrateur qui est obligatoirement
choisi parmi les membres de l'assemblée générale relevant de I'établissement dont n'est pas

issu l'administrateur.

Le co-administrateur assiste I'administrateur dans I'ensemble de ses prérogatives et missions.
Ils se réunissent au moins une fois par trimestre. L'administrateur et le co-administrateur se
doivent une information compléte et réguliere sur la gestion du groupement.

15.3 Conseils de gestion

Sont mis en place & linitiative de l'administrateur et du co-administrateur des conseils de
gestion composés paritairement entre représentants de la clinique et représentants de I'hopital.

Les thémes de ces conseils de gestion qui seront mis en place au fur et seront notamment les

suivants :
- gestion générale du groupement et de ses activités ;
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- gestion et fonctionnement du bloc opératoire et SSPI de I’'USC et de la PUT ;
- mutualisation des installations, des équipements et des activités (hors activités de soins)
nécessaires au fonctionnement du Pole de Santé du Villeneuvois.

La principale mission de ces conseils sera d'apporter un éclairage technique a 'administration
et a I'Assemblée Générale du groupement et de leur soumettre des propositions.

Le fonctionnement de ces conseils de gestion est prévu au réglement intérieur.
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TITRE V - CONCILIATION - DISSOLUTION LIQUIDATION - PERSONNALI TE
MORALE

ARTICLE 16 - CONCILIATION CONTENTIEUX

En cas de litige ou de différend survenant entre les membres du groupement ou encore, entre
le groupement lui-méme et I'un de ses membres a raison de la présente convention ou de ses
suites, ou en cas de volonté de retrait de I'un des membres, les parties s'engagent
expressément a soumettre leur différend ou la proposition de retrait & deux conciliateurs
qu'elles auront respectivement désignés.

Une proposition de solution amiable doit intervenir dans un délai maximum de trois mois a
compter de la date a laquelle la désignation du premier conciliateur est notifiée aux autres

membres et & 'administrateur, par lettre recommandée avec accusé de réception.

La proposition de solution amiable est soumise a l'assemblée générale qui rend un avis, et
transmise au Directeur Général de ['Agence Régionale de Santé.

Faute d'accord dans le délai d'un mois a compter de la saisine de 1'Assemblée Générale, la
juridiction compétente pourra étre saisie.

ARTICLE 17 - COMMUNICATION DES INFORMATIONS

Chacun des membres s'engage a communiquer aux autres toutes les informations nécessaires
a la réalisation de l'objet du groupement qu'il détient, conformément a la réglementation, et
aux délibérations de I'Assemblée Générale.

Le défaut de production des informations peut étre considéré comme une faute grave.

ARTICLE 18 — DISSOLUTION

Le groupement est dissout de plein droit dans le cas prévu a l'article 14 des présents statuts,
par le Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé .

Le groupement peut également étre dissout par décision de I'Assemblée Générale, notamment
du fait de la résiliation ou de 'extinction de son objet.

Dans tous les cas, les établissements de santé établissent un schéma de réorganisation
sanitaire de maniére & assurer la continuité des soins et optimiser l'utilisation des équipements
gérés par le groupement.

En cas de désaccord, il est procédé a une recherche de conciliation conformément a l'article

25

DG// CC GCS PSV activité — version finalisée au 16/10/14
Page 36 Décision N°2014290-0004 - 24/10/2014



16 de la présente convention.

La dissolution du groupement est notifiée au Directeur Général de I'Agence Régionale de
Santé dans un délai de 15 jours.

Celui-ci en assure la publicité dans les formes prévues par la réglementation en vigueur.

ARTICLE 19 — LIQUIDATION

La dissolution du groupement entraine sa liquidation, mais la personnalité morale du
groupement subsiste pour les besoins de celle-ci.

L'Assemblée Générale fixe les modalités de la liquidation et nomme un ou plusieurs
liquidateurs.

ARTICLE 20 - DEVOLUTION DES BIENS

Pour 'application des articles 18 et 19 concernant la dissolution et la liquidation, les régles de
dévolution des biens sont fixées par voie d'avenant, dans le souci permanent de privilégier la
continuité des soins et le maintien d'une offre hospitaliére conforme aux besoins de la
population et d'optimiser l'utilisation des équipements gérés par le groupement. Elles sont
approuvées par le Directeur Général de I'Agence Régionale de Santé.

ARTICLE 21- PERSONNALITE MORALE DU GROUPEMENT
Le groupement de coopération sanitaire est de droit privé.

Le groupement jouit de la personnalité morale & compter de la date de publication de l'acte
d'approbation de la présente convention,

26
DG// CC GCS PSV activité — version finalisée au 16/10/14
Décision N°2014290-0004 - 24/10/2014 Page 37



TITRE VI - DISPOSITIONS DIVERSES

ARTICLE 22 - REGLEMENT INTERIEUR

L'Assemblée Générale établit un réglement intérieur opposable & chacun des membres. Ce
réglement intérieur préparé par 'administrateur avec le co-administrateur définit et précise
notamment les conditions et modalités de fonctionnement, de gestion et d'administration du

groupement.

