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\ Rappels sur la réeforme, le modele et ses enjeux

Une réforme du financement aux multiples objectifs

« SERAFIN-PH = Services et Etablissements : Réforme pour une Repéres
statistiques

Adéquation des FINancements aux parcours des Personnes
Handicapées

* Des enjeux posés des le début de la réforme : Les cots moyens a a place
. Pe oy # services médico-sociaux de
o Un enjeu d’eqUIte 2017 a 2023 : une orientation

a la hausse

* Un enjeu de lisibilité et de simplicité

* Un enjeu d’appui a la transformation de Uoffre

* Le mandat donné a l’équipe projet SERAFIN : e

[Colit & ia piace par catégorie d ESMS (source iness et ERRD [ impon_CA 2021

* un modele de transition ] :

* pour une phase de convergence tarifaire

Calit moyen dune pisce (en €)

= | |
* qui soutienne la transformation de Uoffre | -.--.- |

e co-construit avec le secteur




\ Rappels sur la réeforme, le modele et ses enjeux

Qui est concerné ?

v" I'ensemble des établissements et
services medico-sociaux (ESMS)
accompagnant des personnes
handicapées du secteur
enfance,

v' et accessibles sur orientation
de la commission des droits et
de I'autonomie des personnes
handicapées (CDAPH).

@ Ces deux conditions sont
cumulatives et correspondent au
périmétre des travaux
SERAFIN-PH.

De ce fait, sont exclus du périmeétre et sont considérés
comme financements complémentaires (hors équation) :

XK X X X ¥ ¥ X ¥ ¥ ¥ ¥ K

les centres de ressources

les CAMSP (centres d'action médico-sociale précoce)
les CMPP (centres médico psycho pédagogiques)

les BAPU (bureaux d’aide psychologique universitaire)
les PCO (plateforme de coordination et d’orientation)
les PCPE

les équipes mobiles expérimentales

les DAR (dispositifs d’autorégulation)

les équipes diagnostic précoce TSA

les EPIDA (équipes de diag. et d’inter. précoce de I'autisme)
les PFR (plateformes de répit)

les UEEA, UEMA et UEM (unités d’enseignement)



Rappels sur la réeforme, le modele et ses enjeux

Une co-construction qui s’illustre par la composition de ses instances

Instance Fréquence Composition

COSTRAT Semestriel Présidence Ministre, représentation ARS, DF et fédérations

GTN Bimestriel  Présidence DGCS, animation CNSA, représentation ARS,
départements, MDPH et fédérations

GT En fonction Animation CNSA, représentation ARS, fédérations

GT ARS Mensuel Animation CNSA, représentation ARS

Point DA ARS Mensuel Animation CNSA, DA ARS

N Fédérations et gestionnaires participant a la concertation continue sur le modeéle :
ANCREAI, FEHAP, NEXEM, UNIOPSS, FNMF, Fédération des PEP, ANDICAT, ANPSA, Amis de
lAtelier, Autisme France, CFPSAA, CLAPEAHA, Fédération des aveugles de France, FFAIMC,
Paralysie Cérébrale France, FHF, GEPSo, FISAF, Fondation John Bost, Trisomie 21, UGECAM,
UNAPEI, CESAP, UNA, GNDA, Croix Rouge, APAJH, LADAPT, APOGEI, APF, AFM Téléthon, AlIRe
ARS participant au GTN et GT : ARA, CVL, NA, PDL, Bretagne




\ Rappels sur la réeforme, le modele et ses enjeux

Le modeéle développé s’appuie sur 10 ans de travaux et de concertation

‘Etudes de codts, expérimentation, coupe 2025‘ ‘ Recueils annuels ‘
@ % % @ @ \ Convergence tarifaire @
Rapport Nomenclatures Prémodeéle Définition du Préparation du Mise en Fin de la
Vachey- des besoins et posant le champ déploiement ceuvre de convergence
Jeannet  des prestations principe d’'une d’application de la réforme tarifaire
part socle + part la réforme
variable

Un modele de transition :

