





1 Préambule

Le contrat de prestations annuel (CPA) et son annexe technique se référent au contrat de prestations
pluriannuel (CPP) 2020-2024.

Le CPA est préparé en deux phases : un document provisoire intitulé « projet de budget » est élaboré en
parallele a la procédure budgétaire globale de | ' Etat
est ensuite complété par une annexe technique définissant le financement effectif détaillé ainsi que les

objectifs annuels spécifiques. Ce dernier est signé par le DSAS et le CHUV.

Par commodité, la présente annexe technique au CPA est appelée CPA.

2 Conditions cadre du contrat de prestations annuel

2.1 Périmetre du contrat de prestations 2021

Le CHUV exploite les établissements suivants : |l e Centre hospitalier wuniversit
Soerensen-La Rosiére (site de Gimel).

OQutre | " exploitation principale, |l e périmetre financier
auxiliaire, soit les fonds de recherche, les réserves affectées, les fonds des honoraires, les fonds de service,

l es fonds d’  entretien et | e PACTT (bureau de transfert

L’ Hépital ophGoa (H0JG)dat padiedu €RA.

La collaboration avec | HOseé dnde surlesdi spositions de | articldé ulneal in
convention avec le CHUV. Cette convention fixe les obligations des parties et prévoit notamment que :

V la Direction du CHUV négocie et répartit entre les établissements les contributions financiéeres
correspondant aux prestations fixées par le présent contrat ;

V les engagements pris par le CHUV dans le présent contrat engagent | * HOpbGr aut ant qu’ i
concernent ;
V le CHUV représente les intéréts de | ' H @lan8les négociations tarifaires conventionnelles et auprés
de la DGS.
L'" HOJX&®j uri di quement i ndépendantSeseatctrievd adarérsu sd’'iinrmstcé&ri &te np
de soins, de formation et de recherche, d’' eReglement i ses

d’"application de |l a |l oi du 16 noweéeHCbartele8.993 sur | es ho

Dans le cadre du CPA, il est, par commodité, fait mention du Groupe CHUV pour désignerle CHUVetl ' HQJ G
sans que cette apueleohqueavaleuojuridique. ai t une

Le tableau ci-aprés présente une synthése des prestations offertes par établissement :
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1. PRESTATIONS CLINIQUES

EMS Soerensen -

CHUV HOJG La Rosiere
Prestations d'hospitalisation aigué
Prestations d'hospitalisation somatique aigué X X -
Prestations d'hospitalisation psychiatrique aigué X - -
Prestations d'hospitalisation de réadaptation
Prestations d'hospitalisation de réadaptation somatique générale X - -
Prestations d'hospitalisation de réadaptation spécialisée X - -
Prestations d'hébergement médico-social
Prestations d'hébergement médico-social - - X
Prestations d'attente de placement X - -
Prestations ambulatoires X X -

2. AUTRES PRESTATIONS DE SERVICE

EMS Soerensen -

CHUV HOJG La Rosiere
Prestations hoteliéres X X X
Prestations techniques X X X
Prestations administratives et de mandats X X X
Prestations sociales, de santé publique X X -
Autres prestations de service X X X

3. PRESTATIONS ACADEMIQUES EN LIAISON AVEC LA FACULTE DE BIOLOGIE ET DE MEDECINE

EMS Soerensen -

CHUV HOJG La Rosiere
Formation médicale prégraduée X X -
Formation doctorale et continue en médecine X X -
Recherche médicale X X -

4. PRESTATIONS DE FORMATION PROFESSIONNELLE

EMS Soerensen -

CHUV HOJG La Rosiere

Formation pratique pré-dipldme (stages HES ou autres écoles X X )

professionnelles)

Formation professionnelle des médecins assistants X X -

Formation professionnelle post-diplome et formation continue X X -
Par ailleurs, l a Fondation de |’ hopital de | " enfance
prestations de logistique au Département Femme Meére Enfant (DFME) du CHUV. La FHEL est un
établi ssement sanitaire d' intérét public affilié au CH
2.2 Eval uati on d audodtetxd® prestations: but et compétences
La pr oc édur eestfikxéé danslleulC®R 20202024 et précisée dans le présent document.
2.3 Modification du contrat
Sur demande des parties et sous réserve que celles-ci s oi e nt C#A meu étre malifié. Uneavenant
présentera les modifications convenues.
2.4  Durée du contrat
Le présent contrat entre en vigueur rétroactivement au ler janvier 2021. Il est conclu pour une année, soit
jusqu’ au 3202Hécembr e
2.5 Réglement des litiges
Les parties acceptent de régler prioritairement les liti ges rel atifs a | ' application
conciliation. L' établi ambP@ent s’ adresse en prioritdé

Pour le surplus, les dispositions de la Loi sur la planification et le financement des établissements sanitaires
d’intér ét p lahdisurdaprfodédure Bdmjnistrative (LPA), le cadre de référence ainsi que le contrat
de prestations pluriannuel (CPP) sont applicables.

2.6 Gestion de la crise COVID-19

L’année 2020 a ét €antorade yaud eommaladleuss erl Selisse et dans le monde, par la
lutte contr e [|19.4pmecidargéston de\¢ris®reste au centre des préoccupations, certains
enseignements peuvent déja étre tirés et des mesures entreprises. Le DSAS a démarré une réflexion et des
travaux a ce sujet, en partenariat étroit avec les hépitaux.
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2.7 Réserves

Les budgets présentés aux chapitres suivants ne prennent pas en considération les effets de la crise du
COVID-19. Cette crise génere pour le CHUV des charges supplémentaires ainsi que des baisses

conséquentes de revenus.

Les financements supplémentaires au titre du COVID-19f er ont |

3 Budget du CHUV

objet d’

n accord

Le budget est établi par | hépital | pr ésentrappod n e
au budget 2020 de "annexe techni au contrat
3.1 Budget annuel du CHUV
Tableau 3.1 : Budget annuel global du CHUV
CHUV BUDGET 2021 BUDGET 2020 Variation Var. %
PERSONNEL 1'289'681'70( 1'270'984'80( 18'696'900 1.59
BIENS ET SERVICES MEDICAUX 284'291'000 267'014'600 17'276'400 6.59
AFFILIES 6'504'200 6'062'800 441'400) 7.39
AUTRES CHARGES 180'003'30d 182'187'200 -2'183'900 -1.29
CHARGES EXTRAORDINAIRES - - - 0.09
TOTAL CHARGES D'EXPLOITATION 1'760'480'200 1'726'249'40Q 34'230'800 2.09
BATIMENTS 51'209'200 42'822'600 8'386'600) 19.69
EQUIPEMENTS 18'114'800 13'992'800 4'122'000 29.59
AFFILIES 2'058'900 2'018'900 40'000 2.09
TOTAL CHARGES D'IMMOBILISATION 71'383'000 58'834'200 12'548'800 21.39
TOTAL CHARGES 1'831'863'20( 1'785'083'60( 46'779'600 2.69
ACTIVITE D'HOSPITALISATION 740'085'500 728'455'200 11'630'300 1.69
HOSP. SOMATIQUE AIGUE 612'153'50( 602'016'70( 10136'80Q 1.79
READAPTATION SOMATIQUE 27'224'000 27'678'900 -454'900 -1.69
PSYCHIATRIE 77799'600 75'444700 2'354'900 3.19
ATTENTES DE PLACEMENTS 6'566'400 7'689'900 -1'123'500 -14.69
AUTRES (ExAnt, rabais,...) 16'342'000 15'625'000 717'000 4.69
ACTIVITE AMBULATOIRE 402'598'90( 377'673'30( 24'925'60(0 6.69
ACTIVITE EMS 11'183'000 11'084'000 99'000 0.99
ACTIVITE PRIVEE 38'388'50( 38'388'50( - 0.09
SUBVENTIONS 400'682'100 395'721'300 4'960'800 1.39
P1G SSP 269'254'30d 267'426'10d 1'828'200 0.79
ENSEIGNEMENT/RECHERCHE FBM 111'916'200 113'401'400 -1'485'200 -1.39
AFFILIES 6'504'200 6'062'800 441'400) 7.39
AUTRES SUBVENTIONS 13'007'400 8'831'100 4'176'300 47.39
AUTRES REVENUS 165'168'20( 160'658'400 4'509'800 2.89
REVENUS EXTRAORDINAIRES - - - 0.09
TOTAL REVENUS D'EXPLOITATION 1'758'106'10( 1'711'980'70( 46'125'400 2.79
SUBVENTIONS -3'150'009 -8'690'100 5'540'100 -63.89
PIG SSP -5'208'90Q -10708'90( 5'500'000} -51.49
AFFILIES 2'058'900 2'018'900 40'000 2.09
PART DES TARIFS HOSP. 69'237'600 68'332'400 905'200) 1.39
AUTRES REVENUS 10'259'700 10'860'500 -600'800 -5.59
TOTAL REVENUS D'IMMOBILISATION 76'347'300 70'502'900 5'844'400] 8.39
TOTAL REVENUS 1'834'453'40( 1'782'483'60( 51'969'800 2.99
Résultat d'exploitation -2'374'100 -14'268'700 11'894'600
Résultat d'immobilisation 4'964'300 11'668'700 -6'704'400
Résultat global 2'590'000 -2'600'000 5'190'000

Le budget 2021 du CHUV présente a ce stade un bénéfice prévisionnel de 2.6 millions. Les différentes
mesures prises par | e CHUV, qui se traduisent au
de 2. 7%, supérieure a celle des charges (2. 0%),
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3.2

Evolution du budget par rapport au budgetdel 6 ann®e pr ®c ®dent e

L'évolution des charges pour 2021 est de 46.8 millions qui se décomposent comme sulit :

Charges Variation CP 2020 - CP 2021
Ouverture de lits 6.0
BSM liés au trend d'activité 10.0
Compléments 2020 8.0
Renforcements 2021 23.8
Transferts depuis Unisanté 0.8
Tache de santé publique 2.3
Taches académiques -1.5
Programme d'optimisations -18.9
Affiliés 0.4
Budget des fonds 3.3
Sous-Total Exploitation 34.2
Immobilisations 12.5
Affiliés 0.0
Sous-Total Immobilisations 12.5
Total 46.8 Valeur arrondie a la décimale

Charges d'exploitation :

Les
\%

charges suppl émentaires d’exploitation au budget ¢
Ouvertures de lits (+6.0 millions) :
- Ouverture de deux structures hospitalieres psychiatriques spécialisées prévues dans le décret
Ceryde 2013, financées d’'une part par l es revenus
subventions de la DGCS et du SPJ : une Unité psychiatrique de crise et du handicap mental
(UPCHM) de 6 lits dés mai 2021 (extension a 8 lits prévue en 2022, a 14 lits selon EMPD a la
mise en service du nouvel hdpital) et une Unité de soins psychiatriques fermé pour mineurs
(USPFM) en janvier 2021 (6 lits en 2021, extension a 10 lits en 2022) ;
Trend d’' activi:té (+10 millions)
- Charges de bhiens et services médicauxliégesa | a cr oi ssance d’ activité.
Compléments 2020 (+8 millions) :
- Charges liées aux conséquences des engagements décidés pour 2020 (compléments pour
fraction d'année).
Renforcements 2021 (+23.8 millions)
- Projetcantonald écoul ant d’ E MP Dacdquisition des éguiperhents aowants pour le
Bloc opératoire rénové qui sera mis en service début 2022
- Projets internes CHUV (+1.9 millions):ces dével oppements permettent |’
du bloc opératoire, de la pharmacie, ainsi que la pérennisation d’' obj et s financés de

projet par le plan stratégique (Tumeur cerveau, Sepsis, TMF, MTEV).

- Moyens accordés destinés a accompagner, la ou le besoin est avéré, la croissance d'activité
clinigue (+7.5% de revenus cliniques entre 2019 et 2021).

Impact des transferts d'  activité d’'Unisanté au CHUV

- Reprise de consultations spécialisées

Taches de santé publique (+2.3 millions)

- Réorganisation de la prise en charge pédopsychiatrique sur le site de Montétan (HEL) visant une
meill eure prise en charge des enfants, ainsi
structures pédopsychiatriques ambulatoires existantes (2.1 millions) ;

- Evolution du financement des PI G de formations
millions) ;
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V  Une hausse des revenus pour les Affiliés, paralléle a celle des charges de 0.5 millions ;

V  Une mise a niveau des fonds de recherche (+3.3 millions).