Le réglement intérieur est révisable chaque année selon les mémes modalités.

ARTICLE 23 - EVALUATION

Le groupement procéde & son évaluation interne selon des procédures et une périodicité précisées
par le réglement intérieur.

Il initie, en tant que de besoin, la procédure de certification telle que prévue & l'article L.
6113-4 du Code de la santé publique.

Un rapport d'évaluation des activités est adressé chaque année au Directeur Général de
I'"Agence Régionale de Santé.

ARTICLE 24 - ENGAGEMENTS ANTERIEURS

Les actes accomplis et justifiés par les fondateurs du groupement pendant la période de
formation de celui-ci et antéricurement & la naissance juridique de sa personnalité morale,

sont considérés comme engagés dans I'intérét du groupement.

ARTICLE 25 — MODIFICATIONS DE LA CONVENTION CONSTITUTIVE

La présente convention constitutive pourra &tre modifiée par I'Assemblée Générale des membres
statuant dans les conditions visées & 'article 14 des présentes.

Ces modifications devront faire l'objet d'une approbation des autorités compétentes et d'une
publicité telle que prévue par les textes en vigueur.

Fait & Villeneuve sur.Lot, le 16 octobre 2014 en quatre exemplaires

Jean-Francois VINET
Djrecteur e
tre Hospitalier de Villeneuve sur Lot
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PREFET DE LA REGION AQUITAINE

Mission Nationale de Contrdle et d’Audit
Des Organismes de sécurité sociale . .
ARRETE
s
Portant modification des membres du conseill d’'administration
De La Caisse d’Allocations Familiales de la Gironde

Le Préfet de la Région d'Aguitaine
Préfet de la Gironde
Officier de la Légion d’Honneur
Officier de 'Ordre National du Mérite

Vu le code de la sécurité sociale et notamment les articles L. 212-2 et D.231-2 4 D.231-56 du code de
la sécurité sociale ;

Vu le décret n°2004-374 du 29 avril 2004 relatif aux pouvoirs des préfets, a l'organisation et a Iaction
des services de 'Etat dans les régions et départements ;

Vu ['arrété préfectoral en date du 19 octobre 2011 du préfet de région portant nomination des membres
du conseil d’administration de la Caisse d'Allocations Familiales de la Gironde ;

Vu la proposition du Mouvement des Entreprises de France (MEDEF) en date du 18 septembre 2013
(MEDEF) ;

Sur proposition du Chef de I'antenne interrégionale de la Mission Nationale de Controle et d'audit des
organismes de sécurité sociale de Bordeaux

ARRETE
Article 1
L'article 1°" de T'arrété en date du 19 octobre 2011 est ainsi modifié :
Est nommée en tant qgue membre titulaire représentant des employeurs et sur désignation du MEDEF
Titulaire : Madame Caroline BOIDRON (actuellement suppléante)
en remplacement de M Philippe COZE

Ariicle 2

La Secrétaire Générale pour les Affaires Régionales, le Secrétaire Géneral de la préfecure de la
Gironde, le Chef de I'Antenne Interrégionale de la Mission Nationale de Contréle et d'Audit des
Organismes de Sécurité Sociale de Bordeaux sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de
Fexécution du présent arrété qui sera publié au recueil des actes administratifs de la préfecture du
département de la Gironde.

Fait 2 Bordeaux, le 1 6 0CT. 2014

Le Préfet de Région

wichel DE[PUECH

-
-~

o
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Agents bénéficiaires de la délégation de signature des chefs de la cour d’appel de BORDEAUX

Annexe 1

pour signer les actes d’ordonnancement secondaire dans Chorus :

SEUIL
NOM PRENOM CORPS/GRADE FONCTION ACTES (le cas SIGNATURES
échéant)
Validation des
Directeur délégué a de]g:r?secshiri(;hat -
JACOLOT Sylvie Greffier en chef I’administration formulaire Aucun s
interrégionale judiciaire Signature des bons
de commande.
Validation des
ResPonsable d e_la demandes d’achat 2
gestion budgctaire dans Chorus Aucun
LAURENT Eric Greffier en chef chargé de I’unité formulaire
opérationnelle de Signature des l.>0ns
Bordeaux de commande.
Validation des o
Responsable budgétaire der;l::;igsh(irizhat Aucun Q\‘*_"‘/
GUICHON Karine Greffier en chef chargée des marchés formulaire 7 e
. . —— e
publics Signature des bons
de commande.
Validation des
demandes d’achat
Responsable de la dans Chorus Aucun
MUGERLI Céline Greffier en chef gestion des ressources formulaire *L:;’
humaines Signature des bons — '
de commande.
Validation des
demandes d’achat ,f’r A
HERVEY Laurent Greffier en chef Re.spor.lsable de. la dans Ch(.)rus Aucun s .
gestion informatique formulaire. /

Signature des bons
de commande.
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MARTON

Mathilde

Greffier en chef

Responsable de la
gestion de la formation

Validation des
demandes d’achat
dans Chorus
formulaire.
Signature des bons
de commande.

