MESURE DE L’ACTIVITE SUR LE
SECTEUR DES PERSONNES AGEES
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Harmoniser les pratiques afin de :

= produire des données régionales fiabilisées
assurer un suivi exhaustif des activités en région.
construire des politiques régionales en faveur de
nos ainés et des aidants
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DEUX MODALITES DE SUIVI g‘“‘r D

« Lactivité classique via les annexes activités (EPRD/ERRD) a déposer via les
plateformes en ligne Import EPRD & ImportERRD

« Lactivité des dispositifs complémentaires rattachés a un EHPAD ou un AJA via la
plateforme en ligne : « Démarche Simplifiée »

Le taux d'occupation n'est pas qu’'un chiffre : il conditionne directement le financement et
la capacité des EHPAD a fonctionner.

Sa fiabilité est donc essentielle a la fois pour la pérennité de |'établissement et pour
I"équité entre acteurs.
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ACTIVITE CLASSIQUE

Suivi sur la base des cadres normalisés :
- annexe 9 « activité réalisée » de I'ERRD
- annexe 4 « activité prévisionnelle » de I'EPRD

Le fichier a utiliser pour lannexe Activité 2026 (« Annexed_r.314-

219casf_annexes_activite. xIs ») est téléchargeable a l'adresse suivante :

https://solidarites.gouv.fr/reforme-de-la-tarification-etablissements-et-

services-medico-sociaux-pour-personnes-agees-et

Ce fichier est a télécharger et compléter au format xls. Lapplication

ImportEPRD ne reconnait pas le format xIsm pour le 31 octobre 2025.
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Depuis 2017, le forfait soins pérenne des EHPAD est constitué de deux composantes :
* Une dotation destinée qui est calculée a partir du
GMPS.

» Des financements complémentaires.

Il y a néanmoins deux facteurs qui peuvent faire diminuer le montant de la dotation GMPS :
- Le taux d'occupation réel constaté sur les lits HP au regard d'un seuil fixé au préalable (cf.intra)
- Le cas de refus de signature du CPOM

Pour rappel en 2025 le seuil régional est fixé a 85 % de TO contre 95% pour le seuil reglementaire
national.

Si le TO cible régional n'est pas atteint, une diminution du forfait soin, peut étre appliquée selon la
méme regle que celle du CASF, soit la moitié de la différence entre le dernier TO réalisé connu et le
TO de référence régional (85%)

Ex : Si un EHPAD a un TO de 55% sur ses lits HP, il se verra appliqué une minoration de la dotation
correspondante de 15% soit (85-55)/2 = 15

Source ROB 2025
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L'allocation forfaitaire par lit est fixée a 15 500€ en 2025. Les moyens alloués en 2025
dépendent du dernier TO réalisé connu, tenant compte d'une base de calcul sur 365
jours d'ouverture, et selon les modalités suivantes :

® Taux d'occupation = 80 % : I'allocation de 15 500 € par lit est appliquée.

e Taux d'occupation = 60 % et < 80 % : application d'une actualisation de 0.82%,
dans la limite de 15 500 € par lit.

e Taux d'occupation > 15 % et < 60 % : aucune actualisation.

e Taux d'occupation < 15 % : aucune actualisation et I'intégralité des financements
en base sont ponctuellement gelés. Une décision partagée avec les autorités de
tutelle doit étre envisagée quant a la poursuite ou au redéploiement des lits
concernes.
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ACCUEIL DE JOUR (AUTONOMES OU RATTACHES A UN =)
EHPAD)

'allocation forfaitaire est basée sur un colt place de 14 100 € en 2025 qui integre les
financements liés aux transports. Les moyens alloués dépendent du dernier TO réalisé
connu, tenant compte d'une base de calcul sur 260 jours d'ouverture, et selon les
modalités suivantes :

e Taux d'occupation = 60 % : application de +0.82% d'actualisation dans la limite de 14 100
€ par place.

e Taux d'occupation > 15 % et < 60 % : aucune actualisation.

e Taux d'occupation < 15 % : aucune actualisation et l'intégralité des financements en base
sont ponctuellement gelés.

Une décision partagée avec les autorités de tutelle doit étre envisagée quant a la poursuite
ou a la réaffectation des places concernées.




TAUX D’OCCUPATION

(nombre de journée) =
(Activité réalisée/prévisionnelle) / activité théorique
(exprimée en %)

Activité réalisée/prévisionnelle : Nombre de "journées"
réalisées ou prévisionnelles

Activité théorique : (nombre de journées réalisables au
maximum) : Nombre de places et lits financées x
nombre de jour d'ouverture théorique.