4 Al |l ocation des ressources et fl nanceme

| 6act i widesRPIGpardaDGSE nnai r e

41 Financeme n t de

Leprésentcontratd ét ai | l e | e financement de | " activité stationn
accordées par |l e canton a titre de prestations d’'intér

de sLAMalettLAlv i t é st

e s t2019, ethed tarifsslas r | a
est financée
d’” hospitalise

Le périmetre du modele de financement

Le budget de | " activité
|l " année en cour s. L"activiteé
de financeme nt pr évoit qu’  une part
de | "inst3dhtution (10%

La DGS alloue également des subventions a titre de PIG pour des projets et programmes spécifiques.
CertainesPIGsonts oumi ses a correction en.fonction de | " activi:t

stationnaire
stationnaire
des revenus

Tableau 4.1 : Financement annuel de | dactivit® stationnaire (
Part Etat Part assureurs Total Ewolution 20-21

Hospitalisation : part exploitation 297571214 265'272'683 562'843'897 10'495'194

Hospitalisation : part investissement 29'061'014 25'936'935 54'997'949 1'079'130

PIG 273'977'565 - 273977565 7'869'107

Total 600'609'793 291'209'618 891'819'411 19'443'431

Le détail du financement annuel de |’ hoepésau&PA(ahexdses r €

3 et 4) et font partie intégrante de celui-ci.

Par rapport au budget présenté ci-dessus,| es revenus d’' hospitalisation figur :

égal ement | i mpact de | ' actual i s attslAMal et A&lgaudois@ddélasdui ons d

réalisé 2019 (-0.7 million), les revenus de facturation pour les autres patients (+159mi | | i ons), |l e tr er

au-dela du réalisé 2019 (+13 millions), les mouvements concernant les exercices antérieurs (+3 millions) et la

subvention humanitaire (+4.7 millions) ; a contrari o, l a part des allocati o

figure pas dans |l es comptes d’'hospitalisation du CHUV.

4.1.1 Activité stationnaire par domaine de soins

Le tableau ci-dessous détaille | e f i nancement des colts d’'exploitation

domaine de soins.

Tableau 4.2 : Financement de | 6hospitalisation, r

Somatique aigu | Réadaptation Psychiatrie Total

Activités 448'518'566 26'314'596 72'380'093 547'213'255

Ouwertures/fermetures de lits - - 2'766'236 2'766'236

Rémunération en sus des DRG 12'857'607 - 6'798 12'864'405

Montant pour I'hospitalisation 461'376'172 26'314'596 75'153'128 562'843'897

L’ augmentation du

| " établissement

Le tableau cird es sous d
domaine de soins.

A 1

étaille

except i on faduveéss epsuedesDRG.i o n s

|l e financement
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Tabl eau 4. 3 Financement de | d6hospitalda&ianviesnt,i psagme mrt
Somatique aigu | Réadaptation Psychiatrie Total

Activités 44'851'857 2'631'460 7'238'009 54'721'326

Ouwertures/fermetures de lits - - 276'624 276'624

Montant pour l'investissement 44'851'857 2'631'460 7'514'633 54'997'949

La part des revenus d’'hospitalisation réservée a |l a col

source de financement accordée a titre d'investisseme

investissements,ausens de | ' OCP et des regles REKOLE.

Pour | ' 202ler ciomé or mément au rapport du Conseil d’'Etat e

(17 _POS_012 et 18 POS_093), l a DGS reconnafit au CHUV |

pourfinancer une éventuelle perte d’'exploitation

412 Prestations doéint®r°t go®n®r al (PI G)

Les prestations de | ’'"institution nécesstauineessntpasoua r é all

partiellement prises en charge par les assureurssontqu al i fi ées d’'intérét génér al e

Elles comprennent :

1) PIG explicite : subventions explicitement consacrées au financement de programmes de santé
publique ou de la formation du personnel médical et soignant ;
2) PIG implicite : subvention consacrée notamment a la compensation du sous-financement des activités
cliniques, stationnaires et ambulatoires ;

3) PIG investissement : compensation pour la perte de fi
Il "introducti on en elR@efirancdmentduoClH¥\e au mod
Les PI G explicites sont toutes |istées en annexe
en annexe 6. Seules les principales évolutions sont données dans ce chapitre.
Tableau 4.4 : Financementdes prestat i ons doi At ®r °t g®n®r al
Total 2021 Total 2020 Ewolution
PIG explicite 151'896'765 147'713'549 4'183'216
PIG implicite 125'426'101 127'240209 -1'814'108
PIG investissement -3'345'300 -8'845'300 5'500'000
Total 273'977'565 266'108'458 7'869'107
L’ évolution anmuwalcleanemdt tdee sGHP+G' 86 &l 2@ 2 a

Cette augmentation résulte de :

nanceme

5. L’ é

- la compensation de la remontée des amortissements liée aux acquisitions de renouvellement des
équipements, actée par le CE : 5.50 millions ;

a d a ppbualésiclmmyes de formation suite au modéle de financement : 0.88 millions ;

- | ' au g me detlaastibveation a titre de taches de santé publique assumées par le CHUV : +1.65

millions ;

- transfert

d ’

Uni

sant é

au

C H:W0 09 ndillors ;

activiteés

de

- transfert du financement du médecin cadre et du médecin pédiatre a la FUS : - 0,25 million.

3 Ecart avec le montant figurant au budget du Groupe CHUV :
hors PIG dans le budget CHUV

I a

subvention

pour

activiteé
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4.2 Récapitulationduf i nancement de | 6Etat et modalit®s de

4.2.1 Récapitulation du financement

Letableaucikdessous résume | e fi202alerde mhé®tvodeatli’'obt atveen | ' anné
Tableau 4.5 Financement de | 6Etat et ®volution
presctc;?it(;itsdzewl pres(,:t(;?it(;itsdzeozo Evolution 2020-2021
Hospitalisation : exploitation 297571214 292'026'176 5'545'038 1.9%
PIG explicite 151'896'765 147713549 4'183'216 2.8%
PIG implicite 125'426'101 127240209 -1'814'108 -1.4%
Sous-total Exploitation 574'894'079 566'979'934 7'914'145 1.4%
Hospitalisation : investissement 29'061'014 28'489'659 571'355 2.0%
PIG investissement -3'345'300 -8'845'300 5'500'000 62.2%
Sous-total Investissement 25'715'714 19'644'359 6'071'355 30.9%
Total 600'609'793 586'624'293 13'985'500 2.4%

4.2.2 Modalités de versement

Le financement de léetholsAhl tayicamproins LIAMapart consacr ée
par |l a Centrale d encaissement des établissements sani

Tableau 4.6 : Versements via la CEESV, y compris part des assureurs

Allocations brutes hospitalisation 562'843'897
Allocations brutes investissements 54'997'949
Retenue fonds de gestion des conventions -1'312'021
Versement annuel net de la CEESV 616'529'825

La retenue pour le fonds de gestion des conventions est expliquée en annexe 2.
Le reste des allocations est versé directement par la DGS, par mensualité :

Tableau 4.7 : Versements directs DGS-CHUV :

Annuel Mensualités
PIG explicite 151'896'765 12'658'064
PIG implicite 125'426'101 10'452'175
PIG investissement -3'345'300 -278'775

Versements nets de la DGS 273'977'565 22'831'464

Ces deux versements se font via les comptes courantse x i st ant s e nEtatde Vaudetl@ GRESY. | '

4.3 Mandats DGS

Depuis 2011, le CHUV réalise des travaux ponctuels sur demande de la DGS. Les objectifs a atteindre, les
délais et les ressources sont précisés dans des mandats élaborés par la DGS et présentés en séance de
coordination DGS-CHUV.

L”’envel oppe maximum réservée dans | e budget du CHUV |
650'000.-.
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4.4 Autres

REFORMER
Dans le cadre du projet de la réorganisation de la formation des médecins en Suisse Romande (projet
REFORMER), laDGSasol |l icité | e CHUV pour | "accompagner dans
informatique.
Le CHUV a accepté cette mission et la DGS s’ est aeallogea tp® montants nécessaires au
dével oppement de | " application e n2049wuemmontanbode CHFI5d OD@® 0a Vv ¢
qui est placé sur un fonds de réserve géré en accord avec la DGS. Un décompte final sera établi au terme de
la mission.
Fonds pour le développement de la prévention et de la promotion de la santé
Le CHUV a la possibilité de faire financer des projets ponctuels par le Fonds pour le développement de la
prévention et de |l a promotion de | a santé de | a DGS. C
de conventions ad hoc précisant les objectifs, les délais et les ressources. Les flux financiers transitent par le
compte courant existant entre | e CHUV et | " Etat de Vau
de prévention est inscrit dans | 'avenant annfngfldeau pr
Il " année.
5 Respect des conditions du cadre de référence
51Conditions sp®ci fiques °~ respecter par | 08instit.
L”hoépital démontre qu’ il rempl it ces conditionwo-en re
évaluation. Il ne lui est donc pas demandé de fournir un livrable spécifique.

RESPECT DES CONDITIONS SPECIFIQUES AU TYPE DE MANDAT

Respect des conditions spécifiques

Libellé CPP :

L' h 6 peasgead, cumulativement et de maniere permanente, les conditions spécifiques minimales

(chapitre 3 du cadre de référence) liées au(x) type(s) de mandat(s) octroyé(s).

L ' h & pignaleashns délai les non-conformités a la DGS.

Objectifannuel: Pas d’' ob|j espéciiigiie emaompléemeént du CPP.

Livrable : Auto-évaluation selon canevas.
52Conditions g®n®r ales ° respecter par | 6institut]i
Seules les conditionsdu CPPf ai sant | ' obj et d’ une c on202lisdnuentionnéess péci f
ci-apres.

Pour les autres conditions du CPP, ce dernier mentionne les éventuelles contributions requises pendant la
durée de sa validité.

EXIGENCES EN MATIERE DE QUALITE ET DE SECURITE

Plan de mesure qualité

Libellé CPP :
L’ hoépital applique Ie plan de mesur e srésdltaiQet indicatears
directement de |’ ANQ.

Objectifannuel: L' h 6 piotuals ui t et dével oppe | es mesures
moyenne nationale pour toutes les mesures ANQ.

Livrable : Auto-évaluation selon canevas.
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Qualité des prestations et gouvernance

Libellé CPP :

La Direction générale (CHUV) et |l e Conseil de I~

priorité et | ’'integrent dans | eur systeéme de man

Objectif annuel :  L'hdpital s'assure de la prise de conscience que la qualité et la sécurité sont de la
responsabilité de tous.

Livrable : Auto-évaluation selon canevas.

Surveillances Unité HPCI

Libellé CPP :

L’ h 6 partitigelau programme cantonal de lutte contre les infections nosocomiales et met en place le
plan d’action décr it Ildespesteldsengggemergsda strucireHPclngs dans ce
programme, participe aux surveillances du programme HPClet met en pl ace | es
recommandées.lls’ engage égal ement a respecter |eeséférerd-dat
du médecin responsable HPCI.

Objectif annuel: Pas d’' obj espécifiqiie emaomplémént du CPP.

Livrable : Selon demande HPCI.

Sécurité au bloc opératoire

Libellé CPP :

L"hémi hamise | e risque, pour | e patient, d’' événe
Objectif annuel: Pas d’' objectif annuel spécifiqgue en com
Livrable : Auto-évaluation selon canevas.

Présence des médecins dans les hopitaux

Libellé CPP :
L'"hdpissalre en tout temps wune couverture médical
processus formal i sé pédanforméden éontihuade ld sitnaBoo.t i on d’ étr e

Objectif annuel : Pas d’objectif annuel spécifique en com
Livrable : Auto-évaluation selon canevas.

ECONOMICITE ET FINANCEMENT

Comptabilit® analytique dbéexploitation
Libellé CPP :
L”"hoépital transmet a | a DGS ses données de con

| " économicité dé& mea enspartculier € éitence tes résultats par activité (hospitalier,
ambulatoire, recherche, enseignement), en séparant exploitation et investissement.

Objectifannuel: L’ ét abl i ssement commente etciansalawser eets
atypiques.

Livrables : Formulaire ITAR K en version compléte et documents associés (passerelle CDS,
tableau des immobilisations). Tableaux de synthése de la comptabilité analytique.
Evolution2019-2 020 des colts par unité finale
analytique 2020 du CHUV.

I NVESTI SSEMENT ET PERENNITE DE LOEXPLOI TATI ON

Investissement par activité
Libellé CPP :

L"hdépital renseigne périodiqguement | e DSAS sur s
sur le long terme.