Aucun

— 9( g -

T
4 A —
¢ A

CLAVERE

Marie-Noélle

Greffier en chef

Responsable budgétaire
chargée du pole Chorus

Validation des
demandes d’achat
dans Chorus
formulaire.
Signature des bons
de commande. Tout
acte de validation
dans Chorus coeur

Aucun

MENGUY

Viviane

Attachée
d’administration
détachée dans le

corps des greffiers
en chef

Responsable de la
gestion budgétaire
chargée du BOP sud
ouest

Validation des
demandes d’achat
dans Chorus
formulaire.
Signature des bons
de commande.

Aucun

PENNEC

Francoise

Greffier

Responsable de la
gestion budgétaire
adjointe

Validation des
demandes d’achat
dans Chorus
formulaire sur
délégation de son
responsable de
service.

Aucun

VELASCO

Sylvie

Secrétaire
administratif

Pole Moyens

Validation des
demandes d’achat
dans Chorus
formulaire sur
délégation de son
responsable de
service.

Aucun

PLANTON

Stéphanie

Secrétaire
administratif

Pole Moyens

Validation des
demandes d’achat
dans Chorus
formulaire sur
délégation de son
responsable de
service.

Aucun

Autre N°2014282-0005 - 24/10/2014
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GOMBEAUD

Valérie

Adjoint
Administratif

Pole Moyens

Validation des
demandes d’achat
dans Chorus
formulaire sur
délégation de son
responsable de
service.

Aucun

METZGER

Béatrice

Secrétaire
administratif

Pdle Chorus

Tout acte de
validation dans
Chorus cceur.
Signature de bons de
commande sur
autorisation d’un
valideur de chorus
formulaire.

Aucun

PIERRE

Frédéric

Secrétaire
administratif

Pole Chorus

Tout acte de
validation dans
Chorus ceeur.
Signature de bons de
commande sur
autorisation d’un
valideur de chorus
formulaire.

Aucun

CRISTOPHE

Fabrice

Secrétaire
administratif

Pdle Chorus

Tout acte de
validation dans
Chorus cceur.
Signature de bons de
commande sur
autorisation d’un
valideur de chorus
formulaire.

Aucun
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Spécimen de signature pour accréditation aupres des Directeurs départementaux des finances publique des Pyrénées Atlantiques

Annexe 1 a la décision portant délégation de signature

Service Administratif Inter Régional de Bordeaux

et de la Gironde

NOM PRENOM FONCTION SIGNATURE
Directeur délégué a
JACOLOT Sylvie I’administration e = o !
interrégionale judiciaire -
Responsable de la gestion )
LAURENT Eric budgétaire chargé de I’unité
opérationnelle de Bordeaux
. Responsable budgétaire : o -
GUICHON Karine chargée des marchés publics = LV—’"{:
- Responsable de la gestion des _Q
MUGERLI Céline ressources humaines —— = :
HERVEY Laurent Respor_lsable dg la gestion Akh/
informatique / N
CLAVERE Marie-Noglle Respopsable Pudgetalre
chargée du pole Chorus riFE— )
i §ESE oaf :'-'f" =
MARTON Mathilde Responsable de 12.1 gestion de {\‘_______f W
la formation e
Responsable de la gestion A
MENGUY Viviane budgétaire chargée du BOP /\)&iﬁ

sud ouest
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Spécimen de signature pour accréditation aupres des Directeurs départementaux des finances publique des Pyrénées Atlantiques

Annexe 2 a la décision portant délégation de signature

et de la Gironde

Arrondissement judiciaire de Bordeaux

NOM

PRENOM

FONCTION

SIGNATURE

LAUSI

Sylvie

Directrice du greffe de la cour
d’appel de Bordeaux

FLORAS

Jean-Philippe

Directeur du greffe du
tribunal de grande instance de
Bordeaux

DABADIE

Brigitte

Directrice du greffe du
tribunal d’instance de
Bordeaux

CROS

Brigitte

Directrice de greffe du
conseil des prud’hommes de
Bordeaux

MONNIER

Emilie

Directrice du greffe du
tribunal d’instance
d’Arcachon
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Spécimen de signature pour accréditation aupres des Directeurs départementaux des finances publique des Pyrénées Atlantiques

Annexe 3 a la décision portant délégation de signature

et de la Gironde

Arrondissement judiciaire de Libourne

NOM PRENOM FONCTION SIGNATURE
Directrice du greffe du
DETANT Sandrine tribunal de grande instance de _@_/_.
Libourne
Directrice du greffe du
MAXIMILIEN Béatrice tribunal d’instance de s
Libourne
DUBLET Frangoise Chef de greffe du conseil des

prud’hommes de Libourne

Autre N°2014282-0007 - 24/10/2014
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Annexe 4 a la décision portant délégation de signature

