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Prefata

Organizatia Internationald a Muncii (OIM) a sustinut Republica Moldova in consolidarea capacitatii acesteia
de planificare, negociere si implementare a Acordurilor de Securitate Sociald bilaterald si multilaterald. In
prezent, Moldova implementeazi Acorduri de Securitate Sociald cu Bulgaria si Portugalia. In anul 2010
Moldova a semnat acorduri de acest gen cu Romania si Luxemburg, si este in proces de negociere cu Austria,
Belgia si Polonia.

Publicatia in cauza include prezentarile facute in cadrul cursului de instruire in materie de coordonare a
schemelor de securitate sociald, organizat de OIM 1in perioada 6-8 octombrie, 2010, la Chisinau, in cadrul
proiectului de cooperare tehnica “Republica Moldova: Consolidarea capacitatilor de coordonare a schemelor
de securitate sociald a lucratorilor migranti”, finantat de Guvernul Romaniei.

Scopul acestei publicatii este de a pune in evidentda aspecte practice ale aranjamentelor administrative, un
studiu de caz din Romania referitor la implementarea Acordurilor de Securitate Sociald, si noul Regulament
al UE privind coordonarea securitatii sociale vizand prestatiile de boala, soma;j si cele familiale. Materialul
vine sa completeze publicatia anterioara “Coordonarea Securitatii Sociale: Module de Instruire”, publicata
in august, 2010. Speram, ca aceasta publicatie, impreuna cu publicatia anterioara, vor constitui o sursa de
referin{d valoroasa pentru cei care activeaza in domeniul coordonarii sistemelor de securitate sociala.

Dorim sa aducem multumiri §i sd ne exprimam aprecierea si recunostinfa urmatoarelor persoane pentru
contributia lor valoroasa adusa cursului de instruire:

Eugenia Ciobota, Consilier, Directia Relatii Internationale, Ministerul Muncii, Familiei si Protectiei Sociale,
Romania (Implementarea Acordurilor de Securitate Sociala: Experienta Romaniei);

Milos Nikac, Asistent de Director, Institutul pentru Asigurari Sociale, Republica Serbia (Model de Aranjamente
Administrative pentru Aplicarea Acordului privind Securitatea Sociald); si

Albrecht Otting, Ministerul Federal al Muncii si Afacerilor Sociale, Germania, (Coordonarea Sistemelor de
Securitate Sociala in Uniunea Europeana).

De asemenea, suntem recunoscatori Coordonatorului National OIM in Moldova, Ala Lipciu, si asistentei sale
Carolina Chicus-Bodean, pentru sprijinul lor administrativ excelent in planificarea si desfasurarea cursului de
instruire, Asistentului de program al OIM privind Munca Decenta, Agnes Fazekas, si echipei de suport tehnic
si Biroului pentru Europa Centrala si de Est (OIM TDW / CO Budapesta), precum si stagiarului la OIM TDW/
CO Budapesta, Oxana Perminova, care a oferit asistenta editoriald la finalizarea acestui raport. In incheiere,
dorim sd@ aducem multumiri Guvernului Romaéniei pentru sprijinul financiar generos oferit proiectului, in
general, si cursului de instruire, Tn special.

Budapesta, ianuarie 2011

Mark Levin Kenichi Hirose
Director Specialist Superior in domeniul
OIM DWT/CO Budapesta Securitatii Sociala

OIM DWT/CO Budapesta
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Model de Aranjamente
Administrative pentru
Aplicarea Acordului privind
Securitatea Sociala



Structura modelului de
aranjamente administrative

Titlu si Preambul

Partea |: Prevederi generale (Art. 1-2)
Partea Il: Prevederi cu privire la legislatia
aplicabila (Art. 3)

Partea lll: Aplicarea prevederilor speciale

- Capitolul 1: Boala si Maternitate (Art. 4-12)

- Capitolul 2: Invaliditate, Varsta inaintata si deces (Art. 13-17)
- Capitolul 3: Somajul (Art. 18)

Partea IV: Executare (Art. 19-21)
Partea V: Prevederi finale (Art. 22)