Objectifannuel: Pas d’' ob | espécifigiie emaompleémént du CPP
Livrable : Tableau de suivi financier des Investissements en cours et projetés
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6 Contributons de | 6i nstitution ° | a mise en
publique du canton de Vaud 2018 -2022 et du programme de législature
2017-2022 : objectifs 202 1

PROMOTION DE LA SANTE ET PREVENTION i Appropriation au niveau local

Collectivités locales et promotion de la santé

Libellé CPP :

L"hépital soutient, dans | a mes u cdectiités logades (coonmymese

associations, etc.) en matiére de promotion de la santé.

Objectifannuel: L hoépit al t rans met adiond sautebBuésSen faveur tes sotleetivitése
locales dans le domaine de la prévention de la santé.

Livrable : Auto-évaluation selon canevas

SYSTEME DE SOINS i Renforcement dans la communauté

R®ponse | 6urgence communautaire

Libellé CPP :

L"hépital coll abore avec | e mandataire reégional

réeponse a | ’urgence communautaire.

Objectifannuel: L’ hépi t al poursuit la collaboration av
acteurs concernés par la mise en place et la gestion des activités d'optimisation de la
réponse a l'urgence dans la communauté

Livrable : Pas de livrable spécifique.

Garde médicale
Libellé CPP :

SVM pour
Objectif annuel :

Livrable :

L”"hoépital c ol | agsionrrégiorale deda garde (CRG)mainkds groupements de spécialité de la

| " organisation et | a gestion de | a gard
L”hoépital poursuit Il a collaboration ave
commission cantonale de la garde (CCG) et les autres acteurs concernés par
|l " organi sation et | a gestion de | a gardg¢

Pas de livrable spécifique.

Libellé CPP :

Objectif annuel :

Livrable :

Partage de données relatives au patient

L”"hépital encodragel ahgagéi sammon (ams que lnpadayd sédursé
et efficace des données relatives au patient (dossier électronique du patient).

Des la date de lancement du DEP de CARA (2021),leCHUVe st pr ét aveg
interne des hopitaux afin de pouvoir accéder au DEP et publier les documents pertinents
dans le DEP de facon intégrée avec le dossier informatique du patient dans SOARIAN.
L’ hépital transmet | es doc unarsfarts sécuns€sdlS & suu
la plateforme cybersanté de CARA avec tout partenaire sanitaire qui rejoint la
communauté des TS.

A partir de la date de lancementdu DEP de CARA, I HOJG est
interne afin de pouvoir accéder au DEP et y publier les documents pertinents.

Pas de livrable spécifique.
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Exception : les ouvertures/fermetures de lits ainsi que les rémunérations supplémentaires du tarif SwissDRG
font l'objet d'un traitement spécifique décrit au chapitre A2.

Al c. Financement variable

Le financement variable est déterminé par |l a valorisat
négoci és avec |les assureurs, multiplié par |l e taux con
savoir : 45% pour les activités somatiques et psychiatriques LAMal vaudois et 80% pour les activités
somatiques et psychiatriques Al vaudois.

Les taux ont été déterminés de telle fagcon que la part variable corresponde a celle des payeurs autres que la
DGS.

Exception : les ouvertures/fermetures de lits ainsi que les rémunérations supplémentaires du tarif SwissDRG
font I'objet d'un traitement spécifique décrit au chapitre A2.

A2 Exceptions du modéle de financement

A2 a. Ouvertures/fermetures de lits
L'activité des ouvertures/fermetures de lits postérieures a T-2 est budgétée selon les prévisions d'activité du
CHUV validées par la DGS.
Le financement des ouvertures/fermetures de lits est intégralement variable et n'a pas de part fixe garantie.
Les modalités du financement variable pour les ouvertures/fermetures de lits sont les suivantes :
0 Encas de réalisé supérieur au budget : valorisation de I'activité budgétée a 100% plus valorisation
de l'activité réalisée au-dela du budget a 45% pour le LAMal et 80% pour I'Al ;
o En cas de réalisé inférieur au budget : valorisation de l'activité réalisée a 100%.

A2 b. Rémunérations supplémentaires des SwissDRG
Les rémunérations supplémentaires prévues dans le tarif SwissDRG pour le somatique A sont financées de
la fagon suivante :
o Pour les dialyses, elles sont corrigées selon les mémes regles que l'activité en points DRG.
o Pour | es autres rémunérations suppl émentaires ( ma
intégralement a 100% (yc part Etat).

A3 Investissements

La part des investissements des tarifs est soumi-se aux
dessus, tant pour | a part garantie par | Etat de Vaud
budget de | " anné&d vii.t éPduwunrf étrd wetueg eacou égale au budget de
s'éléve a 100%. La part des tarifs de | " hospitalisatio
l e CHUV et la DGS & 10% du t ar i ble desattwités, & Rexception des e me n t

rémunérations supplémentaires des SwissDRG qui n'ont pas de part investissement ».

Concernant les catégories de patients pour lesquelles I'Etat de Vaud n'intervient pas en tant que payeur au
sens des régles de facturation, la part des tarifs consacrée aux investissements suit la méme régle que pour
les catégories de patients pour lesquelles I'Etat de Vaud intervient (patients LAMal vaudois en division
commune et privée AOS, patients Al vaudois en division commune et privée).

Le CHUV comptabilise ces recettes d’ investissements de
recettes d’  exploitation.

B. Financement des prestations d'intérét général

Les Prestations d’'intérét génér al (Pl G) sont composées
1 lesPIGexplici t es il s’agit des subventions | iées a des

1 la PIG implicite : le socle de cette PIG a été défini en 2017, en application de la neutralité® de
I'introduction du nouveau modéle de financement de I'hospitalisation.

6 Le changement de modéle de financement de I'hospitalisation s'est fait a part Etat constante : le nouveau modéle
financant moins I'hospitalisation et I'investissement que I'ancien, deux PIG implicites ont été créées avec les compléments
garantissant la neutralité du financement Etat pour I'exploitation et pour l'investissement par rapport au montant inscrit au
budget de I'Etat 2018.
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1 la PIG investissement : le socle de cette PIG a été défini en 2017, en application de la neutralité de
I'introduction du nouveau modéle de financement de I'hospitalisation.

C. Allocations et retenues

ClAl l ocations par |l a Central e do hitiesavawslas¢OBEESY) des

Les allocations versées par la CEESV sont composées :

T du budget d’'hospitalisation selon modele (yc ouvert
9 dubudget d’'investissement |ié a |'"'"activité d' hospita
Elles correspondent au financement des prestations stationnaires 2021de | ' ét abl i ssement . EI |

par la CEESV en 13 allocations (double allocation a fin novembre). Le calendrier peut étre modifié si I'écart
constaté entre la prévision de facturation annoncée et la facturation effectivement réalisée est important et
génére un impact sur la trésorerie de la CEESV.

C2Prestations déint®r°t g®n®r al (Pl G)

Les PIG sont payées en mensualités.

C3 Retenues par la CEESV

Une retenue contractuelle est effectuée afin d’  aliment
est incluse dans le calcul des allocations mensuelles versées par la CEESV.

C4 Reprise des créances impayées

L établissement s’'engage a reprendre | es créances échue
par | a CEESV. En contrepartie de | a reprise de ces cr éc
ci sera déduit des allocations mensuelles.

D. Corrections

D1 Correction du financement de I'activité d'hospitalisation de I'année

La correction est calculée comme la différence entre le financement déterminé selon les régles du chapitre A
et le financement versé provisoirement durant I'année selon le chapitre C.

La correction effective, soit le versement complémentaire, soit la déduction sera effectué-e par le biais des
allocations de la CEESV.

D2 Correction du financement des exercices antérieurs

Tous | es mouvements d’'annulations/refacturations des
CEESV sont rétrocédés au CHUV (part assureurs)’.
Dans tous |l es cas, |l a part Etat demeure i nchdamgotee et n

part nouvellement applicable.

D3 Autres corrections de financement spéciales liées a l'activité d'hospitalisation

D'autres corrections spéciales sont appliquées en fonction des cas particuliers, notamment pour la
participation de I'Etat aux prestations qui devraient lui étre facturées a l'acte.

D4 Corrections des PIG explicites

Les PI G de | '"annexe 4 sont soumi ses a correction en fo

Par ailleurs, en fonction des codts réels, le CHUV et la DGS peuvent convenir, dans le cadre de l'avenant au
Contrat de prestations réalisé en fin d'année, d'ajustements concernant le montant de subvention de certaines
des PIG explicites.

“La correction des exercices antérieurs ne concerne pas | ' HO.
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E. Remarque finale

L' établissement informe | a
impact important, positif ou négatif, sur son résultat financier.

DGS

dans

e s

me i

eur s
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F.

Fichier de financement DGS

Activité d'hospitalisation - Budget CHUV 2021

Activité somatique aigué

Activité réadaptation somatique

Activité psychiatrique

Libellé
LAMal Al Sous-Total Sous-Total LAMal Al Sous-Total
CHUV : Activité 2019 46'316.50 : 112'886
Corrections sur exercices antérieurs (antérieurs a 2019) - 1'501.86 1'408.14 -93.72 153 0 153 - 165.47 53.43 -112
Activité recalculée 42'845.09 3'377.70] 46'222.79 39'181 120 39'301 112'556 218 112'774]
Ouverture de lits 0 0] 4'310 4'310
Tarif complet n (y.c. invest) par point SwissDRG et/ou par journée 10'650:! 10'975; 10'674 736 907 737 706.0 70! 706
Part investissement 10% 10% 10%) 10% 10% 10%) 10% 10% 10%)
Tarif 2019 sans invest 9'682 9977 9'703 669 825 670 642 641 642
Budget sans les ouvertures de lits
Hospitalisations 414'818'371§ 33‘700'194| 448'518'566 26'215'651; 98'945| 26'314'596 72'240'424[ 139'669| 72'380'093 547'213'255
Investissements 41'481'8373 3‘370'019| 44'851'857 2'621'565§ 9'895| 2'631'460 7'224'042! 13'967| 7'238'009 54'721'326
Budget ouvertures de lits et/ou dév. de nouvelles prest.
Hospitalisations 0 0 0 0 0 0 2'766'236 0 2'766'236 2'766'236
Investissements 0, 0] 0 0 0 0| 276'624 0 276'624 276'624,
- — - - =y S
Rémunérations facturées en sus du DRG - financement garanti 55% LAMal / 20% 2018513 19078 2037'591 o 0 2037'591
Al (base 2019)
Rémunérations facturées en sus du DRG - correction a 100% (base : 2019) 10'512'390 307'626 10'820'016 0 6'798! 6'798 '826'
Budget garant P
D) HESPNALSAON (E2ms (55 eneines e 1S cfem ey ¢ milEs prest) ve 229260286 6743855 236'004'141 14'418'608 19789 14'438'397 39732233 27'934 39'760'167 290'202'705
dialyses corrigées selon part variable
2) INVESTISSEMENTS 22'815'010 674'004 23'489'014 1'441'861 1'979 1'443'840 3973223 2793 3'976'017 28'908'871
3) PIG (montant a négocier par hopital en tenar?t c_ompte de I'ensemble des o 0 0 273'977'565, 273'977'565
revenus) montants maximum selon CP provisoire
PIG faisant I'objet d'une correction 0 0 0 151'896'765 151'896'765
Prestations Taches de santé publique (TSP) 57'539'607 57'539'607
Prestations Formations 50'446'806 50'446'806
Prestations aux affiliés et externes 5'990'652 5'990'652
Autres p ions non TSP 37'919'700 37'919'700
0
PIG sans correction 122'080'801 122'080'801
PIG investissements -3'345'300 -3'345'300
PIG implicite 125'426'101 125'426'101
Total budget garanti 252'075'297 7'417'858| 259'493'155 15'860'469 21'768 15'882'237 43'705'457 30'727 43'736'184 273'977'565 593'089'141
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Activité somatique aig

Activité réadaptation somatique

Activité psychiatrique

Libellé
LAMal Al Sous-Total Al Sous-Total WAV E Al Sous-Total
Part variable (activité réalisée) 45% 80% 45% 80%
Activité réalisée n (en points SwissDRG et/ou en journées) 39'301 112'774
Financement supplémentaire 205'335'094 29'656'17. 234'991'265 87'072 13'063'819 35'759'010 122'909 35'881'919 - 283'937'003

Hospitalisations 186'668'267 26'960'155 213'628'422 79156 11'876'199 32'508'19. 111'735] 32'619'926