Spécimen de signature pour accréditation aupres des Directeurs départementaux des finances publique des Pyrénées Atlantiques
et de la Gironde

Arrondissement judiciaire d’Angouléme

NOM PRENOM FONCTION SIGNATURE

Directrice du greffe du

tribunal de grande instance E
d’Angouléme -

Directrice du greffe du

BOIS-ROUSSEAU Catherine tribunal d’instance 2@’—/—’/7
d’Angouléme £

GUIGNARD Annabelle

CANTARAL Pierre Chef ,de greffe dl:l conseﬂA des
prud’hommes d’ Angouléme
ALONSO DE LA Nathalie Directrice du greffe du \ L ). —~
FUENTE . tribunal d’instance de Cognac — X \:}1'_}-,—/
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Annexe 5 a la décision portant délégation de signature

Spécimen de signature pour accréditation aupres des Directeurs départementaux des finances publique des Pyrénées Atlantiques

et de la Gironde

Arrondissement judiciaire de Périgueux

NOM PRENOM FONCTION SIGNATURE
Directeur du greffe du e e
-;—‘_:I--—-—
DELILLE Fabrice tribunal de grande instance de —— ‘:1-\\
Périgueux %
Directrice du greffe du
GIORDANINO Virginie tribunal d’instance de
Périgueux A
GINESTAL Denis Chef de greffe du conseil des =

prud’hommes de Périgueux
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Annexe 6 a la décision portant délégation de signature

Spécimen de signature pour accréditation aupres des Directeurs départementaux des finances publique des Pyrénées Atlantiques

et de la Gironde

Arrondissement judiciaire de Bergerac

NOM PRENOM FONCTION SIGNATURE
Directeur du greffe du
MONZIE Jean-Marc tribunal de grande instance de
Bergerac
Directeur du greffe du s
OLIVIER Maxime tribunal d’instance de —
Bergerac
. Chef de greffe du conseil des (/_?
NIERO Catherine prud’hommes de Bergerac |FJ =
PINQUIER Sylvie Chef de greffe du tribunal

d’instance de Sarlat
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| Libiersd » Egalice » Fraternsse

REPUBLIQUE FRANCAISE

MINISTERE DE LA JUSTICE

b

COUR D’APPEL DE BORDEAUX

DECISION PORTANT DELEGATION DE SIGNATURE

LE PREMIER PRESIDENT DE LA COUR D’APPEL DE BORDEAUX
et

LE PROCUREUR GENERAL PRES LADITE COUR

Vu le code de I’organisation judiciaire ;

Vu la loi organique n° 2001-692 du 1% aoat 2001 relative aux lois de finances, modifiée par la loi organique n°
2005-779 du 12 juillet 2005 ;

Vu le décret n°62-1587 du 29 décembre 1962 portant réglement général sur la comptabilité publique ;

Vu le décret n°2005-54 du 27 janvier 2005 relatif au contrdle financier au sein des administrations de 1’Etat ;

Vu le déeret du n°2007- du 14 mars 2007 relatif aux services administratifs régionaux judiciaires ;

Vu le décret du 30 juillet 2014 portant nomination de Monsieur Dominique FERRIERE aux fonctions de premier
président de la cour d’appel de BORDEAUX

Vu le décret du 5 janvier 2012 portant nomination de Monsieur André RIDE aux fonctions de procureur général prés
la cour d’appel de BORDEAUX

Vu la convention de délégation de gestion entre la cour d’appel de PAU et la cour d’appel de BORDEAUX en date
du 20 décembre 2010

DECIDENT

Article 1 : Délégation de signature est donnée, 2 compter du 9 octobre 2014, aux agents figurant nominativement
dans ’annexe 1 de la présente décision a I’effet de signer les actes d’ordonnancement secondaire en dépenses et en
recettes exécutés par le péle Chorus du SAIR de la cour d’appel de BORDEAUX. Cette délégation de signature est
également valable pour les actes du pole Chorus exécutés en application de la délégation de gestion visée supra au
profit de la cour d’appel de PAU.

Sont exclus de cette délégation, les ordres de réquisition du comptable public assignataire et les décisions de passer
outre aux refus de visa du contrdleur financier local.

Article 2 : La présente décision sera notifiée aux bénéficiaires des délégations et transmise au comptable assignataire
de la dépense de la cour d’appel de BORDEAUX hébergeant le pdle Chorus.

Article 3: Le premier président de la cour d’appel et le procureur général prés ladite cour sont chargés,
conjointement, de I’exécution de la présente décision qui sera publiée au recueil des actes administratifs de la région
Aquitaine.

