BUDGET

Total des recettes d'exploitation du

budget principal : 83 203 696 €
+1,05 % d'évolution par rapport a 2015

78%

Produits versés par
'assurance maladie
65 191 964 €

Recettes diverses
11725974 €

Autres produits de
I'activité hospitaliere
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de service 1 823 226 € 246 505 €

d’imagerie

Total des dépenses d'exploitation du

budget principal : 87 355 742 €
+1,46% d'évolution par rapport a 2015

5%
Ch69%d Charges
arges de financiéeres
personnel

11 %
Dépenses 15%

hotelieres Dép. médicales et
pharmarceutiques

En 2016, le Centre Hospitalier d'Arles
a fait travailler 178 entreprises
appartenant au bassin économique arlésien.

Total des recettes des budgets annexes
12 241 689 € (+0,82%)
Total des dépenses des budgets annexes
12 079 923 € (+0,22%)

Ehpad : (Maisons de retraite Jeanne Calment et Le Lac)
O Recettes : 7 858 171€
Dépenses : 7 800 619€

Ecole et institut de formation : (IFSI, IFAS)
Recettes : 1 825 236 €
Dépenses : 1 814 266 €

CAMSP :

SSIAD : (service de soins infirmiers & domicile, ESA)
Recettes : 1 813 697 €
Dépenses : 1 758 556 €

DNA : (dotation non affectée)
Recettes : 154 034 €
Dépenses : 131 321 €

O Recettes : 590 551 €
Dépenses : 575 161 €

ACTIVITE

Médecine - Chirurgie - Obstétrique

2015 2016
Nombredentrées ... 19525 ... 19726
Nombre de journées d'hospitalisation .................... 66756 ... 64389
Nombre de séjours hospitaliers . ......................... 16539 ... 16369
Durée moyenne de séjour (Enjours). . .............c.vven... 444 ... .. 4
Nombre de séances de chimiothérapie ................... 1638 . ... 1684
Nombre diinterventions au bloc opératoire . ................ 6733 .... 6711
Nombre d’interventions en chirurgie ambulatoire . . .......... 2697 . ... 2886
Nombre de venues en consultations externes . ............ 116564 . .. 119538
Nombre de naissances . ............c.oviiiiiiiiiiinn... 1030 ..... 969
Nombre de consultationssagefemme .................... 3530 .... 3638

2015 2016
Nombre de passages. . . ... .ovvvi i 34375 ... 34807
dont patients hospitalisés. . . ..............oooi i 6852 . ... 7035
InterventionsduSMUR .. ... 1484 . ... 1459

2015 2016
Nombredentrées ... 680 ..... 667
Nombre de journées en hospitalisation complete .......... 11810 ... 10773
Tauxd'ocCupation . ......... ...t 87% .. ... 80%
Hopital de jour JOUMNEESs) .. .. ... 2101 . ... 2260
Consultations psychiatriques adultes ...................... 6003 .... 6476
Consultations psychiatriquesenfants ...................... 1299 . ... 1220

2015 2016
Nombre de scanners pour patientsexternes ... ............ 12605...... 13587
Nombre de scanners pour patients hospitalisés. .. ........... 4760....... 2995
Nombre d'IRM pour patients externes. . .................... 1807....... 1281
Nombre d'IRM pour patients hospitalisés. . . .................. 279 .. ... 263
Nombre d'examens au laboratoire pour patients externes . . . . . . 31009...... 31928
Nombre d'examens au laboratoire pour patients hospitalisés . . . . . . . 36803...... 37 566
Nombre de B réalisés au laboratoire ................. 12436 159. .. 11975339
Actes échographies ... 2508....... 3210

2015 2016
Nombre de journées d'hébergementEHPAD .............. 55909 ... 53587
Nombre dejournées CAJA .. ... 1709 . ... 1470
Tauxd'occupation EHPAD . ........ ..o 95% .. ... 94%
Nombre de patientssuivisparle SSIAD . ... ............ooun 145 ... .. 148
Nombre de séances ESA (équipe spécialisée Alzheimer) . ... ... 869 ..... 818
Fleactive CAMSP . ... .. 14 ... .. 181
Nombre d'étudiantsinfirmiers.. . .............. ... ... ... ... 151 ... .. 152