Indiquer les journées d'absence de plus de 72 heures et
de moins de 72 heures.

Afin d’'harmoniser et standardiser le calcul
de 'activité, il est attendu de se baser sur
les durées d'ouverture suivantes :

- 365 jours : HP et HT
- 260 jours : AJ
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POUR RAPPEL : CAPACITE

Liste des établissements et services relevant du périmeétre de I'EPRD :

) N* FINESS S Capacité Capacité SN
Etablissements et services Adresses Etabl t Categorie SR R Capacité instaliée

250000000 |[EHPAD-AJA

Capacité installee dont (a préciser):

HP dont UHR dont PASA HT Al
90 14 0 7 0
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TAUX D’OCCUPATION : ERRD

7] 9 9
Nombre de places occupées Nombre de journées d'activité
. Moennedes Faiix Ecart Activité 2?24 (réelfle} |Ecart Activite 2924 (réelle)
Siupes g Iesstiices 2021 2022 2023 2024 (prévu) | 2024 (réel) 2021 2022 2023 3derniers | 2024 (prévu) | 2024 (réel) i 2023 freale) 12023 (Cvue)
el 2024 (5) E n.nnmt‘:re En En.nu mt?re En
de journees |pourcentage| de journees |pourcentage
Résidents classés en GIR 1 7 10 12 13 8 2505 2425 4818 3183 4724 3070 699%[- 1549 -33,54%|- 1854 -35.01%)
Résidents classés en GIR 2 55 56 54 81 73 20113 21404 23121 21545 258072 25 425 60,17% 3304 14,28% (- 2647 -5, 10%
Sous-otal résidents classés dans les GIR 1et 2 62 66 76 895 &1 22619 23 829 27 740 24 728 33 7596 29 4585 ] 67,16% 1755 6,33% |- 4301 -12.73%
Dont résidents hors département d'implantation de
Décompte de | Iétabli ¢ 4 4 1 3 2 1449 1143 463 1018 1072 368
lactivite Résidents classés en GIR 3 30 25 21 1T, 21 10985 9 488 7441 9305 8178 7544 17, 18% 103 1,38% 1366 22.11%|
“réelie” Résidents classés en GIR 4 28 27 20 8 13 10012 9242 7355 8870 25907 4342 11.02% (- 23513 -3417% 1835 66,56%|
(correspondan | Sous-totsl résidents classés dans les GIR 3 et 4 58 52 41 25 34 20897 18730 14 796 18174 9085 12 386 28,20% |- 2410 -16,29% 3301 36.33%
t, pour la partie| Dont résidents hors département dimplantation de
“Mombre de | !'établi: t 3 3 4 d 3 923 1096 1441 1:153 1072 1331
journées  |Résidents classés en GIR S = = = = = = = = = = = 0,00% - -
d'activité”, au | Résidents classés en GIR 6 = = = = = = = = = = - |k 0,00% - -
nombre de - | Sous-total résidents classés dans les GIR Set6 - - - - - - - - - - - 0.00% = =
journées de | Dont résidents hors département dimplantation de
présence  |/Etabli t -
effective des | Sous-total résidents de plus de 60 ans 120 118 117 120 115 43 616 42 559 42 536 42 904 42 881 41 881
rési )} | Dont résidents bénsficiaires de 'aide sociale &
bt 28 - 9731
Résidents de moins de 60 ans -
Total des places occupéesiTotal des journées de
présence réelle 43 616 42 559 42 536 42 904
o Nombre de jours d'absence pour convenance personnelle
D?_CDthB ies (absences de moins de 72 heures) (1) - 1 2 -
s e ?23 Nombre de jours d'absence pour hospitalisation (absences de
m moins de 72 heures) (1) 2 3 9 ]
et Sous-total des absences de moins de 72 heures Z a ¥ 7
perzonnele o B i nae-rasls ALLL6 42559 Adal6 AL904
hospitalisatio T u nombre de journees de presence reel
des absences de moins de 72 heures 42 568 42 547 42 911
TR e == = ==
Nombre de places occupées
Nicentis e Faik Ecart Activité 2024 (réelle) |Ecart Activite 2024 (réelle)
2021 2022 2022 2024 (prévu) | 2024 (réal) 2021 2022 2023 3derniers | 2024 (prévu) | 2024 (réel) £202 (eele) 0 prec)
EXercices En nombre En nombre En
de journées de journées
Nombre de jours d'ab pour con per: Il
% (absences de 72 heures et plus) (2) 14 g 13 12
]I;iinen;?;ie: Nombre de jours d'absence pour hospitalisation (absences de
73 heures et |72.heures et plus) (2) 107 171 168 149
w Sous-total des absences de 72 hEL!res et |LE5 ' 121 180 181 161 -
e A Rappel du total du nombre de journées de présence reelle 43616 42 558 42 536 42804 42 881
personnelle ou Rappel du nombre de journées d'absence de moins de 72
i g [NEUrES 2z a 11 i -
Total du nombre de journées de présence réelie et
des absences de plus et de moins de 72 heures 43 739 42 748 42 728 43072 42 881