Investissements 18'666'82 2'696'016 21'362'842 7'916 1'187'620 3250'819 11'174 3'261'993
Part va_rlable Ilgg a}ux’ ot_Jv’ertures de lits et/ou dév. de nouvelles 100% 100% 100%
prestations (activité réalisée)

Activité réalisée n (en points SwissDRG et/ou en journées)
Hospitalisations 0
Investissements 0 0 0 276'624 0 276'624,
Rémunérations facturées en sus du DRG - correction selon part variable 45% o » S
LAMal / 80% Al 2'018'513 19'078 2'037'591 0 0 0
Rémunérations facturées en sus du DRG - correction a 100% 10'820'016 6798 0, 6'798
Total financement supplémentaire 11'420'721 322'889 11'743'609 0 0 3'049'658 0 3'049'658 0 14'793'268
N e 202T ) 468'831'111 37'396'918 506'228'029 28'837'216 108'840 28'946'056 82'514'125 153636 82667761 0 617'841'846
(hospitalisation+investissements+ouv. lits)
Financements supplémentaires (PIG)

Prestations Taches de santé publique (TSP) 0

Prestations Formations 0

Prestations aux affiliés et externes 0

Autres prestations non TSP 0

Autre PIG (a spécifier) 0
Total financements supplémentaires (PIG) 2018 0 0
TOTAL FINAL FINANCEMENT 2021 468'831'111° 37'396'918°  506'228'029 28'837'216  108'840°  28'946'056 82'514'125° 153'636°  82'667'761 273'977'565 891'819'411
Allocations versées par la CEESV (a priori)

Hospitalisation (y.c. ouverture de lits) I 427349274"  34026'898[ 461376'172| [ 26215%651" 98'945[ 26'314'596| [ 75013459" 139'669[ 75'153'128| [ ol [ 562'843'897

Investissements (y.c. ouverture de lits) ' 41481837" 3370019 : 44'851'857| [ 2'621'565" 9'895 : 2'631'460| [ 7'500'666 " 13967 : 7'514'633| [ 0 : 54'997'949

0 0 0 0
Sous-total allocations brutes 468'831'111" 37'396'918 506'228'029 28'837'216" 108'840 28'946'056 82514125 153'636 82'667'761 0 617'841'846

Retenues :

Fonds de gestion -1'312'021 -1'312'021
TOTAL allocation nettes 468'831'111° 37'396'918 506'228'029 28'837'216°  108'840 28'946'056 82'514'125°  153'636 82'667'761 -1'312'021 616'529'825
PIG versées directement par I'Etat (a priori)

PIG investissements r 0 f 0 r ol -3'345'300| [/ -3'345'300

Prestations Taches de santé publique (TSP) r 0 r 0 r ol 57'539'607| [ 57'539'607

Prestations Formations r 0 f 0 r ol 50'446'806| [ 50'446'806

Prestations aux affiliés et externes r 0 f 0 r ol 5'990'652| [/ 5'990'652

Autres prestations non TSP r 0 r 0 r ol 37'919'700| [ 37'919'700

PIG Implicite r 125'426'101| [ 125'426'101
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Annexe 4
Modalités spécifiques de financement

1. Pl aces dbéapprentissage et stages pour |l es formations

Budget 2021 : CHF 7' 1 2 8(&cln@pe), soit CHF 6'900'600 pour le CHUV et CHF 228'300 pour HOJG

Objectif : La DGS définit chaque année un objectif de formation par hdpital. Le nombre de journées
défini en 2021 correspond au nombre de journées réalisées en 2019, soit 61'600 jours.

Afindeval ori ser certaines filiéres, un coefficient
et des stagiaires de | ' année propédeutique ain
d’opération bénéficiera d’'un coefficient de 1.5
Par conséquent, le financement2021en cas de r éalisation de |’ obj ¢
au financement 2019.

Livrable : 28 février 2022 : décompte annuel du nombre de jours de stage/apprentissage en 2021 et

décompte du nombre de pl aces deénactiviiérae Jltdécenbrage s e
2020 et au 31 décembre 2021 (formulaire«J our s de st age et d’  apprent.i

Correction : La subvention fait | " obj et d’ " une correction apr
réalisés. Le montant de la PIG allouée est calculé sur la base du financement 2019 ajusté en
multipliant par CHF 120.-1 * écart entre |l es journées réaliscée:
et celles de | ' objectif. La correction (verseme

montantdel a Pl G apr és déduction de | ' acompte déja v
2. Programme vaudois de formation postgrade des médecins assistants de pédiatrie au cabinet du
pédiatre

Budget 2021 : MAXCHF4 71" 000

Objectif : Afin d’encourager | a r e lpariicpe adue s p rpoégdri saamimee sd ' a s st
vaudois et s’ engage Smédeoinsmassistanta (#.6 BRT |- lsoit Bhe 604100%) au cabinet

du pédiatre. La subvention allouée par la DGS comprend les salaires des médecins assistants. La DGS finance

80% du salaire du médecin assistant concerné et les 20% restants sont pris en charge par le médecin
généraliste supergdoscabinet. | " assi stant dan

Livrable : 31 aolit 2021 : décompte au 30 juin 2021
28 février2022:r apport d’ activités, décompte annuel, ext
Correction : Le mont ant de | a subvention est c @m propagtién dan f on .

nombre annuel de médecins assistants en formation.

3. Reléve des pharmaciens hospitaliers : formation des pharmaciens assistants

Budget 2021 : MAX CHF 50'100

Objectif : Afin d encourager |l a reléve de pharmaciens hosp
pharmacien assistant durant les 3 années de formation post-graduée en pharmacie
hospitaliere. L’ objectif ddidarsdigleméd tous lese8rans4 p har ma
Une subvention annuel |l e50d’'1W0mM measxi naucnt oded é@HRA | ¢

CHUV pour financer cette supervision. Le financement alloué est calculé sur la base des
criteres suivants : 0.3 EPT de pharmacien superviseur pour 4 pharmaciens assistants en
formation.

Livrable : 28 février 2022:r el evé annuel des pharmaciens en formati
d’engagement )
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Correction :

Le montant de |l a subvention est cempmopatiéndan f on.
nombre annuel de pharmaciens assistants en formation.

4. Formation postgrade des médecins

Budget 2021:

Objectif :

Livrable :

Correction :

CHF3 3 ' 7 3 QCHWY\H 3
CHF 896'640 (HOJG)

Depuis 2018, l a formation médicale postgrade f
fonction de |l a spécialité médicale choisie. L'o
spécialités médicales en fonction des besoins (médecine de premiére ligne et de premier

recours). Un facteur de pondération est appliqué par discipline, fondé sur un financement

annuel de CHF 30'000 par EPT (pondération a 100%).

Le tableau ci-dessous détaille les facteurs de pondération appliqués :

Facteur de Montant annuel
pondération par EPT
1. Médecins assistants :
a) Assistants de 1°° et 2°™ année (toutes spécialités) 120 % 36'000.-
b) Assistants de 3°™ & 6°™ année :
Pédiatrie 200 % 60'000.-
Soins intensifs 200 % 60'000.-
Anesthésiologie 200 % 60'000.-
Médecine interne générale 200 % 60'000.-
Gériatrie 200 % 60'000.-
Urgences 200 % 60'000.-
Médecins de famille (financement distinct via programmes) 0 % 0.-
Autres spécialités 90 % 27'000.-
c) Assistants dés 7°™ année (toutes spécialités) 70 % 21'000.-
2. Chefs de clinigue :
Urgences 150 % 45'000.-
Gériatrie 150 % 45'000.-
« Filiere B » médecin cadre hospitalier 150 % 45'000.-
Autres spécialités 0% 0.-
3. Chefs de clinigue adjoints (toutes spécialités) 70 % 21'000.-

Le budget de la PIG est calculé sur la base du nombre effectif de médecins en formation
durant 2020année

Un décompt e du nombr e202¢ fedt eransnisf & lal DES avec des

renseignements suivants : nom et prénom du médecin en formation, fonction, t aux d’' act
date d’'engagement, a ngnréaed udéee , f onromma td uo ns eprovsitc e et
statut d’engagement d’ un médecin en formati or
d’anciennet é, taux d’'activité, ifigurardigtiaceementa de s e
deux reprises dans | e décompte. Les jours d’ abs
ne doivent pas étre pris en considération dans

15 février 2022 : décompte annuel du nombre effecti f d’ EPT.

Le montant de | a subvention est corrigé en fonc

5. Formations semestre de préparation aux études (SEPRE) et « Bachelor en soins infirmiers » en

cours

Budget 2021
Objectif :

déempl oi (BSI EE)
CHF 491245

Dans | e cadre de |l a lutte contre | a pénurie du |
assistant-e-s en soins et santé communautaire (ASSC) a la filiere « Bachelor en soins
infirmiers en»((BSHEE) de ladHawemeole da santé Vaud (HESAV), la DGS

accorde une subvention aux hépitaux pour un collaborateur en formation, incluant le semestre

de préparation (SEPRE) pour les personnes sans maturité professionnelle.
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La DGS participe aux colts salariaux des

coll ab
minimum. Le salaire de référence (y compris 13¢™¢ salaire et charges patronales) est fondé

sur la politique salarialed e | ' Et a delordlaeclassasaldriale correspondant a la fonction
ASSC, a |l aquelle 7 années d'  expérience sont com
Le montant de la subvention est calculé en fonction du t a u x d’activité cor
collaborateur; a haut eur de 6% des colts salariaux pou
progressivement atteindre 30% du salaire pour un 100%.
L”hépital fournit a |l a DGS un r el é¢suriomatprénom| av e (
des coll aborateurs en formation, taux d’activi
Livrable : 28 février 2022 : relevé annuel du personnel en formation (n 0 m, taux d’activi
d’engagement ) .
Correction : Le montant de la subvention est corrigé en fonction du formulaire détaillé transmis par
l "institution et | edESAVécomptes transmis par

6. Exploitation ddédun service dobéburgences et de r ®ani

Exploitation doéun s erréanimaiondSMUR)gences et de

Conformément au reglement du 9 mai 2018 sur les urgences préhospitaliéres et le transport des patients
(RUPH - BLV 810.81.1) et dans le cadre du dispositif cantonal des urgences préhospitalieres (DisCUP),
laDGSconfeauCHUVIemandat d’ assurer |l a mise a disposit

Sa mission consiste a déployer les ressources sanitaires et médicales nécessaires afin de garantir le
fonctionnement, la sécurité, la qualité et la rapidité des urgences préhospitalieres. Dans ce cadre,
| Bpital :

1 garantit la prise en charge 24h/24h de patients nécessitant des soins médicaux et de réanimation
urgents par un binbme médicalisé , constitué d’ un -assistdne:cdésn2enieq
année d’'assistanat) et d’ un s dedauireptives de larD&P sunla
composition des équipages ;

91 assure la gestion des subventions allouées ;

T respecte |l es nor mes en mati ere d’  engagemen
d’ équi pement

1 respecte la législation ainsi que les directives de la DGS ;

1 remplit sans délai le « rapport médical SMUR/REGA » et assure le contrble qualité des données
saisies ;
1 assure la formation continue des équipiers SMUR.

L’ équipe du SMUR &est al armée par | a c e€réthelanloe surl
demande des ambulanciers sur site. Elle collabore étroitement avec les autres secours professionnels et
les partenaires feux bleus.

Objectif annuel L"établissement s'assure du r es pappticablesd
notamment la directive sur la formation continue : cours pour équipier SMUR et cours
de conduite de véhicule équipé de signaux prioritaires (www.vd.ch/themes/sante-
soins-et-handicap/pour-les-professionnels/directives-pour-les-professionnels).

Financement : La DGS participe au financement des dép
d’"une couverture de deéeficit. La subven
de | "avenant annuel sur | a cbderdee des cor
A la remise des comptes de ce service, la subvention définitive est déterminée par la
DGS sur |l a base de | "activité réelle,
| ' e x e r concerrg. Un niveau minimum de recettes est exigé, correspondant aux
recettes calcul ées sur | a base de | '"activ

en cours et d’ " un 8% de pertes sur déb

pertes surdébiteurs s upéri eures peuvent étre admi
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condition que le service concerné fasse |l a preuve (
sa facturation.

Un résultat d’'exploitation positif ou
réception des comptes définitifs 2021.

Lasubventonannuel |l e allouée a | " hdépital :héb

1 le financement des postes nécessaires pour assurer une couverture 24h/24h,
soit 9.7 EPT. La dotation en personnel pour chacune des fonctions ainsi que les
classes salariales doivent étre respectées.