Fait a Bordeaux, le 9 octobre 2014

ERAL, LE PREMIER PRESIDENT,

LE PROGQ]UREUR

b

““André RIDE o Dominique FERRIERE

/
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| deberss s Exalive
REPUBLIQUE FRANCAISE

|

| MINISTERE DE LA JUSTICH

COUR D'APPEL DE BORDEAUX

DECISION PORTANT DELEGATION DE SIGNATURE

LE PREMIER PRESIDENT DE LA COUR D’APPEL DE BORDEAUX
et

LE PROCUREUR GENERAL PRES LADITE COUR

Vu le décret n°® 2007-352 du 14 mars 2007 relatif aux services administratifs régionaux judiciaires ;

Vu 'article D 312-66 du code de 1’organisation judiciaire relatif aux compétences dévolues en qualité
d’ordonnateurs secondaires au premier président et procureur général de la cour d’appel ;

Vu les articles R 312-70 et suivants du code de I’organisation judiciaire relatifs aux missions, a ’organisation et
au fonctionnement des services administratifs régionaux ;

Vu la circulaire relative au circuit simplitié d’exécution de la dépense pour certains frais de justice au titre de
I’année 2012 en date du 19 mars 2012 ;

Vu le protocole de service en date du 15 novembre 2011 conclu entre la Cour d’appel de Pau et la Cour d’appel de
Bordeaux et portant sur le traitement des actes de gestion et I’ordonnancement secondaire des dépenses et des
recettes dans le progiciel Chorus.

Vu I'arrété en date du 15 février 2008 désignant Madame Sylvie JACOLOT en qualité de directeur délégué a
I’administration interrégionale judiciaire du service administratif interrégional de Bordeaux ;

Vu le décret n° 2006-975 du 1" aolt 2006 portant code des marchés publics ;

Vu l'article R. 312-67 du code de ['organisation judiciaire relatif a la compétence conjointe du premier président
et du procureur général pour passer les marchés répondant aux besoins des services judiciaires dans le ressort de
la cour d’appel ;

DECIDENT

Article 1 - Délégation de signature pour I’exercice de la compétence d’ordonnateur secondaire du budget du
ministére de la Justice est donnée a Madame Sylvie JACOLOT, greffier en chef, directeur délégué a ['administration
interrégionale judiciaire du Service Administratif Interrégional de la cour d’appel de Bordeaux, pour les opérations
de dépenses et de recettes des juridictions du ressort de la cour d’appel de Bordeaux.

Article 2 - En cas d’absence ou d’empéchement de Madame Sylvie JACOLOT, cette délégation sera exercée par
Monsieur Eric LAURENT, Madame Karine GUICHON, Madame Marie-Noélle CLAVERE, Madame Viviane
MENGUY, greffiers en chef, responsables de la gestion budgétaire, Monsieur Laurent HERVEY, greffier en chef,
responsable de la gestion informatique, Madame Mathilde MARTON, greffier en chef, responsable de la gestion de
la formation et Madame Céline MUGERLI, responsable de la gestion des ressources humaines au service
administratif interrégional de la cour d’appel de Bordeaux.

Article 3 - Délégation de signature est également donnée pour ’'exercice de la compétence d’ordonnateur secondaire
des dépenses et des recettes de frais de justice a la directrice de greffe de la Cour ainsi qu’aux directeurs de greffe
des tribunaux de grande instance du ressort de la Cour d’appel de Bordeaux, pour les opérations de liquidation des
dépenses et des recettes des juridictions de leur arrondissement judiciaire respectif en matiére de frais de justice.

Article 4 - La présente délégation de signature s’exerce sans préjudice des dispositions contenues dans le protocole
de service en date du 15 novembre 2011 conclu entre la Cour d’appel de Pau et la Cour d’appel de Bordeaux et
portant sur le traitement des actes de gestion et I’ordonnancement secondaire des dépenses et des recettes dans le
progiciel Chorus.

Article 5 - Délégation conjointe de notre signature est donnée & Madame Sylvie JACOLOT, greffier en chef,
directeur délégué a I’administration interrégionale judiciaire du service administratif interrégional de la cour

d’appel de Bordeaux, afin de nous représenter pour tous les actes et décisions relevant de notre compétence
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conjointe pour passer les marchés répondant aux besoins des services judiciaires dans le ressort de la cour
d’appel.

Article 6 - Délégation conjointe de notre signature est donnée a la directrice de greffe de la cour d’appel, aux
directeurs de greffe et greffiers chefs de greffe des juridictions du premier degré du ressort de la cour d’appel
de Bordeaux, ou, en cas d'absence ou d'empéchement, a leur représentant ainsi qu'aux greffiers en chef,
responsables de gestion du service administratif interrégional :

- pour conclure et signer les marchés dont le montant annuel cumulé pour I’ensemble du ressort de la
cour d’appel est inférieur 4 90 000 euros hors taxes ;

- pour I’émission et la signature des bons de commande dans le cadre des marchés 4 bons de
commandes,

Article 7 - Les bénéficiaires de la délégation visée a "article 6 sont les suivants :
- Madame Sylvie LAUSI, directrice du greffe de la cour d’appel de Bordeaux,
- Monsieur Jean-Philippe FLORAS, directeur du greffe du tribunal de grande instance de Bordeaux,
- Madame Emilie MONNIER, directrice du greffe du tribunal d’instance d’Arcachon,
- Madame Brigitte DABADIE, directrice du greffe du tribunal d’instance de Bordeaux,
- Madame Brigitte CROS, directrice du greffe du conseil de prud’hommes de Bordeaux,

