Axe temporel du développement de la structure tarifaire

2022 2023 2024 2025 2026 2027
Année d'application Structure tarifaire V11.0/2022 Structure tarifaire V12.0/2023 Structure tarifaire V13.0/2024 Structure tarifaire V14.0/2025 Structure tarifaire V15.0/2026 Structure tarifaire V16.0/2027
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Xes de - Développement PCCL - Suppression des heures de ventilation - Légere adaptation de la méthode de calcul | - Analyse comparative approfondie des CUI ||~ Adaptation de la méthode de calcul des
e P . : réductions pour les DRG implicites d’un jour
developpement - Etablissement nouveau comme critére de split avec analyses concernant la BSS selon REKOLE vs CUI selon OCP
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logiciel de développement intensives des cas USl et U-IMC - Extension de la répartition dynamique aux | - Pédiatrie D:S(:! ad{s?dlor: usi es d
. : e - - individuels sur plusieurs années de
- Représentation des cas paraplégiologiques || - Traitement de la matrice CC colts principaux/différents et mixtes - Médecine palliative donné P
il o L . : onnées
Perfectionnement scuys ?wi?sDRG - R?VI.SIOT‘I de la paraplégiologie - cf—,|?,_,| fje suppléments et de réductions - Unltelde SOIIV'IS intensive ethmtermedlalre  pediatric
- Pédiatrie - Pédiatrie - Pédiatrie - Représentation des cas coliteux o L
meédical - Analyses complétes de cas avec déficit - Représentation des nouveau-nés - Médecine palliative - Matrice CC ° llJVI?dle;:me ;l)alliatlve . 3 i
- Suppression de la MDC 18A - VIH  Paraplégiologie - nrlte e so.lns mtrenslve et intermédiaire
- Adaptation de la méthode de calcul - Représentation des interventions ) :eadapt?tmn prelcfncle
concernant les réductions pour transfert gynécologiques : r:iumatlsme multiple
- Adaptation de la répartition des colts - Représentation des cas colteux - Brilures
principaux, différentiels et mixtes (Tumor board, CAR-T cells, réadaptation
Calculation précoce)
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Relevé des données Relevé 2022 levé 2023 Relevé 2024 Relevé 2025 elevé 2027
& Livraison de données en cours d'année du 4 . ., S ~ Livraison de données en cours d'année du /" - Livraison de données en cours d'année du - Livraison de données en cours d'année du’ h
- Livraison de données en cours d'année du
Mesures 27 sept. au 29 oct. 2021 26 sept 28 oct. 2022 25 sept. au 27 oct. 2023 23 sept. au 25 oct. 2024 13 oct. au 21 nov. 2025
sept. au 28 oct.
- Livraison test possible a partir du ler février. ~ ~ p, R . L - Double relevé des CUI (OCP inclus) - Livraison de données désormais possibile -Livraison de données au format SpiGes
- Livraison test possible a partir du ler févriel L N . . Lo L .
2022 2023 - Livraison test possible a partir du ler au format SpiGes -Livraison test possible a partir du ler
- Livraison de données du ler mars au 15 mai Livraison de données du Ler mars au 15 mai février 2024 - Livraison test possible a partir du ler février 2026
2021 2023 - Livraison de données du ler marsau 15 | février 2025 - Livraison de données du ler mars au 15
- Examens approfondis des effets de la 1 Réunion hapital mai 2024 - Livraison de données du ler marsau 15  mai 2026
andémie de COVID ) - 1 Réunion hopital mai 2025
Travaux conceptuels [Peome 2= P AT,
- 1 Réunion hépital - 1 Réunion hdpital
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Année de données _ N R _
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Jeu de données des colts par cas (UFI) Jeu de données des colits par cas (UFI) Jeu de données des colits par cas (UFI) Jeu de données des cofits par cas (UFI)
CUl au niveau des cas CUl au niveau des cas CUl au niveau des cas CUl au niveau des cas
Taille de I'échantillon (cas) Taille de I'échantillon (cas) Taille de I’échantillon (cas) Taille de I'échantillon (cas)
Relevé détaillé Relevé détaillé Relevé détaillé Relevé détaillé
Nombre d'hépitaux supprimés : 12 Nombre d'hépitaux supprimés : 14 Nombre d'hépitaux supprimés : 17 Nombre d'hépitaux supprimés : 10
Format des données (Relevé UFI REKOLE) Format des données (Relevé UFI REKOLE) Format des données (Relevé UFI REKOLE)
137/137 138/138 136/136 Pour le relevé SpiGes, le UFI selon REKOLE est obligatoire
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