- permettant d'objectiver les moyens alloués au secteur enfance (7,5 Md€ sur le périmétre de
la réforme)

- largement compatible avec les différentes pistes en matiére d’approfondissement de la
transformation de I’offre, notamment celles proposées par le rapport de I'lGAS

- Déployable a partir d’éléments simples

N.’ A date, il n’y a pas de calendrier d’une généralisation de la réforme au champ des
adultes, ni pour une transition vers un modéle de financement plus individualisé




| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Dépasser les idées recues

SERAFIN n’est pas uneT2A

SERAFIN ne repose pas sur un financement a I’activité :

Les prestations notamment directes ne sont pas monétisées ni comptées

Les nomenclatures de prestations ne servent pas de base au calcul de I'équation tarifaire
Il n'y a pas d’algorithme qui relie automatiquement des besoins et des prestations

Il N’y a pas de facturation individuelle de « séjours » ou « d’actes »

L’essentiel du financement est lié a « la capacité a faire », et non a 'activité réalisée



| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Dépasser les idées recues

SERAFIN n’est pas une réforme en enveloppe fermée

Il ne faut pas confondre la conception du modéle et sa mise en ceuvre :

. Pour concevoir un modéle de financement, on part bien d’'une base existante a l'instant T, que
'on :

. Réagence : les compartiments du financement sont organisés pour donner du sens et
intégrer les incitatifs

« Visibilise : le modéle rend visible des choses qui sont déja présentes dans la dotation des
ESMS mais qui sont noyées dans la dotation globale

. Redistribue : au sein de cette enveloppe globale, certains ESMS auront une dotation cible
supérieure a leur dotation actuelle, d’autres inférieure

. Renforce par des incitatifs financiers : valorise I'atteinte d’objectifs de politique publique

. Mais au moment de son déploiement, le modeéle intégre des financements nouveaux :
mesures nouvelles de la réforme (360 M€), inflation — GVT, etc.

8



| La trajectoire de convergence

Une trajectoire de convergence de 8 ans, protectrice

La montée en charge du modeéle s’effectue La durée de convergence est longue, et il faut
sur 8 ans, période longue comparativement aux pourtant pouvoir accompagner la

autres réformes tarifaires. transformation de I’offre dés le lancement de
Afin de protéger les structures dont la cible la reforme.

est inférieure a la dotation actuelle, il est Dans cet objectif, la trajectoire portera
proposé un gel de leur dotation pendant les uniquement sur le socle (dotation principale +
trois premiéres années de la mise en ceuvre de transports), excluant la modulation a l'activité et
la réforme, avant une convergence progressive la Modulation sur objectifs.

de cinqg ans. Les moyens nouveaux sont centrés sur la
Aussi, SERAFIN s’appliquerait pleinement a Modulation sur objectifs et la modulation a
compter de I’'année 2034. activité.

2027-28-29 30-31-32-33

Gel des dotations des ESMS

en convergence négative SELELEE EEE

2034
Application du modéle

2026
Année blanche

Accompagnement financier de la transformation de |'offre



| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Dépasser les idées recues

En s’appuyant principalement sur le nombre de places, SERAFIN ne
rigidifie pas pour autant les organisations et la transformation de I’offre

SERAFIN n’est qu’un modéle d’allocation de ressources centré sur le financement de
« la capacité a accompagner »

. La transformation de I’offre n’a pas attendu SERAFIN et s’est accommodée de
pratiques de tarification tres différentes d’une région (voire d’'un département) a
I'autre

. SERAFIN permet de déterminer une dotation globale qui n’est pas rigide / dont les
compartiments ne sont pas étanches (ex : le montant de la dotation « transport » ne
plafonne pas les dépenses de transports)

. Les trois compartiments sont complémentaires pour une construction panoramique
des dotations globales de financement

10



| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Dépasser les idées recues

SERAFIN n’est pas I’alpha et ’'omega de la transformation de I’offre

SERAFIN n’est qu’une brique technique de la transformation de I’offre, chantier
beaucoup plus large qui inclut notamment :

. Une transformation organisationnelle des ESMS pour apporter des réponses souples
et individualisées

. Une organisation territoriale de I'offre
. Des interventions en lien direct avec le milieu ordinaire

. Des pratiques prenant en compte en priorité les besoins des personnes
(autodétermination)

... et bien d’autres choses

11



| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Dépasser les idées recues

Les nomenclatures des besoins et des prestations dépassent
largement la réforme SERAFIN

Les nomenclatures des besoins et des prestations ont été développées dans le cadre de
la réforme SERAFIN, au départ pour disposer d'un référentiel de concepts communs et d’'une
nomenclature d’activités pour la mesure des codts.