Titlu si Preambul

Aranjamente administrative pentru aplicarea acordului intre Republica
Moldova si

cu privire la asigurarea sociala

Tn conformitate cu articolul __ din Acordul incheiat intre Republica

Moldova si cu privire la asigurarea sociala, semnat la

in data de , autoritatile competente ale
statelor contractante si anume
pentru Republica Moldova: Si
pentru

au convenit asupra urmatoarelor :



MODEL DE ARANJAMENTE ADMINISTRATIVE

Prevederi generale

Articolul 1
Definitii
Tn sensul prezentului Acord se definesc urmatoarele
notiuni:
1. Expresia “Acord” inseamna Acordul intre Republica

Moldova si cu privire la asigurare
sociala;

2. Alte expresii utilizate in prezentul Acord vor avea
semnificatia definita in articolul 1 din Acord.

Prevederi generale
Articolul 2
Organele de legatura

(1) Organele de legatura mentionate in alineatul _ din articolul _ al Acordului sunt
urmatoarele:

- Pentru Republica Moldova:

- Pentru

(2) TIntru aplicarea Acordului si prezentelor Aranjamente, organele de legiturs
definite in alineatul 1 din prezentul articol pot sa comunice direct unul cu altul,
cat si prin intermediul reclamantilor, beneficiarilor si reprezentantilor acestora.

(3) Organele de legatura vor determina impreuna procedurile si formele potrivite
pentru aplicarea Acordului si prezentelor Aranjamente.

(4) Tntru aplicarea Acordului si prezentelor Aranjamente, organele de legitura fsi
vor oferi unul altuia asistenta administrativa si legala.



Prevederi cu privire la legislatia
aplicabila

Articolul 3
Certificatul legislatiei aplicabile
(1) Tn cazurile specificate in articolul _ din Acord, din
partea moldoveneasca si din partea vor emite, la

solicitarea angajatorului sau a persoanei asigurate, un certificat de durata
fixa Intru verificarea faptului daca persoana asigurata continua sa fie subiect
al legislatiei pe care o aplica. Certificatul va enumera membrii de familie care
insotesc persoana asigurata.

(2) Tn cazul in care o persoand asiguratd mentionatd in alineatul 1 din prezentul
articol preia o activitate salariala pe teritoriul celuilalt stat contractant din
partea unui alt angajator localizat Tn teritoriul dat, persoana data urmeaza sa
informeze fara intarziere institutia care a eliberat certificatul. Institutia vizata
va revoca certificatul din momentul inceperii noii activitati salariale si va
informa despre cele realizate institutia din partea celuilalt stat contractant.

Prevederi cu privire la legislatia
aplicabila

Articolul 3
Certificatul legislatiei aplicabile (continuare)

(3) Tn cazul in care legislatia unuia din statele contractante se aplica in baza
unei intelegeri intre autoritatile competente in conformitate cu articolul
_din Acord, institutia statului contractant mentionat in alineatul 1 din
prezentul articol, va elibera un certificate care sa indice ca persoana
angajata este supusa legislatiei date in ceea ce priveste activitatea
salariala vizata.

(4) Institutia statului contractant care a eliberat un certificate conform
alineatelor 1 si 3 din prezentul articol va trimite o copie a certificatului
institutiei celuilalt stat contractant.



MODEL DE ARANJAMENTE ADMINISTRATIVE

Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”

Articolul 4
Institutii

intru aplicarea acestui capitol:

(1)

(2)

1. “ Institutia locului de sedere temporara” este:
1.1. pentru Republica Moldova,
1.2. pentru

7

2. “Institutia locului de resedinta” este:
2.1. pentru Republica Moldova,
2.2. pentru

Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”

Articolul 5
Prestatiile Tn numerar in caz de boala si maternitate

Pentru a primi prestatiile in numerar in caz de boala sau maternitate :

1 daca se aplica legislatia moldoveneasca, persoana vizata care se afla pe
teritoriul Moldovei va prezenta o cerere catre ;

2 daca se aplica legislatia , persoana vizata care se afla pe
teritoriul , Va prezenta o cerere catre

Cererea prezentata institutiei la care se face referinta in alineatul 1 va fi insotita
de un certificate de incapacitate temporara de munca eliberat de catre o
institutie medicala. Acest certificat va indica ziua din care a inceput
incapacitatea si durata scontata a incapacitatii Tn cauza.