9




TAUX D’OCCUPATION : EPRD .

_ Activité uulseo N-4iN: donnees d'au moins une ann année non saisies 9
Nombre de places o ms 1 Nombre de journées d activité
G % M-1 ] Moyenne des [ N N Tausz

mpes g xe N4 N3 N2 | (prévisionnel |(prévisionnel)| N4 n-3 N-2 3demniers | (prévisionnel | (prévisionnel)] d"occupati

actualisé] [ Exercices actualisé] | on N[5
Fiesigents classes en GIR 1 0 _8-65_

Résidents classés en GIR 2
Décompte de | Sous-toral Bésidents olascés dans les GIR 1ot 2 & & & & & & & &
1"activité Dot réisie Aors départ ¢ impantation de l'étabii czid
“reelle” I picidents classés en GIR 3
[c:;"pogda Résidents classés en GIF 4
partie Sous-tot sl REsidents olaseés dansfes {iﬁ‘.?ﬂi - & & & & & a a a
“Mombre de Lot résidemts hovs dénartement dimy deSerahissement
journées | Résidents classés en GIR 5
d'activité”, su | Rezigents classés en GIR 6
““"‘:’""' Sous Mﬁmm<é<dmwmfﬂﬁ & & & & & & & &
» ioutimesde Tt réich A o T e/ etatol .

..‘;.cm. des | Sous-total résidents de plus de €0 ans 0 0 0 0 [1] [1] ['] 0

résidents) L3t 1 ESIOEINE BERSRCIaies de [ aide so0iale & Fhéberaement {7
Résidents de moins de 80 ans
Total des places oce siTotal des journées de prés. ] 0 0
(7Y Décompte | Nombre de jours d’absence pour convenance personnelle [absences de

des absences | moins de 72 heures] (1)
de moins de | Mombre de jours d'ab pour hospitalisati 5 de moins de
I2heuwres |72 heures) (1)
pour Sous-total des absences de moins de 72 heures

& & (Em!:

0.00%4

o lele|xlelxRlelal@|2lolal®||e
=
2
B

personnelle reelle et des
ou absences de moins de 72 heures

cle
olo
olo

e |lolo| o
olo

(" Wliﬁon &n fonction des ﬁlglﬂoﬂs de classement GIR au 31 octobre N-1 TON ¢ 50% (a

(™) A réactualiser au 31 mars M.

N-3 N-2 3 derniers

exercices
@ Décompte |Mombre de jours d'ab pour p lle [ab de 0
des absences | 72 heures et plus) (2]

de 2 heures | Nombre de jours d'ab pour hospitalisation (absences de 72 heures o
£lplus pour et plus) (2)

conyvenance | Sous-total des absences de 72 heures et plus 0

personnelle |R 1du total du nombre de journees de présence reelle 0

ou R | du nombre de jour d'absence de moins de 72 heures ﬁf

hospitalisatio | Total du bre de j de p réelle et des al

n

absences de plus et ‘Q moins d!‘ 72 heures e 2 g .

Nombre de places (3]
[ (] N2 X ™

| thpll du bre de pl fi e

| Rappel de I'amplitude d'ouverture sur lannée considérée




TAUX D’OCCUPATION

Activité prévisionnelle relative aux places d'HP

~ o

—

Nombre de places (3)

2021

2022

2023

2024

2025

Rappel du nombre de places financées

S0

90

80

S0

80

365

365

366

365

@ 3 Aoence Reprrak de Sa

ous pog e
Franche-Comie

Rappel de I'amplitude d'ouverture sur I'année considérée 365
Le taux d'occupation se calcule a partir de la capacité financée que vous trouvez dans la notification de ressource
transmise chaque année

En cas de sites secondaires, il est attendu de colliger I'ensemble des données des sites secondaires non tarifés sur
le FINESS ET du site principal tarifé conformément aux notifications de ressources.