Ces nomenclatures sont utilisées indépendamment de la réforme du financement, qui ne
s’appuie quasiment pas directement dessus, et dans tous les cas pas pour valoriser
chaque prestation, comme dans une T2A

Les nomenclatures sont parfois aussi utilisées dans d’autres champs (perte d’autonomie), et
surtout utilisées pour des objectifs d’une autre nature que la tarification : les projets
personnalisés, les projets d’établissements ou de service, la formation professionnelle, etc.

Associer ces nomenclatures au modéle SERAFIN, c’est entretenir I'idée que SERAFIN est une
T2A (ce que SERAFIN n’est pas).

12



| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Dépasser les idées recues

Le recueil 2026 et les suivants sont plus légers que les recueils
précédents (2025, ENC...)

Les précédents recueils de données avaient vocation a fournir des données pour
concevoir le modéle de financement, dans un secteur ou il existe peu de données de
pilotage.

Le recueil mis en place a partir de 2026 ne comprend aucune donnée a I'échelle de
I'individu, aucune donnée minutée, etc.

13



| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Des recueils de données a la conception du modele : méthodologie

De nombreuses données utilisées pour Identifier les facteurs qui influencent les colits,
concevoir le modéle : leur hiérarchie, et leur « élasticité »
« ENC 2018 — ENC 2019 * Quels facteurs ont un impact sur les colts ?
« ERRD - CA 2021 * Quel est le poids relatif de ces facteurs ?
+ Tableaux de bord du medico-social * Quels indicateurs pertinents pour « capter »
« Données de tarification (SIDOBA) les informations ?
* Enquéte Expérimentation de 2022 * Quelle formule de calcul pour intégrer ces
« Coupe 2025 différents facteurs ?
* FINESS
* Detourages budgetaires par les ARS Quelle structure et quels principes de

financement souhaite-t-on développer ?
?

Quelle fiabilité des données utilisées ?

v' La qualité des données est de la responsabilité de tous

v' Les recueils et supports d’information sont testés auprés de gestionnaires
v' Des travaux statistiques qui permettent de compenser ces fragilités




Présentation du modele SERAFIN-PH

Présentation générale du modele de financement

Part
principale

Part
modulation

Compléments
de ressources

—

p—

Le financement d'un socle capacitaire par un forfait

de base a la place, calculé selon :

. Le mode d’accueil (hébergement, accueil de
jour...),

Le public accompagné,

Le nombre de jours d’ouverture,

Un bonus « mode d’accueil », pour tenir compte
du passage en dispositif (3 modes d’accueil).

+

Modulation selon I'activité réelle

Modulation sur objectifs

Financements complémentaires : PFR, équipes
mobiles, PCPE, dispositifs d'accompagnement a la
scolarisation (PAS, DAR, UEMA, EMAS...)

90 a 95%
stable

dans le
temps

3a5%
annuel

3a5%
annuel

En sus

Financer la capacité a
accompagner, quel que soit le
niveau d’activité de la structure,
y compris les transports, en
donnant suffisamment de
profondeur temporelle pour
sécuriser les gestionnaires, leurs
organisations et leurs ressources
(humaines, matérielles, etc..)