1 les autres charges d'exploitation estimées a CHF 60'000.- incluant les charges
des véhicules (carburant, entretien, taxes, assurances, frais divers), les
médicaments, I'équipement médical du véhicule (¢ CHF 10'000.- par unité),
I'équipement du personnel ainsi que les autres charges d'exploitation.

La subvention prospective s’ établit comme suit
EPT CHF
Equipier SMUR / ambulancier SPSL 5.2 710'000
Médecins assistants 2.5 359'440
Chefs de cliniques 0.5 86'932.0
Médecins hospitaliers 1.5| 337'013.0
Total médecins de 1ére ligne 4.5 783'385
Encadremept et overhegd (médecin cad 14 265525
chef de service, secrétariat, etc.)
Autres charges (matériel, équipement
médical, entreiten véhicule, frais de 60'000
fonctionnement)
Total des charges d'exploitation 1'818'910
.I. Recettes estimées -680'000
./. Subvention DGS 2021 -1'041'149
Deficit provisoire a combler 97'761

Investissements > CHF 10'000.-

Tout renouvellement de matériel dont le co(t unitaire exceéde CHF 10'000.- doit faire I'objet d'un accord
préalabledelaDGS.Unedemande écrite devra étre envoyée ac
d’”un rempl acement, chaque demande devra étre ac
preuve de | a date d’acquisiUnieorfodses I abjgei satir
factures devra étre transmise a la DGS pour intégrer le montant a la formule de correction (FDC).

Livrables : Compte définitifs 2021 Délai : 31.03.2022
Budget prévisionnel 2022 Délai : 30.04.2021
LaDGSse réserve par ailleurs le droit de demande
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7. PIG soumises a correction

Les financements d e

| * anlistésxi€l eSsous, sont susceptibles d’

réaliséeenfind’ année

TSP 103 :

TSP 125
TSP 219:
TSP 373:
TSP 397 :
TSP 404 :
TSP 409 :
TSP 412 :
TSP 414 :
TSP 415 :
TSP 429 :
TSP 437 :
Nouveau :
Nouveau :
:Lits de pédopsyRl@Gimplitite)i e a | HEL
: Banque du lait

Nouveau
Nouveau

Unité cantonale de supervision scientifique du programme Hygiene, Prévention et controle de
l'infection (HPCI)
Equipe de soins palliatifs pédiatriques (complément obtenu en 2021)
Projet MSU
E-Health
UPCOT
Postes DGS - CHUV
Implantation InterRAl
Maison de naissance
ORCA
Présidence des colléges cantonaux de médecins spécialistes (CHUV)
Diabéte gestationnel — PcD (complément obtenu en 2021)
Bureau du promoteur
Cellule orientation ambulatoire pédopsy
Engagement d-Ueutiste a 68% GMDOLEL n

31/55



Annexe 5

Prestations doilmven&gre‘atnueg ®n ®r a |

Ckdessous figure |l a |iste des prestations d’'intérét général (P11 G) du CHUV.
Cette |liste a été développée sur |l a base d’ un ianuwgemetnaiéree ad epsaracitri viet €0 0r7e ceenn & ensc ta w nC Hileg\
2007, |l e CHUV était financé par une enveloppe gl obal e et sobjetsspécifiques. d énirésuttesun déoatage & brigiees» de f i r

entre les financements spécifiqguement octroyés a une PIG par la DGS, intitulés « PIG avant attribution » dans le tableau ci-dessous, et le financement nécessaire a la couverture des

codts de cette PIG, intitulés « PIG explicites » dans le tableau. Ce décalage est intitulé « Attribution CHUV » dans le tableau. A not er qu’' a ce décal age initial
des colts effectifs annuels de ces prestations.
Des 2022, la DGS, en partenariat étroitavecl * ét abl i ssement, développe et met en place de mani ére progre
le suivi des PIG. Les critéres de sélection des PIG, de méme que les conditions de révision du cahier des charges seront précisées.
Codts 2020 Détail du financement 2021 Financement CP 2021
N° . . Charges . . I
Libellé . Subvention| Subvention| PIG avant | Attribution - L
TSP (codts Revenus totale Etat hors DGI _ attribution PIG* PIG explicite PIG implicite
complets)
1. Prestation TSP 99'865'740] 34'365'704f 65500036 9'534'020|  30'313'993| 27'225'614 57'539'607| -
5|Swiss Teratogen Information Service (STIS) 262'287| 8850 253437 - - 253'437 253'437| -
11)Garde des Médecins de ville sur le site de I'HEL 440'549 165'128] 275'421] - - 275'421] 275'421] -
16|Alcoologie - Suivi social dans le but de récupérer le permis de conduire 941'309 - 941'309 - 210'000] 731'309) 941'309 -
25|Préparation psychologique préopératoire des enfants & domicile (PAD) 111'378, - 111'378] - 141'523] -30'145 111'378, -
27|CAN-TEAM - prévention et détection de la maltraitance envers les enfants 1'332'770Q - 1'332'770) - 960'496 372274 1'332'770Q -
33|Jardin d'enfant visiteurs (Halte jeux "La Récré" et nurserie "Mosaique I1") 93'050] - 93'050)] 84'103] - 8'947| 8'947 -
65/Santé sexuelle et reproductive - Planning Familial 707'822) 106386 601'436] - 320'000] 281'436| 601'436] -
66/|Permanence téléphonique pour la salle d'accouchement 65'159 - 65'159) - - 65'159) 65'159 -
67|Conseils périnataux a but de prévention 318750 - 318750 - - 318'750) 318750 -
71{Registre Vaudois des Anomalies Congénitales (RVAC) - EUROCAT - VD 50'378 - 50'378} - - 50'378] 50'378 -
75(Cours de préparation a la naissance et a la parentalité - politique d'accessibilité tarifaire 273038, 54'050 218'988 - 58'000 160'988] 218'988, -
77|Consultation spécialisée pour les femmes enceintes toxico-dépendantes 243'113] 16'045 227'068] - 100'000] 127'068} 227'068| -
84|Espace éducatif et Halte garderie du site de I'Hopital de I'Enfance 50'127 - 50'127} - - 50'127| 50'127 -
89|Prévention et gestion de la violence envers les collaborateurs et les patients 4'317'179 - 4'317'179 - - 4'317'179 4'317'179 -
91|Urgences préhospitaliéres - Activités de coordination et d'organisation pour le SMUR 1'834'600 589'350) 1'245'250) - 1'041'149 204101 1'245'250 -
92|Urgences préhospitalieres - Activités de coordination et d'organisation en lien avec la Rega 980'839 550'000) 430'839 - 521'000] -90'161 430'839 -
101fGestion des antidotes 32'493 - 32'493 - - 32'493 32'493 -
104|Dispositif cantonal de médecine d'urgence et catastrophe 156'278] - 156'278] - 145'000 11'278 156'278] -
114Protection de la population en cas de catastrophe - plan sanitaire ORCA 456'161] - 456'16] - 575'570] -119'409 456'161] -
125Equipe de soins palliatifs pédiatriques et soins 814'408] - 814'408] - 864'832) 81'761] 946'593] -
141{Examen médical pour tous les motifs de présomption d'inaptitude a la conduite 1'298'696 1'279'859 18'837] - - 18'837] 18'837| -
142/Unité de médecine des violences (UMV) 1'410217| - 1'410'217] 439'900 594'958| 375'359 970'317| -
152 Service social du CHUV - prestations pour les patients ambulatoires somatiques 650'533] 80'000 570'533] - - 570'533] 570'533] -
157/Gynécologie de l'adolescence - UMSA 194'777| 159'316| 35'461 - - 35'461 35'461 -
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Codts 2020 Détail du financement 2021 Financement CP 2021
TNSP Libellé i:sé?:s Revenus Subvention| Subvention| PIG avant | Attribution PIG explicite PIG implicite
totale Etat hors DG{ attribution PIG*
complets)