- Madame Sandrine DETANT-LAHOUDERE, directrice du greffe du tribunal de grande instance de
Libourne,

- Madame Béatrice MAXIMILIEN, directrice du greffe du tribunal d’instance de Libourne,

- Madame Frangoise DUBLET, chef de greffe du conseil de prud’hommes de Libourne,

- Madame Annabelle GUIGNARD, directrice du greffe du tribunal de grande instance d’ Angouléme,
- Madame Catherine BOIS-ROUSSEAU, directrice du greffe du tribunal d’instance d’ Angouléme,

- Madame Nathalie ALONSO DE LA FUENTE, directrice du greffe du tribunal d’instance de Cognac
- Monsieur Pierre CANTARAL, chef de greffe du Conseil de Prud’hommes d’ Angouléme,

- Monsieur Fabrice DELILLE, directeur du greffe du tribunal de grande instance de Périgueux,

- Madame Virginie GIORDANINO, directrice de greffe du tribunal d’instance de Périgueux,

- Monsieur Denis GINESTAL, chef de greffe du conseil de prud’hommes de Périgueux,

- Monsieur Jean-Marc MONZIE, directeur du greffe du tribunal de grande instance de Bergerac,

- Monsieur Maxime OLIVIER, directeur du greffe du tribunal d’instance de Bergerac,

- Madame Sylvie PINQUIER, chef de greffe du tribunal d’instance de Sarlat,

- Madame Catherine NIERO, chef de greffe du conseil de prud’hommes de Bergerac,

- Monsieur Eric LAURENT, responsable de la gestion budgétaire, chargé de 1’unité opérationnelle de
Bordeaux, au service administratif interrégional de Bordeaux,

- Madame Karine GUICHON, responsable de la gestion budgétaire, chargée des marchés publics au
service administratif interrégional de Bordeaux,

- Monsieur Laurent HERVEY, responsable de la gestion informatique au service administratif
interrégional de Bordeaux,

- Madame Mathilde MARTON, responsable de la gestion de la formation au service administratif
interrégional de Bordeaux,

- Madame Céline MUGERLI, responsable de la gestion des ressources humaines au service administratif
interrégional.de Bordeaux,

- Madame Marie-Noélle CLAVERE, responsable de la gestion budgétaire, chargée du péle chorus au
service administratif interrégional de Bordeaux,

- Madame Viviane MENGUY, responsable de la gestion budgétaire, chargée du budget opérationnel de
programme sud-ouest, au service administratif interrégional de Bordeaux.
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Article 8 - Les spécimens de signature des bénéficiaires des présentes délégations sont en annexe.

Article 9 - La présente décision annule et remplace nos précédentes décisions en date du 1% mars 2014 et prend effet
a compter du 9 octobre 2014.

Article 10 - Le premier président et le procureur général sont chargés de I’exécution de la présente décision qui sera
transmise aux chefs de juridiction, aux directeurs et chefs de greffe des tribunaux du ressort de la cour d’appel
de Bordeaux ainsi qu’aux directeurs départementaux des finances publiques des Pyrénées-Atlantiques et de la
Gironde. Cette décision sera publiée au recueil des actes administratifs de la région Aquitaine.

Fait & Bordeaux, le 9 octobre 2014

LE PROCURE ENERAL, LE PREMIER PRESIDEN

—

‘André RIDE " Dominique FERRIERE
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Liberté « Bgalité = Fraternité
REPUBLIQUE FRANGAISE

PREFET DE LA REGION AQUITAINE

Secrétariat Général pour les
AfTaires Régionales

Medemisation et administration générale

ARRETEdu 2 0 OCT. 2014

Désignant Monsieur Jacques BILLANT,
Préfet de la Dordogne pour assurer la
suppléance de Monsieur le Préfet de la Région Aquitaine, Préfet de la
Gironde

LE PREFET DE LA REGION AQUITAINE,
PREFET DE LA GIRONDE
OFFICIER DE LA LEGION D'HONNEUR
OFFICIER DE L’ORDRE NATIONAL DU MERITE

VU laloin® 82-213 du 2 mars 1982 relative aux droits et libertés des communes, des départements et des régions ;

VU le décret n® 2004-374 du 29 avril 2004 modifié relatif aux pouvoirs des préfets, a ’organisation et & I’action des
services de I’Etat dans les régions et départements ; notamment [’article 45.