Activité, intensité, modularité :
3 critéres pour valoriser la
maniére dont I'offre autorisée
mobilise son capacitaire au
service de parcours plus
modulaires et plus fluides

La reconnaissance de la mise en
ceuvre des orientations de
politiques publiques et en
particulier de la responsabilité
territoriale des acteurs
spécialisés

Ce qui n'est pas dans le modéle
SERAFIN-PH

Dotation
globale de
— financement




| Présentation du modéle SERAFIN-PH

L’equation tarifaire du socle capacitaire

Dotation socle
(hors transport,

Forfait de Nombre de Coefficient Coefficient Coefficient modulation
base, laces Mode Public accompagné Jours ivité ré
ala place P d’accueil pag d’ouverture activité reelle,
modulation sur
objectifs)
i J i J L J
| v |
Valeur calculée  Eléments issus de I'autorisation et enregistrés Déclaré par
nationalement dans le répertoire FINESS 'TESMS
et annuellement Modulateur
DROM
par Ia CNSA (+ 20% soutien a
la vie chere)

Eventuels autres
modulateurs en
cours d’instruction

@La reconnaissance de dispositif intégré impacte directement 'allocation de ce

. modulateur
majorant de 5% Dispositif
L’ensemble des ESMS accueillant des enfants devront étre en dispositif g?a’:fud;; 16

intégreé pour 2027 (actuellement 30% reconnus par ARS)



+

| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Un financement forfaitaire des transports

Le recueil 2025 montre une impossibilité pour une part importante des ESMS
d’isoler les colts liés au transport.

Les échanges avec les ARS font par ailleurs état de difficultés majeures de contréle et
de régulation concernant les remboursements au réel.

Aussi, CNSA et DGCS ont demandé a I'ATIH de construire une équation tarifaire
prenant en compte les principales variables discriminantes.

Ces variables sont en réalité trés directement corrélées au socle capacitaire.
L’équation tarifaire des transports est donc arrimée a celle du socle capacitaire.

’ o P . S . Variable significative mais qui ne peut
Variable significative*, intégrée Variable non significative pas étre collectée en routine

+Modalité d’accueil +% de personnels éducation nationale +«Nombre moyen de prestations transport
(transports) par usager
«Département d’implantation de lESMS +% de salariés réalisant le transport

-Caracteéristiques des enfants accueillis
(déficience principale)

«Nature du transport (véhicule individuel
électrique / thermique / hybride)

*Nombre moyen de personnes 17
accompagnéees par prestation
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Présentation générale du modele de financement

Part
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modulation
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du passage en dispositif (3 modes d’accueil).
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Modulation sur objectifs

Financements complémentaires : PFR, équipes
mobiles, PCPE, dispositifs d'accompagnement a la
scolarisation (PAS, DAR, UEMA, EMAS...)

90 a 95%
stable

dans le
temps

3a5%
annuel

3a5%
annuel

En sus

Financer la capacité a
accompagner, quel que soit le
niveau d’activité de la structure,
y compris les transports, en
donnant suffisamment de
profondeur temporelle pour
sécuriser les gestionnaires, leurs
organisations et leurs ressources
(humaines, matérielles, etc..)

Activité, intensité, modularité :
3 critéres pour valoriser la
maniére dont I'offre autorisée
mobilise son capacitaire au
service de parcours plus
modulaires et plus fluides

La reconnaissance de la mise en
ceuvre des orientations de
politiques publiques et en
particulier de la responsabilité
territoriale des acteurs
spécialisés

Ce qui n'est pas dans le modéle
SERAFIN-PH

Dotation
globale de
— financement




| Présentation du modéle SERAFIN-PH

Trois critéres pour la modulation a I’activité, des indicateurs a consolider

Critére Activité
+ |dentifier des structures qui, au regard de leur capacitaire, ont un volume d’activité plus ou

moins important, qui justifie une majoration de leur dotation

Critére Intensité
 |dentifier des structures qui mettent en place des accompagnements dont I'intensité justifie de
maniére consensuelle une majoration de leur dotation (mobilisation plus ou moins importante
des ressources de |'établissement)
» A déficience principale identique, I'intensité de 'accompagnement peut varier, il s’agit donc
d’en tenir compte dans ce compartiment du modéle