1. Prestation TSP 99'865'740]  34'365'704]  65'500'036 9'534'020|  30'313'993  27'225'614 57'539'607] -
158 Groupe prévention et de protection mére-enfant 174'878| - 174'878] - - 174'878] 174'878] -
162/Conseillere en génétique 535'098] 996 534'102] - - 534'102 534'102] -
168 Consultations ambulatoires non facturables (HIV) du Service des maladies infectieuses 207'526 25'911 181'615 - - 181'615 181'615] -
171fCentre d'ergosociothérapie - Les Ateliers de I'Unité de Réhabilitation 2'804'289 2'216'409 587'880) - - 587'880) 587'880] -
172/Equipes mobiles jeune adulte de psychiatrie et AIMA 5'265'523] 1'831'152 3'434'371] 85'500 2'195'900 1'152'971 3'348'871 -
174 Service de médecine et de psychiatrie pénitentiaire (SMPP) 12'542'453 4'311'866| 8230587 5'815'052 60'000 2'415'535 2'475'535 -
175Programme addictologie des trois secteurs 6'033'519 3'433'233] 2'600'286 - 2'003'460 596'826 2'600'286 -
176/Centre thérapeutique de jour pour adolescents (CTJA) 1'607'692 511'605| 1'096'087] - 247°000] 849'087| 1'096'087| -
184Services de traduction 887'065 - 887'065] - - 887065 887'065 -
187/Programme DEPART 1'595'202 29473 1'565'729 - 1'312'000] 253729 1'565'729 -
190 Assistantes sociales en psychiatrie - prestations non facturables pour les patients ambulatoires 2'343'599 618'485] 1'725'114] - - 1725114 1'725'114 -
195Colloque interruption de grossesse (IG/LISI) 97'239 - 97'239) - - 97'239) 97'239 -
197/Centre Thérapeutique de jour pour enfants (CTJE) 658'183] 9'783 648'400] 507'306) - 141'094} 141'094] -
198 Psychiatrie de liaison somatique externe 1'374'025 515'217| 858'808] - 727'000] 131'808] 858'808| -
205Prévention et traitement du jeu excessif 666'876) 107'819 559'057] - 730'000] -170'943 559'057| -
209 Division interdisciplinaire de santé des adolescents - DISA 143'349 - 143349 - 7'500 135'849 143'349 -
211Financement spécifique pour les populations vulnérables - Charges de gestion et de coordination 1'414'158 - 1'414'158 - 420'000 994'158| 1'414'158 -
212|Détection et traitement précoce des premiers épisodes psychotiques 638'641] 288'000] 350'64] - 400'000 -49'359 350'641] -
217/Commission Humanitaire (CoHu) 51'631, - 51'631 - - 51'631 51'631, -
218 Médecin cadre répondant 144 134'184] - 134'184} - - - - -
220 Prestations informatiques et technigues Central 144 108'713] - 108713 - 128'000 -19'287 108'713] -
223 Equipe de soutien aux institutions 170'344] - 170'344} - 200'000] -29'656 170'344] -
225 Liaisons EMS psychiatriques et psychogériatriques et SUPAA 3'142'907| 1'631'910 1'510'997] - 1'533'900] -22'903 1'510'997| -
234Data manager CTO (transplantations) 168706 - 168706} - 100000 68706 168706 -
235Equipe de liaison et de mobilité en addictologie (ELMA) 572'396 225'472] 346'924] - 461'500 -114'57§ 346'924 -
23¢/Centre vaudois anorexie et boulimie (ABC) 2'890'461 1'311'690 1578771 - 1'537'500] 41271 1578771 -
238 Centre de la mémoire (CLM) 2'208'022 633262 1'574'760) - 904'290] 670'470) 1'574'760 -
239 Neuroréhabilitation ambulatoire (projet SUN) 1'169'048 265'885] 903163 - 1'150'000] -246'837] 903'163] -
240 Centre de consultations "les Boréales " (maltraitance intrafamilliale) 2'982'583 1'410'127| 1'572'456 430'000 1'225'300] -82'844 1'142'456 -
241fSoutien aux aidants naturels 328'534] - 328'534] 296'469 - 32'065 32065 -
249 DIAfit - Programme cantonal de réadaptation diabéte 13'592 - 13'592 - 13'500 92 13'592 -
251fUnité psychiatrie et migrants 527'234] 105721 421'513 - 437'500 -15'987 421'513 -
255Unité de médecins forensique 3688570 2'979'140 709'430) - - 709'430) 709'430] -
259 Consultation de diétothérapie oncologique préventive 68'629 11'000 57'629) - 90'000 -32'371] 57'629 -
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Codts 2020 Détail du financement 2021 Financement CP 2021
N° . . Charges . . A
Libellé . Subvention| Subvention| PIG avant | Attribution . L
TSP (codts Revenus totale Etat hors DGI _ attribution PIG* PIG explicite PIG implicite
complets)
260 Consultation psycho-oncologique 121'963] - 121'963} - 90'000 31'963] 121'963] -
261/PSM - Consultation spécialisée de neuropsychiatrie 151'569 35'330] 116239 - 100'000] 16'239 116239 -
262PSM - Renforcement urgences psychiatriques 490428 - 490'428] - 388'800] 101'628] 490428 -
263 PSM - Pédospychiatrie ambulatoire Nord 104'126 - 104'126) - 86'400] 17'726 104'126 -
353 Infirmiere en Diabétologie HEL 208190 34'499 173'6914 - 100'000 73691 173691 -
357|Dispositif cantonal de gestion des projets en santé mentale 364'232] - 364232 - 115'000] 249232 364'232] -
358 Hospitalisation Mere-Bébé 108'382] - 108'382 - 72'000 36'382) 108'382] -
363 Réseau soutien et orientation vers le travail (RESSORT) 1'592'833] 615'330) 977'503] 438'700] 456'000 82'803] 538'803] -
369 Démarrage nouvelles unités CPSY 655'005] 105'970] 549'035) - 104'000 445035 549'035 -
371 Cellule psychologique vaudoise (CPV) 86'812] - 86'812] - 77'578] 9234 86'812] -
374 Participation DGS a la prise charge obésité 385'575 - 385'575) - 371'000] 14'575| 385'575 -
376 CaMarchePed 554764 315'497| 239267 - 589'908| -350'641] 239267 -
377|Case manager filiére psy (mesures pénales) 200'464] 44'906 155'558] - 208'511] -52'953 155'658] -
379Prise en charge des patients avec pneumopathies interstitielles et maladies pulmonaires rares 804'519 310'840) 493'679 - 202'272] 291'407| 493'679 -
384|Coordinatrice PLDO (plan de don d'organe) 136'093] - 136'093} - 80'000 56'093] 136'093] -
390 Hypnose 216'931] - 216'931 - - 216'93] 216'931] -
392/ Accompagnement 1/1 de patients hospitalisés 2'591'402 136'150] 2'455'252 - 202'289 2'252'963 2'455'252 -
394 Dispositif urgences pédopsychiatriques 146'312] - 146'312) - 115'000] 31'312] 146'312] -
397|Mesures du collége de pédiatrie (UPCOT) 108'809 - 108'809 - 204'467| -95'658 108'809 -
398 Infirmiére de liaison VIH 82'536 11'687 70'849) - 75'000 -4'151 70'849 -
399 Infirmiére de transition age adulte patient diabéete de I'AVD au CHUV 88'979 10'943 78'036 - 74'000 4'036 78'036) -
401 Consultation ambulatoire gériatrique (GERIACOM) 559'170] 157'273] 401'897 - 323'250] 78'647| 401'897| -
403 Prestations logopédie/psychomotricité 373229 - 373229 - 250'000] 123229 373229 -
407|Gouvernance cantonale de pédiatrie 53'823 - 53'823} - - 53'823] 53'823 -
413 Centre Cantonal Autisme (CCA) 7'048'813] 1'900'758 5'148'055 1'236'990) 1'611'800 2'299'265 3'911'065] -
415Présidence des colléges cantonaux de médecins spécialistes (CHUV) 22'793 - 22'793] - 20'000 2'793] 22'793 -
419 Programme de prescription et de dispense diacétylmorphine (DAM) 958'675) 552'366) 406'309 - 200'000] 206'309 406'309 -
420 L'Antenne (Sid'Action) 189'358] - 189'358] - 91'330] 138'028] 229'358] -
421|StartdNeo 20'055] - 20'055} - 15'000 5'055] 20'055] -
426/ Activité physique enfants (APA) 11'939 - 11'939 - 15'000 -3'061 11'939 -
427|Plan pénurie 444203 - 444'203] - 400'000 44'203) 444203 -
429 Diabéte gestationnel - PcD 122'660) - 122'660) - 196'590 68'660) 265250 -
430 Néphropathie diabétique 257'348 55'425 201'923 - 130'000 71'923 201'923 -
431fCentre de médecine dentaire et orale (CMDO) 5'015'154] 4'418'744] 596'410] - 195'000] 401'410] 596'410] -
432Psychopharmacologie 251'995] - 251'995) - 210'000] 41'995) 251'995] -
433 Fonds de développement pour les JOJ 2020 110'323] - 110'323] - - 110'323 110'323] -
434 Dialyses pour des patients prisonniers 50'627, - 50'627} - - 50'627| 50'627| -
4359/ 'wa[ K{ILC¢ Y LINISYFINAIG | &#SO hal/kbtdziaNAalGA2y RRPSELHBR (0 S NIk 5 { t5693 - 100'000) -44'407] 55'593) -
438Mineurs non accompagnés (MNA) 413238 176'846| 236'392] 200'000 - 36'392] 36'392 -
439 Consultation Tuberculose 412'080] - 412'080] - 78'000 334'080) 412'080] -
440 Mesure du college de pédiatrie 93'960 - 93'960) - 65'920 28'040) 93'960 -
new|Cellule orientation amb pédopsy - - - - 500'000] - 500000, -
new|Médecin-dentiste CMDO/PEL - - - - 143'000 - 143'000] -
new|Banque du lait - - - - 640'000] - 640'000] -
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Colts 2020 Détail du financement 2021 Financement CP 2021
TNSP Libellé c(:zsl;?ss Revenus Subvention| Subvention PIG a\_/ant Attribution PIG explicite PIG implicite
complets) totale Etat hors DG{ attribution PIG*

2. Prestations formation 107'447'648  1'852'377| 105'595'271 - 41'666'201]  8'780'605) 50'446'806 55'140'657]
199Formation et encadrement des stagiaires HES/nort HES 9'167'082 1'753'633 7'413'449 - 6'900'600| 512'849 7'413'449 -
214Formation professionnelle des médecins assistants 41'870'944 - 41'870'944 - 33'730'463 8'140'481] 41'870'944) -
244 Formation postdipléme et continue des médecins 55'140'657 - 55'140'657 - - - - 55'140'657
405 Assistanat au cabinet du pédiatre 641'431 98'744 542'687] - 471'000] 41'087 512'087| -
416/SEPRE/BSI 439'346 - 439'346 - 491'245 -51'899 439'346 -
422Formation des pharmaciens assistants - Reléve des pharmaciens hospitaliers 61'680 - 61'680) - 50'100 11'580 61'680 -
429Res-For-Ped 126'507} - 126'507] - - 126'507] 126'507| -

new|Formation GER - - - - 22'793 - 22'793 -

3. Autres prestations non TSP 38'348'209 -444'381[  38'792'590 - 8'884'355[ 29'035'345 37'919'70( -

20|Prise en charge de patients humanitaires en pédiatrie 3'155'311  -1'044'689 4'200'000 - 4'700'000) - 4'700'000)
103 Postes DGS - Unité cantonale de supervision scientifique du programme Hygiéne, Prévention et contrdle de | 1'730'659 110'408] 1'620'25] - 1'541'733 - 1'541'733 -
156 Hébergements sociaux 1'307'906 489'900] 818'006} - - 818'006 818'006 -
185Attentes de placement 28'246'563 - 28'246'563 - - 28'246'563 28'246'563 -
219Postes DGS - Projet MSU 159'063] - 159'063 - 159'365} - 159'365] -
373Postes DGS : E-Hedlth 404'648 - 404'648 - 469'116) - 469'116 -
404Postes DGS 2'332'570| - 2'332'570 - 813'453 - 813453 -
409Postes DGS - Implantation InterRAI 160'057] - 160'057 - 150766 - 150'766 -
414Postes DGS - ORCA 634'656 - 634'656 - 613'922) - 613'922 -
436/ Application Urgence Vadd 54'936 - 54'936) - 46'000| 8'936 54'936 -
437Bureau du promotetfr 161'839 - 161'839 - 390'000] -38'161] 351'839 -
4. Subventions externes 5'968'964] - 5'968'964 - 3'023'297 2'967'355 5'990'652 -
21{Association Intervalle - hébergement des familles d'enfants hospitalisés 256'466| - 256'466) - - 256'466] 256'466) -
227|Subvention TSP et FP aux établissements affiliés 2'224'412] - 2'224'412 - - 2'224'412) 2'224'412] -
227Formation et encadrement des stagiaires HES/non HES (HOJG) 247'560) - 247'560) - 228300 19'260 247'560) -
227|Formation professionnelle des médecins assistants (HOJG) 896'640] - 896'640) - 896'640] 21'688 918'328, -
252/ Subvention fondation du Levant (UDD) 300'000] - 300'000) - 300'000] - 300'000] -
257/Subvention & Appartenances pour la Consultation Psychothérapeutique pour Migrants (CPM) 1'477'568 - 1'477'568 - 1'448'357| 29'211] 1'477'568 -
412 Association des maisons de naissance 164'836] - 164'836 - 150'000) 14'836 164'836 -
423 FEDEVACO 286'773] - 286'773 - - 286'773] 286'773 -
424 MSF 114709 - 114'709 - - 114709 114'709] -
5. PIG implicite solde 70'285'444
TOTAL 251'630'560 __35'773'700| _215'856'86( 9'534'020( __83'887'846| __68'008'919 151'896'765 125'426'101

35/55



Annexe 6
Variation des PIG
1. PIG explicite

Taches de santé publique

Prestations "tadches de santé publique" (TSP) au contrat de prestations définitif 2020 50'007'622
Modifications des attributions CHUV selon actualisation des codts analytiques* 5949210
Facteurs de variations impliquant une éwolution du financement de I'Etat : 1'682'775
e Cellule orientation ambulatoire pédopsy 500'000
e TSP 415: Rémunération pour | a présidence de coll eges de -20O@Ee
e TSP 4209: Diabete et grossesse 142'590
e TSP 125: Soins palliatifs pédiatriques 132'185
e TSP 420: Consul t. mal adi es infectieuses (CMI) 40'000
e TSP 174: Consultation infirmiéere d entrée (SMPP) 60'000
e TSP 218: Transfert FUS Médecin répondant -105'000
. TSP 435: CURML/ SHI FT 50'000
e Engagement d'un-e médecin-dentiste a 60% CMDO/ PEL 143'000
e Banque du | ai't 640'000
Prestations "taches de santé publique" (TSP) au contrat de prestations définitif 2021 57'539'607

Prestations de formation

Prestations de formation au contrat de prestations définitif 2020 54'342'988
Modifications des attributions CHUV selon actualisation des co(ts analytiques* -4'757'626
Facteurs de variations impliquant une éwolution du financement de I'Etat : 861'444
e TSP 214: Formati on médicale post-graduée CHUV é vol86%25lc
e TSP 405: Assi stanat au cabinet du pédiatre -30'600
. Formation | ong séjour gériatrique 22'793
Prestations de formation au contrat de prestations définitif 2021 50'446'806

Prestations non TSP

Prestations non TSP au contrat de prestations déifinitif 2020 37'461'355
Transferts internes de rubriques* 500000
Madifications des attributions CHUV selon actualisation des codts analytiques* 1'444'345
Facteurs de variations impliquant une éwolution du financement de I'Etat : -1'486'000

. TSP 437: Bureau du promoteur 190'000

. TSP 404: Postes DGS -1'676'000
Prestations non TSP au contrat de prestations définitif 2021 37'919'700

Subventions externes

Prestations subventions externes au contrat de prestations définitif 2020 5'901'584
Modifications des attributions CHUV selon actualisation des codts analytiques* 67'380
Facteurs de variations impliquant une éwlution du financement de I'Etat : 21'688

e TSP 227: Formati on professionnelle des médecins as s21688
Prestations subventions externes au contrat de prestations définitif 2021 5'990'652
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2. PIG implicite

PIG implicite au contrat de prestations définitif 2020 127'240'209
Transfert interne de rubrique* -500'000
Modifications des attributions CHUV selon actualisation des codts analytiques* -2'703'308
Facteurs de variations impliquant une éwlution du financement de I'Etat : 1'389'200
e Consommabl es | ST 50'000
e Coordinateurs projets architecturaux -162'000
e Médecin cadre répondant 144: transfert FUS -104'400
e Médecin cadre répondant 144: transfert FUS -44'400
e Lits de pédopsychiatrie a | "'"HEL 1'560'000
e Podol ogi e 90'000
PIG implicite au contrat de prestations définitif 2021 125'426'101
3. PIG investissement
PIG investissement au contrat de prestations définitif 2020 -8'845'300
Facteurs de variations impliquant une éwolution du financement de I'Etat : 5'500'000
. Croissance du besoin de financement des invest i ss e nmboo0M®
PIG investissement au contrat de prestations définitif 2021 -3'345'300

* Transferts entre rubriques de financement, neutres pour le CHUV et la DGS
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Annexe 7

Liste des subventions attribuées par le CHUV selon article 9a LHC

Art 9a LHC:

1.

