ETAT RECAPITULATIF DES TARIFS DE PRESTATIONS en MCO et SMR

Séjours pris en charge par I'assurance maladie DI‘)E':IET TI::IZS PRESTATIONS DI')EI:IET T::IZS
Médecine UM gériatrie, addictologie, douleurs chroniques - HA 1 006,23 Supplément pour chambre individuelle 54,00
Médecine UM gériatrie, addictologie, douleurs chroniques - HC 1218,02 Prestations aux usagers et accompagnants (non remboursable)

Médecine autres UM - HA 1174,30 - Repas servi a un accompagnant 9,10
Médecin autres UM - HC 1244,25 - Couchette et petit déjeuner accompagnant 4,60
Médecine - GHS intermédiaire 587,16 - Journée parent auprés d’un enfant 22,80
Chirurgie - HC 1669,20 - Location lit-nacelle nourrisson 29,00
Chrirugie - HA 1430,45 Téléphone (avance non remboursable)
Spécialités couteuses 2 067,55 - Hospitalisation compléte 6,30
Spécialités trés couteuses Réanimation 2996,73 - Hospitalisation incompléte 2,10
Obstérique - HC 01/01/2026 1402,19 - L’u.n.ité de taxe supplémentaire 12/01/2026 0,21
Obstérique - HA 1342,42 - Wifi 1,30
Nouveaux Nés - HC 1101,14 Frais de reproduction des dossiers patients (2™ demande)
Séance chimiothérapie 1285,51 Copies papier en impression noir et blanc
Séance radiothérapie haute précision 1 089,07 - Format A4 0,24
Séance dialyse 1 255,05 - Format A3 0,36
Autres séances 1161,33 Contretypes radios
Psychiatrie hospitalisation compléte - 18 ans 1 060,01 - Format 18*24 — l'unité 2,63
Psychiatrie hospitalisation partielle - 18 ans 872,81 - Format 24*30 — I'unité 3,35
SMR Polyvalent - HC 409,97 - Format 36*43 — I'unité 6,58
Forfait journalier (MCO — SSR) 01/03/2026 23,00 CD-ROM — L’unité 3,59
Forfait journalier psychiatrie 17,00 Facturation des frais d’envoi (dont lettre recommandée avec Tarif postal
accusé de réception)
DATE TARIFS
Séjours non pris en charge par I'assurance maladie \
D'EFFET DATE TARIFS
- Actes non pris en charge par I’assurance maladie \
- Séjours acte hors nomenclature 12/01/2026 1200,00 D'EFFET en€
- Circoncision rituelle 1 065,00 Neuropsychologue
- Consultation psychologue (TPSY) 33,00
. ) . DATE TARIFS - Bilan neuro-visuel (TNP4) 34,00
Actes non pris en charge par I'assurance maladie \ X X ’
D'EFFET en€ - Bilan neuropsychologique (TNP1) 41,00
Médecine de voyage / vaccinations internationales - Evaluation des troubles de I'apprentissage (TNP2) 67,00
- Consultation (TCG) 32,00 - Evaluation neuropsychologique (TNP5) 88,00
- Consultation par patient a partir du 3*™ patient (TC3) (nombre | 12/01/2026 16,00 - Expertise adulte (TNP3) 403,00
maximum de patients par consultation : 5) Ergothérapeute
- Duplicata carnet (TDCA) 10,00 - Séance d’ergothérapie (TERG) 27,00
- Encéphalite a tique (TVET) 37,44 Diététicien 12/01/2026
- Encéphalite Japonaise (TVEJ) 100,68 - Premiére venue en consultation (TCD) 40,00
- Fievre jaune (TVFJ) 60,24 - consultation de suivi (TCDS) 22,00
- Hépat?te A (TVHA) 01/07/2026 18,95 Sag,efemme ‘ \
- Hépatite A enfant (TVAE) 13,80 - Séance d'hypnose (a compter de la 8¢me - THPY) 37,12
- Méningocoque A-C-Y-W (TVMG) 42,85 - Séance d'haptonomie de la 1ére a la 8¢me (THA1) 13,00
- Rage (TVRG) 56,65 - Séance d'haptonomie a partir de la 9éme (THA2) 57,00
- Typhoide (TVTY) 38,21 Médecin
Rétrocession de médicament(s) pour les patients non assurés 12/01/2026 Tarif AMO : - Injection de plasma autologue riche en plaquettes (APRP) 145,00
sociaux Prix JO - APRP + Acide hyaluronique (APR2) 320,00
) ) . DATE TARIFS Etablissement d'hébergement pour personnes agées DATE TARIFS
Etablissement de soins de longue durée D'EFEET e dépendantes D'EFFET ene
ESLD : Tarifs Hébergement EHPAD : Tarifs Dépendance
60 ans et plus 60 ans et plus
- Chambre 1 lit 69,50 -GIR1let2 26,00
- Chambre 2lits_ _ | L___ 68,25 -GIR3et4 16,50
ESLD : Tarifs Dépendance 01/07/2026 _—EIR_S_et_G_-__l _____________________ 01/06/2026) _ 7,00
60 ans et plus EHPAD : Tarifs Hébergement CD12
-GIRlet2 28,07 60 ans et plus
-GIR3et4 17,81 - Chambre 1 lit 59,82
LGRS et ] | ___ 726 | Chambrezls _ _ _____ o} . 26,92
ESLD Résident de moins de 60 ans 93,31 EHPAD : Tarifs Hébergement Différencié
60 ans et plus
SRESATERE des Peyrid DATE TARIFS - Chambrtfl lit 01/01/2026 65,80
aux usagers et accompagnants des Peyriéres e e chambreais 62,61
Prestations aux usagers et accompagnants (non remboursable) EHPAD : Tarifs Hébergement Temporaire
- Repas servi a un accompagnant 9,10 60 ans et plus
- Prestation coiffure résident 12/01/2026 9,80 - Chambre 1 Iit
Prestations repas aux personnels et aux étudiants IFMS (non |- Chambre2lits  _ __ _ ________ AL
remboursable) EHPAD Résident de moins de 60 ans 01/06/2026 79,59
- Repas complet (petite entrée, plat complet, dessert, pain) 4,20
Téléphone - Wifi (voir ci-dessus)

actes réalisés (honoraires pratiqués et base de remboursement).

Aucun autre frais que ceux correspondant a des prestations de soins rendues ou, le cas échéant a des exigences particuliéres, dont la liste est strictement définie par la réglementation et
comprend notamment I'accés a une chambre particuliére, doit vous étre communiqué avant la réalisation de la prestation de soins.

Références :
JO de la RF Arrété du 27/02/2026 Département de I’Aveyron - Arrétés n°A2650134 du 26/05/2026 et A2650155 du 23/06/2056
Arrété ARS Occitanie 2026-0997 du 02/03/2026 Décision du Directeur : n°1857 du 27/11/2025 - n°3 du 12/01/2026
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