Critéere Modulariteé
+ Identifier des structures qui, au regard de leur capacitaire, mettent en place des

accompagnements modulaires qui mobilisent plus particulierement les ressources, afin
d’accompagner le mouvement de transformation de I'offre

L'utilisation de critéres a des fins de financement implique la définition précise .

et univoque de chacun des indicateurs



| Présentation du modéle SERAFIN-PH =

La Modulation sur objectifs valorise les objectifs de politique publique

La Modulation sur objectifs vise a garantir Critére Objectif
I'équité, soutenir la transformation de I'offre, et Valoriser 'accompagnement

répondre aux besoins spécifiques des territoires et |Complexité des situations . .
des besoins multiples

des établissements.

Scolarisation en milieu

. . Favoriser I'inclusion scolaire
ordinaire

Pour les ESMS, elle fonctionne selon un principe
d’autopositionnement avec 6 critéres Coopérations Renforcer les partenariats
comprenant chacun 5 paliers (0 a 4).

. - .. Roéle de ressource pour
Appui au milieu ordinaire

n . inclusion

Les ARS pourront contréler, en cas de besoin : ;

. . . , . Promouvoir le choix et la
de besoin, le niveau de cohérence de Autodétermination L
, . ) Yy participation
I'autopositionnement par TESMS avec la réalité de . ,

. . A ‘s , . Intégrer les outils
ses pratiques et demander le dépot de pieces Usage du numérique numériques

justificatives (a compter de 2027).

5 paliers de maturité en articulation avec les CPOM des ESMS

Liens avec les autres composantes du modele
Liens avec les nomenclatures des prestations




| Présentation du modéle SERAFIN-PH -

lllustration : le soutien a I'autodétermination

Définitions
et

concepts
clés

L’autodétermination désigne la capacité pour une personne a faire ses propres choix /
décisions et a exercer un contréle sur sa vie. Dans le secteur du handicap, cela signifie que
les personnes concernées construisent leurs parcours de vie, selon leurs besoins, leurs
aspirations et leurs objectifs.

La personne en situation de handicap doit étre au centre du processus décisionnel avec un
accompagnement adapté lui permettant d’exprimer ses choix de maniére libre et éclairée.
Les ESMS doivent étre en mesure de recueillir et de respecter les attentes de la personne
accompagnée, ainsi que de s’engager dans un processus de développement des capacités
individuelles a 'autodétermination. Ces capacités seront développées par le soutien apporté
a la personne, y compris dans ses apprentissages, et par les opportunités offertes par des
environnements transformés.

L’autodétermination des personnes en situation de handicap peut étre soutenue par un ensemble
d’outils et de pratiques, parmi lesquels le déploiement de méthodes de communication
alternative et améliorée (CAA), mais aussi la participation effective des personnes a leur
propre parcours et a la vie de I'établissement, la promotion du FALC, le recours a la
pair-expertise et a des facilitateurs.

Définition issue du rapport de I'lGAS publié en mars 2025 « Handicap : comment transformer I'offre socéqle
et médico-sociale pour mieux répondre aux attentes des personnes ? »



Présentation du modele SERAFIN-PH

lllustration : les situations complexes dans la Modulation sur objectirs

Palier 0

A ce niveau, la
structure n’a pas mis
en place de
processus permettant
aux jeunes de
participer activement
a la prise des
décisions qui les
concernent.

La structure n’a par
ailleurs pas mis en
place de formation a
destination des
professionnels sur le
theme de
I'autodétermination.

Palier 1

A ce niveau, quelques
professionnels ont regu
une formation de base sur
'autodétermination (dont
formations aux méthodes
de communication
alternative et améliorée,
ABA, TEACCH, FALC...).

Des premiers outils ont été
congus pour soutenir les
enfants dans I'expression
de leurs choix, mais leur
utilisation reste encore
limitée et peu structurée.

La structure n'a pas encore
développé de stratégie
globale d’établissement
autour de
l'autodétermination.

Palier 2

A ce niveau, au moins 25 % des
professionnels de
I’accompagnement ont pu
bénéficier au cours des 5 derniéres
années d'une formation continue sur
les approches favorisant
I'autodétermination.