Le CHUV peut octroyer une subvention a titre d'indemnité ou d'aide financiere, sous forme
de prestations pécuniaires ou d'avantages économiques, a des acteurs du domaine de la
santé au titre de la délégation de certaines de ses activités de soins, de recherche et
d'enseignement, ainsi que pour assurer la réalisation ou la promotion d'activités de santé
publique dans le canton. La liste exhaustive de ces subventions figure dans le contrat de
prestations.

En principe, la subvention est octroyée pour 5 ans au maximum, par convention spécifique
ou décision du CHUV, qui en arréte le montant sur la base du budget détaillé de I'activité du
bénéficiaire. Elle peut faire I'objet d'un renouvellement moyennant réexamen du dossier.

La convention spécifique ou la décision fixe notamment les buts de l'octroi de la subvention,
les activités pour lesquelles elle doit étre employée ainsi que les charges et conditions
auxquelles elle est subordonnée.

Le CHUV effectue la procédure de suivi et de contrble des subventions de fagon annuelle. Il
s'assure que la subvention est utilisée de fagon conforme & son affectation et que I'organisme
subventionné respecte les modalités de la convention spécifique ou de la décision. A cet
effet, il examine les comptes annuels ainsi que le rapport d'activités.

Au surplus, les dispositions de la loi du 22 février 2005 sur les subventions s'appliquent.

A. Inventaire des subventions versées aux tiers - loyers gratuits :

Nom ou raison sociale du bénéficiaire Dltljgiter;e Montant 2020 |[Base légale
Fondation Sentinelles pluriannuelle 113'840.00 [Art 1 LHC
Groupe Romand d'Accueil et d'Action Psychiatriqgue (GRAAP) [pluriannuelle 5'400.00 |Art 1 LHC
Ligue vaudoise contre le cancer (LVC) pluriannuelle 18'620.00 |Art 1 LHC
Organisation suisse des patients pluriannuelle 5264.00 |Art 1 LHC
Pro Infirmis pluriannuelle 22'760.00 [Art 1 LHC

165'884.00
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B. Inventaire des subventions versées aux tiers - prestations pécuniaires CHUV :

Nom ou raison sociale du bénéficiaire Dllf(;ifr:ie Montants 2020 |Base légale
Art. 6
LPFES,
Hopital Ophtalmique Annuelle 8'081'644|Art 1 LHC,
décrets du
GC
Hopital de I'enfance Annuelle 3'330'632|LPFES
Réseau Santé Région Lausanne Pluri-annuelle 307775(Art 1 LHC
Association Intervalle Pluri-annuelle 220'000]Art 1 LHC
g . . . Nouwvel art
Fédération vaudoise de coopération Annuelle 250'000 294 LSP
MSF Suisse Annuelle 100'000
Appartenances Pluri-annuelle 1'477'568 ﬁ‘: Cl al.3
Fondation du Levant / DD Pluri-annuelle 300'000({Art 1 LHC
Fondation du centre pluridisciplinaire d'oncologie (CePO) Pluri-annuelle 250'000|Art 1 LHC
Fondation CHUV Annuelle 314'172|Art 1 LHC
14'631'791
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Annexe 8

Financement définitif

LIBERTE
E

Hvald

2020

Direction générale
de la santé

Batiment administratif
de la Pontaise

Av. des Casernes 2
1014 Lausanne

CHuUv

Monsieur Philippe Eckert
Directeur général

Rue du Bugnon 21

1011 Lausanne

Direction finances et affaires juridiques (DFAJ)

Ref. :SUic

Lausanne, 12 mai 2021

Confirmation du financement de I’activité 2020 (Formule de correction)

Monsieur le Directeur général,

Dans le cadre de la correction du financement 2020 et suite & I'envoi de la formule de
correction par la DFAJ, nous vous confirmons dans ce courrier un montant en faveur du

groupe CHUV de CHF 61'227'758.-, détaillé comme suit :

) CHUV HOJG Total
[Surplus activité standard 51'927 51'9217
[Corrections spéciales habituelles : voir tableau de I 1 4'265'250]  40'048]  4'306'198
Corrections spéciales COVID19 : 89'420'567| 3'607'358] 93'027°926
Budget activité stationnaire garanti LAMal et Al VD selon modéle de financement* 23'726'505) 0] 23'726'505
Activité non réalisée par rapport & N-1 sur les cas Hors canton LAMal et Al e o z

(tarif & 100%) 11'783'598 926'319( 12'709'917
E;r;Tzel:)em a la prestation de l'activité relatif & des patients COVID LAMal et' Al VD 23'046'767 ol 23048767
Financement & la prestation de l'activité relatif 4 des patients COVID LAMal et AIVD o
(pert essursurs) 18'917'870 0| 18'917'870
Colit renforts RH 1'773224|  619'140| 2'392'364,
Surco(it des aménagements / équipements 3'952'040 157'594)  4'109'634
Décompte centre de test COVID 353719 0| 353'719
Surcoit matériel de protection et gel hydroalcooligue 5'866'844|  169'232|  6'036'076
Autre subvention COVID 0] 1'735'073| 1735073
Ecrétage

[T otal corrections spéciales 93'685'817] 3'700°234] 097'386'051
Montants déja versés : 36'158'293] 0| 36'158'293]
Budget activité stationnaire garanti LAMal et Al VD selon modéle de financement 23726'505] 0] 23726'505
Cas COVID 1er semestre 2020 (100%) 12‘431'7881 0] 12'431'788]
[Total net versé fin avril 2021 57'568'473] 3'659'286] 61'227'758]

* pas de correction des allocations a la baisse selon 'activité réalisee 2020 hors cas COVID

Direction générale de la santé — Département de la santé et de l'action sodiale
www.vd.ch/dgs—T + 4121 31642 00 - info.santepubllque@yd.¢
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I Direction générale de la santé 2

|

Ce montant vous sera versé par la CEESV d'ici fin du mois d'avril 2021. Ainsi, le
financement total pour 2020 s'éléve & CHF 946'035'526.-, dont CHF 662'275'296.- pour la
part Etat et 283'706'230 pour la part Assureurs. Ce financement inclut un effort
exceptionnel de la part du canton de Vaud de CHF 74'110°'055.- , dont CHF 70'502'697 -
pour le CHUV et CHF 3'607'358 pour 'HOJG, en lien avec la crise sanitaire Covid-19
(éléments surlignés en bleu dans le tableau).

Dans l'intervalle, nous vous présentons, Monsieur le Directeur général, nos salutations les

meilleures.

Chantal Grandchamp \ Sandra Lack
Directrice finances et affaires juridiques ~ Responsable financement

Annexe
« Tableau 1 : Correction concernant PIG, autres corrections spéciales et activités antérieures

¢ Formule de correction de l'activité d’hospitalisation 2020

Copie
s Monsieur Olivier Peters, Directeur administratif & financier

Dirsction générale de Ia santé — Département de la santé et de Faction sociale
www.vd.chissp—T + 41 21 316 42 00— F + 41 21 316 42 78 — info santepublique@vd.ch
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Annexe 9

Récapitulatif des livrables

attendus par le CHUV

Type Base légale Thématique Périmétre Livrables Fréquence Délais
_‘g CPP 3.2.10 Statistique médicale CHUV+HOJG Données 2021 de la statistique médicale Annuelle 28.02.2022
3 CPP 3.2.10 Statistique administrative CHUV+HOJG Données 2021 de la statistique administrative Annuelle 31.03.2022

RLHC art.35 Budgétisation CHuUV Budget par unité de gestion Annuelle 15.01.2021
Budgétisation CHUV Budget provisoire des investissements Annuelle 30.04.2021
RLHC art.34 al.2 Résultats comptables CHUV Comptes trimestre 1 Annuelle 31.05.2021
RLHC art.34 al.2 Résultats comptables CHUV Comptes semestre 1 Annuelle 31.08.2021
RLHC art.34 al.2 Résultats comptables CHUV Comptes trimestre 3 Annuelle 31.11.2021
RLHC art.34 al.2 Résultats comptables CHUV+HOJG Rapport financier du Groupe CHUV Annuelle 30.04.2022
Résultats comptables CHUV Produits et charges effectifs d'investissements Annuelle 30.04.2022
Résultats comptables CHUV+HOJG Reporting annuel Annuelle 30.06.2022
E CPP 3.2.7 Résultats analytiques CHUV+HOJG Données économiques 2021 des cofts par cas Annuelle 31.05.2022
§ CPP 3.2.7 Résultats analytiques CHUV+HOJG Données analytiques Itar-K 2021 Annuelle 31.05.2022
-§ CPP 3.2.7 Résultats analytiques CHUV+HOJG Tableaux de la comptabilité analytique Annuelle 31.05.2022
Correction du budget d'hospitalisation CHUV+HOJG Formulaire de correction semestre 1 Annuelle 30.09.2021
Correction du budget d’hospitalisation CHUV+HOJG Formulaire de correction annuel Annuelle 15.03.2022
Correction du budget d’hospitalisation CHUV Rapport sur les exercices antérieurs Annuelle 15.03.2022
Audit externe CHUV+HOJG Rapport de l'organe de révision Annuelle 30.06.2022
Audit externe CHUV+HOJG Rapport de révision du codage 2020 Annuelle 15.03.2022
Résultats globaux CHUV+HOJG Rapport annuel de I'hépital Annuelle 30.06.2022
CPP 328 Activité ambulatoire CHUV+HOJG :%‘i’;’l‘iie;nd:e"facéi“i’\ififéf“;‘gg'f:s:ifSeér:i‘:fi’f‘;rr;Z‘,‘;ﬁaires Annuelle 31.05.2022
CPP 3.29 Investissement et pérennité de I'exploitation CHUV+HOJG ;ag:zi;:: suivi financier des Investissements en cours Annuelle 30.06.2022
CPP3.2.1 Plan de mesures ANQ CHUV+HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022
CPP3.2.2 Qualité des prestations et gouvernance CHUV+HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022
o
g CPP3.23 Indicateurs HPCI CHUV+HOJG Rapport avec tableaux des indicateurs et commentaires |Annuelle 31.05.2022
CPP 3.24 Sécurité au bloc opératoire CHUV+HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022
CPP 3.2.6 Présence des médecins dans les hopitaux CHUV+HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022
CPA_20 Annexe 4 Formation post-graduée des médecins CHUV+HOJG Relevé annuel des médecins en formation Décompte 15.02.2022
CPP 3.2.11 Apprentissages/Stages professions soignantes CHUV+HOJG Formulaire pour décompte Décompte 28.02.2022
& |CPA_20 Annexe 4 SEPRE/BSI en formation continue CHUV+HOJG Formulaire pour décompte Décompte 28.02.2022
®
L% CPA_20 Annexe 4 Formation post-graduée au cabinet du pédiatre CHUV Décompte semestriel Décompte 31.08.2021
CPA_20 Annexe 4 Formation post-graduée au cabinet du pédiatre CHUV SR:E: ggg?j?;i:aén';ﬁ\f;mme annuel, extrait des Décompte 28.02.2022
CPA_20 Annexe 4 Reléve des pharmaciens hospitaliers CHUV Relevé annuel des pharmaciens en formation Décompte 28.02.2022

é)- CPP4.1.1 Collectivités locales et promotion de la santé CHUV+ HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022

S

; ‘% CPP 431 Respect des droits et valeurs CHUV+ HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022

< g

% 8 |cPPa72 Dispositif qualité au sein de I'établissement CHUV+ HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022

§ CPP 48.1 Conditions cadres : Apprentissages tout métier CHUV+ HOJG Formulaire et canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022

CPP 3.1.1/ CPA Conditions spécifiques au type de mandat octroyé |CHUV+HOJG Selon canevas du rapport d'auto-évaluation Auto-Evaluation 2021 30.06.2022
Egalité salariale entre les femmes et les hommes |CHUV+HOJG ES;iT::l;li;edZ: Isau(b:\;)e:?;szion de controle des marchés Annuelle/ Spécifique 30.06.2022

REFORMER CHUV Décompte Annuelle/ Spécifique 30.06.2022

o Maison de naissance CHUV :'\)/é(:aetilgncri;mmission de suivi stratégique et Annuelle/ Spécifique 30.04.2022
% CPA_20 Annexe 9 SMUR CHUV Budget prévisionnel 2022 Annuelle/ Spécifique 30.04.2021
SMUR CHUV Compte définitif 2021 Annuelle/ Spécifique 31.03.2022

e s syl pnt | nmetr s | 31122001

- Annuaire statistique Groupe CHUV Annuaire statistiques 2021 Annuelle/ Spécifique 30.04.2022
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Message du Directeur général

D®cl aration de fiabilit® de | 6®t abl i ssement

En ma qualité de , ] al | a r es p o riabdith de$ dohnées dohtenses dansece ragpart
d ' a-évalaation ainsi que celle des contrbles afférents.