Nombre d'éléves aidessoignants . ...............coovve.n. 55 ... ... 56

Soins de suite et réadaptation

2015 2016
Nombre d'entrées . ........ ... 325 .. ... 374
Nombre de journées d'hospitalisation .................... 13622 ... 12517
SBANCES . ..ttt 582 ... .. 477
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2015 2016
REPASSEIVIS. . . o oottt 396904 . .. 370000
Lingelavé (Kg) . ... .o 815000 . .. 805000
Déchets contaminés éliminés (entonnes) ................... 102 ..., .. 94
Kilométrage parcouru . .. .......oovvieennn i 470000 . .. 490000
Superficie des circulations nettoyées (m2) .. ................ 8000 . ... 8000
Superficie des espacesvertsentretenus. . .. ............... 18ha .... 18ha
Consommationdeauenm3 ................cccoiiinn. 102762 ... 131833
ConsommationdegazenkWh. ..................... 10269159 .. 9811742
Consommation d'électricitt enkWh. . ................. 7135980 .. 6667716

Autorisations de carcinologie

Prise en charge chirurgicale des cancers digestifs, mammaires et gynécologiques.
Activité d’oncologie et de chimiothérapie

Quelques temps forts de I'année 2016

O 21 février : inauguration des nouveaux locaux entierement rénovés des services
de chirurgie au 5éme étage

O 22 février : Le Centre d’Accueil de Jour Alzheimer (CAJA) de 'EHPAD Jeanne
CALMENT est transféré dans ses nouveaux locaux

O lermars : ouverture au public d’un deuxieme scanner de derniere génération
(64 barrettes)

O 24 avril : le Marathon Arles — Les Alpilles s’est élancé une nouvelle fois du parking
de I’hdpital. Organisé par I'association Courir contre le cancer en Pays d’Arles, les
bénéfices de cette manifestation seront reversés au centre hospitalier d’Arles.

O 16 juin : les 4eémes rencontres interprofessionnelles sont organisées par le centre
hospitalier en lien avec les Hopitaux des Portes de Camargue.

O lerjuillet : le centre hospitalier d’Arles intégre le Groupement Hospitalier de
Territoire (GHT) des Bouches du Rhone dont I'objectif est de garantir a tous les
patients un meilleur acces aux soins en renforgant la coopération entre hdpitaux
publics autour d’un projet médical partagé de teritoire.

O 9 septembre : remplacement du premier scanner de I'établissement par un
nouveau scanner de derniere génération identique a celui mis en service en mars

O 24 novembre : organisation d’une nouvelle Journée de prévention sur un theme
d’actualité : « Ensemble vers une santé durable ».

Et tout au long de 'année :

O Organisation de journées de prévention : dépistage du mélanome, mars bleu
(cancer colorectal), octobre rose (cancer du sein), journée mondiale du don
d’organe...

O Organisation de conférences post universitaires : journées arlésiennes de chirurgie
orthopédique, I'antibiothérapie, les évolutions de I'offre de soins de I'établisse-
ment...

Plusieurs expositions dans le cadre du programme L’Art a I’hdpital avec notam-
ment le collectif APPA (association des photographes du pays d’Arles), le
plasticien Marc INGOGLIA, le photographe et architecte Gérard MINCONE...



Personnel non médical

Personnel médical

RESSOURCES HUMAINES QUALITE DES SOINS CAPACITES ET ORGANISATION EN POLES

( mise a jour : 28 mars 2017 ) _’
Lutte contre les infections nosocomiales (source : BilanLin) :/%ﬁ
ll
il

. . o . Classement de A aE - (recueils annuels variables selon les indicateurs) Pole médecine et spécialités médicales 116 lits et 9 places
Soignants : 776 Socio-éducatifs : 19 Résultats 2015 Résultats 2016 P P
0 ICALIN.2 Ole : i afé Ole : 5
66% 204 LI 2 e infections nosocomiales - 86% - Chef de pdle : Dr JM. PIALA Directeur référent de pole : J. MONTIGNIES TR H ST TR

Ly . |CSHA 2 Cadre de pole : C.BERNARD
Medlco_teChlqueS : 60 Hygiene des mains (Consommation en solution hydro-alcoolique) - 84% - 89% = Dermatologie = Soins de suite et réadaptation polyvalents

° 4
5% ICABMR - Gastro-entérologie = Endocrinologie-diabétologie ‘ h Iffres
Techiques & ouvriers : 168 Maitrise de la diffusion des bactéries multirésistantes - -100% = Médecine interne = Pneumologie es es