Des outils adaptés ont été
développés pour permettre aux
enfants de s’exprimer et de prendre
des décisions dans certains aspects
de leur quotidien (choix des activités
ou adaptation de I'emploi du temps.)

La structure a congu une stratégie
visant & promouvoir
I'autodétermination, et celle-ci est
partiellement déployée.

L’intervention de pairs aidants est
envisagée, mais elle n’est pas
encore généralisée.

Palier 3

A ce niveau, au moins 50 % des
professionnels de
I’'accompagnement ont pu
bénéficier au cours des 5
derniéres années d'une
formation continue sur les
approches favorisant
l'autodétermination.

Des outils variés (supports
visuels, technologies
d’assistance, méthodes de
communication alternative) sont
utilisés au quotidien pour
permettre aux enfants de
s’exprimer selon leurs
capacités.

Une stratégie d’établissement
clairement définie est en place
et déployée via des actions
concretes.

L’intervention de pairs aidants
est en voie de généralisation.

Palier 4

A ce niveau, la structure a pleinement
intégré I'autodétermination comme un
principe fondamental dans toutes ses
pratiques.

L’ensemble des professionnels de
I’'accompagnement et au-dela sont
formés en continu et sont des acteurs
actifs dans la promotion de
I'autodétermination.

Des outils adaptés, divers et complets
sont utilisés pour favoriser I'expression
des enfants dans tous les aspects de
leur vie, y compris leur projet de vie.

La stratégie d’établissement autour de
I'autodétermination est pleinement
déployée et soutenue par I'ensemble
des équipes, garantissant une
approche cohérente et systématique a
tous les niveaux. L'ensemble des
projets individuels sont renseignés
dans cette logique.

L’intervention de pairs aidants est
pleinement intégrée et généralisée



EX

MINISTERE

DE LA SANTE, DES FAMILLES,

DE L'AUTONOMIE )
ET DES PERSONNES HANDICAPEES

'année blanche 2026 pour initialiser la réforme SERAFIN-PH : préparer le
déploiement de la réforme en vie réelle

~\

L'année blanche vise a tester et déployer en vie réelle
tous les outils — notamment le systeme d’information
— et 'accompagnement nécessaire a la bonne
appropriation de la réforme.

Contrairement a la « coupe 2025 », le recueil 2026, qui
préfigure les recueils annuels, ne comporte aucune
donnée individuelle, aucune donnée de minutage,

aucune donnée sur les transports, etc.
Le recueil 2026 vise spécifiquement a fournir les

éléments pour réaliser les simulations d’impact de la

réforme sur les dotations des ESMS si celle-ci était Y < . . )
capacitaire), des l'instant ou les informations restent

appliquée immédiatement intégralement, et a . .,
initialiser la détermination des dotations en 2027. pertinentes en 2027, aucune ressaisie nest attendue )

Pour l'essentiel des informations (données de

.
\ Le systeme d’information SIDOBA a fonctionné sans difficultés
Le nombre de données a renseigner est maitrisé
Certains concepts nouveaux liés au recueil ont pu poser des difficultés
Un accompagnement individualisé (messages individualisés a chaque ESMS) en cette premiére année de recueil
qui ne pourra cependant pas étre reproduit chaque année




EX

MINISTERE

DE LA SANTE, DES FAMILLES,

DE L'AUTONOMIE 3
ET DES PERSONNES HANDICAPEES

Liberté
t‘; it
nité

Un fort niveau d’engagement nécessaire pour préparer la réforme et
I’installer concretement dans la vie de ses parties prenantes

ESMS répondants en phase 1 du recueil ESMS répondants en phase 2 du recueil au 29 juin 2026
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\( 90 % des ESMS ont renseigné la phase 1 du recueil

Les ARS ont permis de récupérer la moitié des non répondants

Au 29 juin, XX % de répondants.
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Les derniers compléments au modele de financement pour renforcer sa
capacité a renforcer I'équité des financements

L'économie générale du modeéle repose sur un soutien fort a I'’équité du financement, via la part principale de la
dotation, en méme temps qu’un soutien réel et immédiat a la transformation de l'offre, via les modulations.