Les places autorisées et financées de PASA, d'UHR, d'UPPA et de PHV sont comptabilisées dans la capacité
globale des lits d'HP de I'EHPAD.

Une activité théorique de 260 jours est attendus sur les places d’Accueil de Jour (AJ)

Pour les EHPAD/AJA qui portent une PFR ou un CRT, générer des I'AA prévisionnelle un onglet « activité sans
FINESS » sans saisie

L'agence encourage les structures rattachées a un EPS a transmettre leurs annexes activités réalisées au plus tard le
30 avril comme l'ensemble du secteur (notamment pour les 6% d'EHPAD rattachés ne I'ayant pas fait en 2025)

Dans |'annexe activité prévisionnelle, il est attendu un strict respect du nombre de places financées entre
Hébergement Permanent (HP) et Temporaire (HT). Les places d'HTSH sont comprises dans les places d'HT. Un suivi
distinct sera mis en place sur l'activité réalisé 2025 via Démarches Simplifiées.

1
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NOUVEAUTE EPRD 2026 A,

Le tableau relatif a Uactivité prévisionnelle des EHPAD est enrichi d’un onglet complémentaire
« Bénéficiaires ASH » portant sur les demandes d’admission des résidents bénéficiaires de U'aide

sociale a ’hébergement (ASH).

Etat des demandes recues et des admissions prononcées au cours de |'exercice précédent, mentionné a l'article L. 342-3-1 du code de |'action

sociale et des familles (tableau a remplir par les EHPAD et PUV relevant de I'article L.342-3-1 du CASF)

Demandes d'admission de résidents bénéficiaires de I'Aide sociale a I'Hébergement
Exercice N-1 (1)

Demandes recues Admissions prononcées |Taux d’admission

(1) A actualiser au 31 décembre N-1

En application de la loi 2024-317 du 8 avril 2024 portant mesures pour batir la société du bien vieillir et de 'autonomie,
ce nouvel état doit étre renseigné au 31 octobre 2025, puis actualise au 31 decembre 2025, Cette procédure implique :

un premier dépo6t de 'annexe Activité au 31 octobre selon les modalités habituelles,

« suivid’une version actualisée au 31 décembre, a déposer avant le 31 mars 2026. 2 r
@ ) Agence Repionaks de Sante
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TEMPS D’ECHANGE
ET QUESTIONS
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ACTIVITE
COMPLEMENTAIRE
ANNEE 2025




LISTE DES DISPOSITIFS COMPLEMENTAIRES

* CRT : Centre de Ressources Territorial (activité suivie par une application
sur le portail de la CNSA appelé SIDOBA)

« PFR: Plateforme de répit (activité suivie par fichier Excel par RESEDA)

« HTSH : Hébergement Temporaire en Sortie d'Hospitalisation
« UPPA: Unité de Psychiatrie de la Personne Agée

* UPHV : Unité pour Personnes Handicapées Vieillissantes
« PASA de nuit

 Accueil de nuit

« Astreinte IDE de nuit

15




DEMARCHES SIMPLIFIEES

Envoi d'un mail a chaque OG début 2026 avec les
liens vers les formulaires a compléter d'ici le 30
avril 2026.

Création d'un compte « démarches simplifiées »

Numéro FINESS ET demandé en systématique -
Vigilance ++

Quelques données quantitatives clés a compléter
et une partie qualitative

Prévisualisation possible avant de commencer
l'enregistrement

Vérification de l'exhaustivité et de la fiabilité des
données

Réalisation d'une infographie pour chaque
dispositif avec comparaison et évolution annuelle

16

= -. demarches-simplifiees.fr

Démarche ARS-BFC SUIVI ACTIVITE

Organisme : DPROMS

Identité du demandeur

Email

Nom

[
Civilité (
[
[

Prénom

Formulaire

IDENTIFICATION - REFERENT DE L'ENQUETE

MNuméro de teléphone du référent de Menquite

Adrette ¢hectronique du réferent de l'enguéts

[

DEPARTEMINT DIMPLANTATION

On
O
O»
O
On
on
Om
O

FINESS (ET)

Al
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TEMPS D’ECHANGE
ET QUESTIONS