Le rappo-evadtauiton 2021 du contrat de prestatidécmnts pl ur

fidelement |l es activités, | es emeéntekpréseate depdornées éxacteges 1 é s u
fiables.

Je déclare que | es données et résul t aévatatianpamsiqueles dans
controles afférents, sont fiables et correspondent a |

Directeur général
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Introduction

Conformément aux dispositions du contrat de prestations pluriannuel (CPP), notre établissement doit élaborer

annuel |l ement uvaluaiiqn dwQOPP et i femeaitre au Département en charge de la santé pour

Il e 30 juin de |’ amevéee sui vant cell e sous

Ce document, qui a été transmis au Département le , a pour but d’'évaluer dan
engagements de notre établissement ont été remplis. En effet, en contrepartie des ressources financieres qui

lui ont été allouées — sous conditions de résultats —par | ' Et at , notre établissemen
| "atteinte des objectifs qui lui ont été fixés.

L' él aboration deévcad uradp poyéessurbisdudagep/ias de r-avplgpaions d’ au
congcu ©par |l e Département . Ce dernier prendra prochairt
évaluation. Notre établissement sera consulté.

L e r ap p o-évaluatibh aaétététabli en cohérence avec le CPP et le contrat de prestations annuel (CPA).

Les résulta@&tvaldatli oautomt été présentés aux coll aborate
|l ors d’une séance interne, qui a eu I|lieu Ile
Le masculin est utilisé sans discrimination, dans 1|l e s

46/55



1. Evaluation de la conformité aux conditions a respecter pour figurer sur la
liste LAMal

Les conditions générales et spécifiques a respecter pour figurer sur la liste LAMal sont ancrées dans le
document intitulé « Admission sur la liste LAMal 2012 — Cadre de référence », daté du 24 mars 2011.

Lesous-c hapitre 1.1 c onc e onfoenitd aueconditionsaspédifiqgues dd eadré de référence.

Lesouss<c hapitre 1.2 est consacré a | ' egénemalesnelativesadpatype(®)nf or mi
de mandat octroyé.

1.1 Conformité aux conditions spécifiques

L’ exi gernecnepldier des conditions spécifiques minimales ne
incluse dans | e mandat. I'l s’ agit des conditions minim
de la ou des missions développées.

L' ét abl i acitsempliecaniulativement les conditions spécifiques relatives a chaque mandat octroyé.

[] mandat régional de base, sur le site de :

[] mandat partiel de base, sur le site de :

[] mandat spécialisé limité dans le temps, sur le site de :

[] mandat universitaire, sur le site de :

[] mandat centre de traitement et de réadaptation (CTR), sur le site de :

Quest i orévallidtienut o
Y a-t-il des changements relatifs aux conditions spécifiques du/des mandat(s) octroyé(s) a votre établissement,
telles qu' ' elles figurent dans vot20®?contrat de prestat

] Non
] Oui

Si oui, lesquelles :

Commentaires de:|l ' établissement
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1.2 Conformité aux conditions générales
Ce chapitre passe enrevuelescondi ti ons génér al es @uwluation em2020,ldanslbj et d’
but d’'évaluer dans quelle mesure elles ont été remplie
L’énoncé de |l a condition générale telle qu’'elle figure
précisions f i gurant dans | ' avenant n°1 sont rappelés pour ¢
Lorsqu’  une condition est évaluée a | aide d’'indicateur
résultat obtenu pour chaque indicateur selon la régle suivante :
Cible dépassée : résultat strictement supérieur a la cible
Cible atteinte : résultat égal a la cible (écart inférieur ou égal a 5%)
Cible non atteinte : résultat inférieur a la cible (écart strictement supérieur a 5%)
Résultat non évaluable, motif & apporter
Cas échéant, | " établissement donne |l es raisons preécis
évaluable.
Au terme de son analyse, I > hépital i ndi que, dans wune
condition estremplieenchoi si ssant | " une des quatre: modalités de ré
[] Condition remplie (A)
[] Condition partiellement remplie (B)
[] Condition trés partiellement remplie (C)
] Condition non remplie (D)
QUALITE ET SECURITE
Plan de mesures qualité ANQ
L"hdépital appliqgue | e plan de mesures ANQ et aut

di

rectement

de | ' ANQ.

Objectif annuel

L'hépital poursuit et développe les mesures d'amélioration pour se situer dans la
moyenne nationale pour toutes les mesures ANQ.

Questions
ddawut o
évaluation

actions d’ amél i ant-elles euesrdesmaffets @ s

] Oui ] Non

Si oui, laquelle/ lesquelles ?

Les en pl aq¢

Si non, pourquoi ?

Quelles sont les mesures prises qui permettent de réduire les réadmissions et les ré-
opérations ?

Commentaire de
| 6 ®t abl i s

Analyse de
| 6®t ablis

] Condition remplie (A)
[] Condition partiellement remplie (B)

[] Condition trés partiellement remplie (C)
] Condition non remplie (D)
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Mesures dodoam®l Objectifs visés Délai
Mesures
déam®Ilior
objectifs visés
QUALITE ET SECURITE
Qualité des prestations et gouvernance
La Direction générale (CHUV) etleCons ei | d’ Etablissement (HOJG) f
priorité et | ’'integrent dans | eur systéme de mana
L L"hdpital s'’assure de | a rise de cons¢(
Objectif annuel p“ ; P
responsabilité de tous.
. Quell es sont |l es mesures mises en place
((j}uAestlons de santé au niveau institutionnel, a to
i 0a u_ to de la qualité des soins ?
évaluation
[] Condition remplie (A)
Analyse de [] Condition partiellement remplie (B)
I 6®t abl i s| [Jconditon trés partiellement remplie (C)
[] Condition non remplie (D)
Commentaire de
| 6®t ablis
QUALITE ET SECURITE
Sécurité au bloc opératoire
L"hépital mini mise |l e risque, pour | e patient, d’
Objectif annuel Pas d’objectif annuel spécifiqgue en comy
Quels moyens spécifiques sont mobilisés au seinde | ' ét abl i ssement
Questions ri sque d’ événements indésirables au bl oc¢
ddédawut o
évaluation Quels sont les résultats obtenus ?
[] Condition remplie (A)
Analyse de [] Condition partiellement remplie (B)
I 6®t abl i s| []cCondition trés partiellement remplie (C)

[] Condition non remplie (D)

Commentaire de
| 6®t abl i

S
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QUALITE ET SECURITE

Présence des médecins dans les hbpitaux

L”"hépital

assure en tout temps une couverture méd

processusf or mal i sé permet a |l a direction d’'étre infor
Objectif annuel Pas d’'objectif annuel spécifique en comj
Comment |’ hép-italQusSuasseopevertur e mantiue
Questions au sein des services ?
déaut o
évaluation Comment stil gue sicongpétences requises sont disponibles 24h/24
[] Condition remplie (A)
Analyse de [_] Condition partiellement remplie (B)

| 6®t abl i s

[] Condition trés partiellement remplie (C)
[] Condition non remplie (D)

Commentaire de
| 6®t abl i s
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2. Evaluati on de l a contribution de l 61 nsti
politique de santé publique du canton de Vaud 2018 T 2022 et au
programme de législature 2017 -2022

Lesengagements de | ' hépital sont rattachés aux champs d’

2018-2022 du canton de Vaud, ce qui permet de mettre

a mise en ceuvre de cette politiqgque.

PROMOTION DE LA SANTE ET PREVENTION i Appropriation au niveau local

Collectivités locales et promotion de la santé

L hépital soutient, dans |l a mesure de ses capac
associations, etc.) en matiére de promotion de la santé

Si oui, quels sont-ils ?

L L"hdpital transmet a | a DGS |l a |iste de
Objectif annuel . . : .
locales dans le domaine de la prévention de la santé.
L' établ i 4-# souenun des axtions en faveur des collectivités locales dans le
Questions domaine de la prévention de la santé ?
ddoauto [] Oui
évaluation [ 1 Non

Commentaire de
| 6®t abl i s

[] Condition remplie (A)
Analyse de [] Condition partiellement remplie (B)
I 6®t abl i s| []cCondition trés partiellement remplie (C)

[] Condition non remplie (D)

SANTE DES ENFANTS ET DES JEUNES i Dans tous les milieux de vie

Respect des droits et des valeurs

L’ hoépital renforce aupres de ses professionnels
valeurs des enfants et des jeunes dans les prises de décision (autodétermination, capacité de discernement,
consentement), en tenant compte du contexte relationnel, et par une communication adéquate.

L”"hdépital réalise un état des |ieux de

Objectif annuel , . .
J | ' adétermination des enfants et des jeunes

q

Questions Breve description des éléments identifiés
ddawut o
évaluation

Commentaire de
| 6®t abl i s

] Condition remplie (A)
Analyse de [] Condition partiellement remplie (B)
| 6 ®t abl i s| []Conditon trés partiellement remplie (C)

[] Condition non remplie (D)
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QUALITE, SECURITE, ECONOMICITE i Au bénéfice du patient

Di spositif qualit® au sein de | 6®tablissement
L”"hépital décrit son dispositif qualité et ses o
dresse un état des |lieux et i ndiofjectfs;d éaue périaiquerdentdac

situation et, cas échéant, prend des mesures correctrices.

Objectif annuel L'"hoépital évalue son dispositif qualité,.

Quelles sont les progressions constatées ?

Questions Est-ce que la culture qualité et sécurité a été renforcée ?
déaut o [(Joui [] non
évaluation Si oui, comment :

Quelles sont les mesures correctrices mises en place ?

Commentaire de
| 6®t abl i s

[] Condition remplie (A)
Analyse de [_] Condition partiellement remplie (B)
I 6 ®t abl i s| []Condition trés partiellement remplie (C)

[] Condition non remplie (D)

Mesures dodéam®l Objectifs visés Délai

Mesures
déam®l i or
objectifs visés

CONDITIONS-CADRET Pour | 6efficience du syst me de sant®

Pl aces dbéapprentissage tout m®tier

L’ hoépital participe activement a | a formation en
confondu, dans les limites de ses capacités, et dans le but de renforcer la formation professionnelle et
favor i ser | 'insertion professionnelle, économique e

o Of frir au mini mum 300 places d’ apprenti g
Objectif annuel

Combien de places d'apprentissage, tout métier confondu, votre établissement a-t-il
mises a disposition a la rentrée 20217? (veuillez indiquer le nombre de places mises a disposi
méme si elles n'ont pas été pourvues)

Questi on- Quels sont les impacts de la crise sanitaire traversée en 2020 sur le processus de
évaluation recrutement des apprenti-e-s?

Quelles sont les actions mises en place dans votre institution afin d'éviter les résiliations
précoces des contrats d'apprentissage?
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Commentaire de
| 6 ®t abl i s

Analyse de
| 6®t abl i s

[_] Condition remplie (A)

[] Condition partiellement remplie (B)

[] Condition trés partiellement remplie (C)

[] Condition non remplie (D)

Mesures
déam®I i or
objectifs visés

Mesur es

ddéam®l

Objectifs visés

Délai
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3.Bil an des mesures doéam®lioration annonc®e

Mesure dbéam®l Objectif visé Etat de situation

Comment aires de:|l " établissement
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4. Synthese et conclusion

1. Au terme de | " évaluation de cet exercice, | es perspe

2. Le c anev aé&aluationaadt-il ane valeur ajoutée pour votre établissement ? Si oui, de quelle
maniere ?

* % % * %

Nous tenons a remercier toutes les personnes qui ont collaboré & la réalisation de ce rapport annuel :
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