L'équation principale et I'équation liée aux transports reposent sur des parametres dont les travaux menés au cours
des cinq dernieres années ont permis d’éprouver la solidité.

Trois compléments ont fait I'objet de travaux complémentaires :

/77\\\ oge Vd . - yd . . . . ’ ~
‘\1/»‘ L'utilité d’introduire un modulateur géographique pour tenir compte des disparités de colts selon la nature
des territoires. Un modulateur sera introduit des la premiere année de la réforme

oy L s . ccrs L
‘\\g/‘ La recherche d’équité pour tous les acteurs et les enfants y compris par une différenciation du
financement par statut juridique, en raison de différences socio-fiscales documentées

(o . . .
‘\§/‘ Le financement des professionnels enseignants, pour isoler les écarts de modalités de financement
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Les travaux du GTN ont permis d’approfondir la maniéere dont le modele
soutient plus spécifiquement la transformation de l'offre

Le modele SERAFIN-PH aborde la question de la . )
transformation de l'offre et en soutient notamment Les travaux réalisés par les groupes de travail sur les

certaines des dynamiques : modulations a I'activité réelle et sur objectifs ont
permis de définir la maniere dont le modele va
accompagner économiquement les gestionnaires
dans les objectifs de transformation de l'offre que le
modele de financement integre.

= |nternes aux structures et a la modularité des
parcours des enfants accompagnés, y compris
hors file active

= Territoriales, en valorisant 'engagement des
ESMS dans leur territoire d’intervention, en

) o s Les travaux réalisés sur les transports ont quant a eux
soutien du milieu ordinaire

permis d’identifier la meilleure maniére de déterminer

Le modéle SERAFIN-PH aborde aussi la question des la part de la dotation globale de financement liée
transports et de leurs liens avec la transformation de aux transports
'offre

\/ L’enveloppe de 360 M€ sera mobilisée progressivement a partir de 2027 pour accompagner la montée en
L charge de la transformation de l'offre telle qu’elle est intégrée dans le modéle SERAFIN-PH
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La feuille de route pour déployer la réforme g

2026 2027
Mars Avr Mai Juin Juil Aot Sept. Oct. Nov. Déc. Janv.  Févr. Mars Avr. Mai Juin Juil. Sept.

Consolidation technique du modgle

Restitution

Recueil Traitement des données . .
simulations

Travaux réglementaires de déclirfaison du modéle SERAFIN dans le CASF et le CSS

Préparation

Recueil 2027 CB 2027

Formation et accompagnement au changement : modéle de transition

Approfondissement modeéle postitransition
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Focus sur les travaux du second semestre 2026

Mai / Juin

Finalisation recueil
Détourage des
financements
complémentaires
avec les ARS

i 3 juillet
i fermeture
i définitive
i du recueil
i 2026

Juillet / aoit

. Calibrage des
: coefficients du
i socle capacitaire
i et des transports

Aoit /
i septembre
i Calibrage des
i modulations
i activités et
! objectifs

Octobre

. Test et ajustement
i des paramétres

Novembre

Diffusion des
Simulations a
destination des ARS
puis des ESMS



EX
MINISTERE

DE LA SANTE, DES FAMILLES,
DE L'AUTONOMIE .
ET DES PERSONNES HANDICAPEES

Liberté
Egalité
Fraternité

Les chantiers d’accompagnement a la réforme

\}/

.

Le financement
accompagne
I’évolution des
pratiques. Il faut
mettre a profit
I'année 2026 pour
permettre aux
gestionnaires et a
leurs équipes de
s’approprier
totalement la
réforme et ses
enjeux pour
l'organisation et le
pilotage de leur
activite.

Tour de France de la
réforme

Réseaux sociaux
Newsletter de la réforme

Contenu des programmes
CAFDES & CAFERUIS

Convention CNSA/OPCO-
santé

Organisation de I'offre de
services coordonnés

Systéemes d’information
Simulations et simulateur
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