14% ICA-LISO - 89% - et polyvalente = Soins de suite et réadaptation

= Hopital de jour médecine de l'appareil locomoteur 01 6
= Hopital de jour SSR

Surweillance des infections du site opératoire

Ly ICATB.2
Contrats aidés et Bon usage des antibiotiques - - 96%
apprenti: 10 Indice triennal SARM Pole chirurgie et spécialités chirurgicales
Bactériémies nosocomiales avec analyse des causes - - et plateaux techniques associés 39 lits 6 places
1% (*) proportion de patients hospitalisés chez lesquels au moins une souche de SARM a été isolée au sein N . L
Administratifs : 146 d'un prélévement & visée diagnostique au cours des années n & n-2 => indicateur remplacé par BN-SARM en 2015 Chef de pole - Dr D. PROFETTA Directeur référent de pﬁ]e - L. BONIFASSI
12% IPAQSS: Indicateurs Pour 'Amélioration de la Qualité et de la Sécurité des Soins Cadre de péle : M.F.CANTONI
Classement de A & C (recueils effectués tous les 2 ans en alternance) = Chirurgie orthopédique = Chirurgie générale, digestive et urologique
Indicateurs transversaux Résultats 2016 (données 2015) = O.R.L et stomatologie = Ophtalmologie
Total ETP : 1179 weo 8] ss% = Gynécologie = Anesthésie ~
Qualité du dossier patient SSR - 84% Pole mere-enfant 20 lits ]
79 % des agents sont des femmes psy €1 71% Chef de pole : Poste vacant Directeur référent de pole : M. ROULX—LATYé
41 % des agents ont moins de 40 ans mco I8N 61% Cadre de pole : J.BRUN 2
66 % des agents travaillent en services de soins Qualité et délai d’envoi des courriers de fin d'hospitalisation SSR B 85% = Obstétrique - Pédiatrie 2
g
pSY - 36% = CAMSP (50 places) 3
<
ualité du document de sortie remis au patient MCO 9 R L . . . . ©
© . - 49% Pole urgences, réanimation et cardiologie 30 lits 2
— PH temps plein : 66,39 Tracabilité de I'évaluation de la douleur weo [l 90% Chef de péle : Dr P.NIGOGHOSSIAN Z
56% ssk [l 100%  cadre de pole : M.F.CANTONI Directeur référent de pole : LBONIFASS T
Evaluation de la douleur post-opératoire en S.S.P.I. MCO - 59% = Cardiologie = Urgences/SMUR %
—PH temps partiel : 10.12 Mco ‘B 84% - USMP_ _ = Réanimation polyvalente -‘é
9% Dépistage des troubles nutritionnels (suivi du poids) SSR - 53% = Surveillance continue Q
o
PSY 86% . L . =
. z ° P6le médico technique g
ssistants : 10.73 Qualité du dossier anesthésique MCO B 78%  Chefde pole:R.CLER  Directeur référent de pole : J. MONTGNIES O
9% Décision médicale en équipe en cas de cancer (RCP) MCO B 89% Cadre de podle : M.P.BERTRAND g
e-Satis Satisfaction des patients hospitalisés plus de 48h MCO - - Imagerie médicale < Pharmacie %
en MCO ayant participé a l'enquéte nationale e-Satis - BiOlOgie médicale = Stérilisation 0
c
. Indicateurs de spécialité Résultats 2015 (données 2014, 8 Ariatri E
Attachés :10.86 P ( ) Pole gériatrie £
9% Prise en charge hospitaliére de I'infarctus du myocarde Chef de péle : Dr C.LEVRAUD Directeur référent de péle : P.DARTHOUX 8
Prescriptions médicamenteuses aprés un infarctus du myocarde MCO B 95% Cadre de pdle : C. LE BLANC _8
- i i 5 >
Hygiéne de vie aprés un infarctus du myocarde MCO - 98% EHPAD Le Lac et J.Calment :-59 lits et2 lits en hébergement o
emporaire .
Prise en charge de I'accident vasculaire cérébral (AVC) = Court séiour et SSR gériatriques 26 lits c
. Début des symptémes de 'AVC mMco B 80% ] 9 q 8
Internes : 20,09 - CAJA 12 places g
17% Evaluation du besoin de rééducation dans le cadre de 'AVC Mco - 41% = PASA 14 places g
Qualité du dossier patient dans le cadre de 'AVC meo iG] 69% = SSIAD 118 places =
Total ETP : 118,19 Prévention et prise en charge initiale de I'hémorragie du post-partum = ESA 10 places 5
Préwention de I'hémorragie aprés un accouchement MCo - 93% Pole psychiatrie 33 lits et 27 places a Centre HOSpitaIier d’Arles
, . . P \ U
41 ff’ des medecins sont des femmes Sunweillance clinique aprés un accouchement vco l8 53%  pefde pole: Dr JLVURPAS  Directeur référent de pole : LHARDY & BP 80195 / 13637 Arles Cedex
36 % des médecins ont moins de 40 ans Prise en charge initiale de 'hémorragie du post-partum immédiat MCO B 65% Cadre de pole : .BERARD o Site : www.ch-arles.fr

98 % des médecins travaillent en services de soins o o o Al& .
0 Pour plus d'informations, connectez-vous au site Scope Santé (www.scopesante.fr) = Psychiatrie adulte = Psychiatrie infanto-juvénile téléphone : 04 90 49 29 29