VU le décret du 26 juillet 2012 nommant Monsieur Michel DELPUECH, Préfet de la région Aquitaine, Préfet de la
zone de défense Sud-Ouest, Préfet de la Gironde ;

VU le décret n® 97-34 du 15 janvier 1997 relatif a la déconcentration des décisions administratives individuelles
conférant au Préfet une compétence de droit commun pour prendre les décisions précitées ;

VU le décret du 16 juin 2011 nommant Monsieur Jacques BILLANT, Préfet de la Dordogne ;

VU l'absence, du samedi 8 novembre 2014 au matin au lundi 10 novembre 2014 au soir, de Monsieur le Préfet de la
Région Aquitaine, Préfet de la Gironde ;

SUR PROPOSITION de Madame la Secrétaire Générale pour les Affaires Régionales ;

ARRETE

ARTICLE PREMIER - Monsieur Jacques BILLANT, Préfet de la Dordogne, est chargé de la suppléance de
Monsieur le Préfet de la Région Aquitaine, Préfet de la Gironde, en ce qui concerne le ressort territorial de la Région
Aquitaine du samedi 8 novembre 2014 au matin au lundi 10 novembre 2014 au soir.

ARTICLE 2 - Monsieur Jacques BILLANT, bénéficie, dans le cadre de cette suppléance, d’une délégation générale
en toutes matiéres.

ARTICLE 3 - Madame la Secrétaire Générale pour les Affaires Régionales et Monsieur le Préfet de Dordogne, sont
chargés de I’exécution du présent arrété qui sera publié au Recueil des Actes Administratifs de la Préfecture de la région
Aquitaine.

Fait 4 Bordeaux, le 2 0 OCT. 2014
Le Préfet de Région

:;'
|
Michel DEIIJPUECH
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Liberté = Bgalité = Fraternité
REPUBLIQUR FRANGAISE
PREFET DE LA REGION AQUITAINE

SECRETARTAT GENERAL POUR LES
AFFAIRES REGIONALES
Modernisation et Administration Générale

ARRRETE modificatitdu 7 4 (CT, 2014

Portant délégation de signature
4 Madame Brigitte ADRIEN,
Directrice des services administratifs et financiers
du seerétariat général pour les affaires régionales
d'Aquitaine

LE PREFET DE LA REGION AQUITAINE,
PREFET DE LA GIRONDE
OFFICIER DE LA LEGION D'HONNEUR
OFFICIER DE L’ORDRE NATIONAL DU MERITE

VU la loi n° 82.212 du 2 mars 1982, relative aux droits et libertés des communes, des départements et des régions ;

VU le décret 92-604 portant charte de la déconcentration ;

VU le décret n® 2004-374 du 29 avril 2004 modifié relatif aux pouvoirs des préfets, a l'organisation et & l'action des
services de 'Etat dans les régions et les départements ;

VU le décret du 26 Juillet 2012 nommant Monsieur Michel DELPUECH, Préfet de la Région Aquitaine, Préfet de la
Zone de Défense et de Sécurité Sud-Ouest, Préfet de la Gironde;

VU la décision préfectorale en date du 27 avril 2007 nommant Madame Brigitte ADRIEN Directrice des services
administratifs et financiers du Secrétariat général pour les affaires régionales d'Aquitaine & compter du ler septembre
2007 ;

SUR proposition de Madame la Secrétaire Générale pour les Affaires Régionales d’Aquitaine ;

ARRETE

ARTICLE PREMIER - Délégation de signature est donnée & Madame Brigitte ADRIEN, Directrice des services
administratifs et financiers du Secrétariat général pour les affaires régionales d'Aquitaine, a I'effet de signer le courrier
administratif courant et les actes relevant de l'ordonnateur secondaire au niveau régional.

Cette délégation a notamment pour effet de lui permettre de signer les actes concernant la gestion du personnel, les
différents documents comptables de l'application Chorus, les certificats de paiement, bordereaux et lettres d'envoi ainsi
que tout autre courrier administratif courant.
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ARTICLE 2 - En cas d'absence ou d'empéchement de Madame Brigitte ADRIEN, la délégation de signature qui lui
est consentie, 4 I'exclusion de tout acte d'engagement juridique de I'Etat, sera exercée, chacun pour ce qui le concerne :

- Madame Catherine MORAND, chef de bureau, Attachée d’Administration du Ministére de I’Intérieur, chargée du
bureau "modernisation et administration générale".

- Monsieur Sylvain OLIVIER, Chef de bureau, Attaché Principal d’ Administration du Ministére de I’Intérieur, chargé
du bureau "programmation et suivi des crédits de I'Etat".

- Madame Marie-Frangoise DAUZOU, chef de bureau, Attachée Principale d’ Administration du Ministére de
I"Intérieur, chargée du bureau "affaires européennes".

- Monsieur Didier GRANDPRE, chef de bureau, Attaché principal d’ Administration du Ministére de 1’Intérieur, chargé
du bureau "instruction des dossiers régionaux (et de la gironde)".

ARTICLE 3 - En cas d’empéchement de Madame Catherine MORAND, la délégation qui lui est consentie pourra étre
exercée par Madame Martine SANCHEZ, Secrétaire administrative de classe exceptionnelle du Ministére de I’Intérieur,
a leffet de signer les différents documents comptables de Iapplication Chorus, les bordereaux d’envoi et accusés de
réception,

En cas d’empéchement de Monsieur Sylvain OLIVIER, la délégation qui lui est consentie pourra étre exercée par
Madame Audrey BARSE, Attachée du Ministére de I’agriculture, de I’agroalimentaire et de la forét, & I’effet de signer
les différents documents comptables de I’application Chorus, les bordereaux d’envoi et accusés de réception.

En cas d’empéchement de Madame Marie-Frangoise DAUZOU, la délégation qui lui est consentie pourra étre exercee
par Madame Lydie BERGER, Attachée d’Administration du Ministére de I'Intérieur, adjointe au chef de bureau, a
PPeffet de signer les différents documents comptables de I’application Chorus, les bordereaux d’envoi et accusés de
réception.

En cas d’empéchement de Monsieur Didier GRANDPRE, la délégation qui lui est consentie pourra étre exercee
par Monsieur Stéphane GUERARD, Attaché d'administration du Ministére de I’Intérieur, a I’effet de signer les
bordereaux d’envoi et accusés de réception,

ARTICLE 4 — Le présent arrété abroge et remplace 'arrété préfectoral modificatif du 30 octobre 2013 donnant
délégation de signature & Madame Brigitte ADRIEN, Directrice des services administratifs et financiers du Secrétariat
général pour les affaires régionales d'Aquitaine.

ARTICLE 5 - Madame la Secrétaire Générale pour les Affaires Régionales d’Aquitaine, Madame le Directrice des
services administratifs et financiers du SGAR Aquitaine et Monsieur le Directeur Régional des Finances Publiques
d’ Aquitaine sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de I’exécution du présent arrété qui sera publi¢ au recueil des
actes administratifs de la Préfecture de la Région Aquitaine.

Fait 2 Bordeaux, le 2# 0CT. 2014

Le Préfet de Rlégion,

Michel DE%PUECH
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Direction de I'Offre de Soins et de 'Autonomie

Péle Autorisations

Demande d’insertion au recueil des actes administratifs

des activités de soins

de la Région Aquitaine

Renouvellement tacite d’autorisations

Conformément a l'article R. 6122-41 du Code de la santé publique, les renouvellements tacites
d’autorisation intervenus en application du cinquiéme alinéa de l'article L. 6122-10 et, la date a laquelle
ils prennent effet, doivent étre mentionnés dans le recueil des actes administratifs de la préfecture de la

région.

Dans ce cadre, et aux fins d’insertion, je vous prie de bien vouloir trouver ci-joint la liste des
renouvellements tacites d'autorisations d'activités de soins et d'équipements matériels lourds,
intervenus entre le 1% septembre et le 16 octobre 2014 pour les départements de la Gironde, des

Landes et du Lot et Garonne.
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Fait a Bordeaux, le 17 octobre 2014

Le Directeur Général
de 'Agence Régionale de Santé d’Aquitaine,

' eurfénéral
de I'Agence nté d'Aquitaine
Par ation
Le Directeur de I'Offre de Soins et de I'Autonomia

Nicolas PORTOLAN
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RENOUVELLEMENTS TACITES D’AUTORISATION INTERVENUS
entre le 1% septembre et le 16 octobre 2014

. DEPARTEMENT DE LA GIRONDE :

1. L'autorisation d'exercer l'activité de soins de traitement du cancer pour les pathologies ORL et maxillo-
faciales accordée par décision du 20 avril 2010 avec une date d'effet au 20 avril 2010 a la SA Polyclinique
Bordeaux Rive Droite — 24 rue des Cavailles — 33310 Lormont est tacitement renouvelée.

Ce renouvellement prendra effet a compter du 20 avril 2015 pour une durée de cing ans.

N° FINESS de I'entité juridique : 330000134
N° FINESS de I'établissement : 330780263

. DEPARTEMENT DES LANDES :

1. L’autorisation de fonctionnement d'un scanographe de marque Philips n° de série 728311 accordée par
décision du 20 avril 2010 avec une date de mise en ceuvre au 4 octobre 2010 au Centre Hospitalier de Mont
de Marsan - Avenue Pierre de Coubertin - 40024 Mont de Marsan Cedex est tacitement renouvelée.

Ce renouvellement prendra effet a compter du 4 octobre 2015 pour une durée de cing ans.

N° FINESS de l'entité juridique : 400011177
N° FINESS de I'établissement : 400000139

. DEPARTEMENT DU LOT ET GARONNE :

1. L'autorisation d’exercer l'activité de soins de médecine et de chirurgie en hospitalisation compléte et &
temps partiel accordée par décision des 5 juin 2001 et 30 juin 2010 & la Clinique Esquirol Saint Hilaire — 13
quai du Docteur Calabet — 47000 Agen est tacitement renouvelée.

Ce renouvellement prendra effet a compter du 22 septembre 2015 pour une durée de cing ans.

N° FINESS de I'entité juridique : 470014069
N° FINESS de I'établissement : 470000027
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