(1)

(2)

(3)

Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”

Articolul 6
Agregarea perioadelor de asigurare

Pentru aplicarea articolului _ din Acord, o persoana va prezenta institutiei
competente a unuia din statele contractante un certificat care sa indice
perioadele de asigurare realizate sub egida legislatiei celuilalt stat
contractant.

La solicitarea persoanei vizate, acest certificat va fi eliberat:
1. pentru Republica Moldova, de ;

2. pentru , de

Daca persoana vizata nu prezinta certificatul, institutia competenta la
care se face referinta in alineatul 1 din prezentul articol va solicita un
astfel de certificat din partea institutiei de asigurare a celuilalt stat
contractant.

(1)

Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”

Articolul 7
Prestatii in natura

Pentru a beneficia de prestatiile in natura conform articolului _ din Acord,
persoanele vizate trebuie sa se inregistreze pe sine si membrii familiilor lor la
institutia din locul lor de resedinta sau sedere temporara, prin prezentarea unui
certificat care sa confirme ca atat persoana asigurata cat si membrii familiei sale au
dreptul la astfel de prestatii. Acest certificat va indica, in special, perioada de timp
pe parcursul careia prestatiile in natura pot fi oferite.

(2) In caz de spitalizare a persoanei asigurate, institutia din locul de resedinta sau

sedere temporara, in decurs de trei zile din momentul in care a fost informata
despre spitalizare, va notifica institutia competenta despre data intrarii in spital si
durata probabil3 a spitalizarii. In ziua Tn care persoana asigurata va fi eliberat3 din
spital, institutia din locul de resedinta sau sedere temporara va notifica, in aceeasi
termeni, institutia competenta despre data eliberarii.



MODEL DE ARANJAMENTE ADMINISTRATIVE

Aplicarea prevederilor speciale

“boala si maternitate”
Articolul 8

Aparatele ortopedice, protezele si alte prestatii in natura
care necesita costuri mai mari

(1) Institutia din locul de resedinta sau sedere temporara a persoanei asigurate
va solicita consimtamantul in prealabil din partea institutiei competente,
conform celor specificate in articolul _ alineatul _ din Acord. Institutia
competenta va raspunde la solicitare in decurs de cincisprezece zile din ziua
in care a fost primita solicitarea.

(2) In cazul in care, prestatiile in naturd la care se face referintd in articolul _
aliniatul _ din Acord, in situatie de urgenta absoluta, trebuie sa fie oferite
fara consimtamantul institutiei competente, institutia din locul de
resedinta sau sedere temporara va informa imediat institutia competenta
despre situatia creata.

Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”

Articolul 8

Aparatele ortopedice, protezele si alte prestatii in
natura care necesita costuri mai mari (continuare)

(3) Cazurile de urgenta absoluta la care se face referinta in articolul _ alineatul
_din Acord sunt cazurile in care oferirea prestatiei nu poate fi intarziata
fara a aduce daune serioase vietii sau sanatatii persoanei vizate.

(4) Organele de legatura vor conveni asupra unei liste de aparate ortopedice,
proteze si alte prestatii in natura care necesita costuri mai mari (ce
depasesc 500 EURO — exprimati in valuta nationala a statului contractant)
la care se aplica prevederile articolului _ alineatul _ din Acord.



Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”
Articolul 9

Prestatiile Tn natura pentru pensionari si alti membri de

familie

Pentru a beneficia de prestatii in natura, pensionarul si/sau membrii familiei
sale, la care se face referinta in articolul _ alineatul _ din Acord, se va inregistra
la institutia din locul de resedinta, prezentand certificatul care adevereste
dreptul la prestatiile in natura. Daca pensionarul si/sau membrii familiei
acestuia/acesteia nu prezinta certificatul, institutia de la locul de resedinta va
solicita un astfel de certificat din partea institutiei competente. Institutia
competenta va trimite un astfel de certificat, in duplicat, catre institutia de la
locul de resedinta a persoanei vizate pe teritoriul celuilalt stat contractant.
Certificatul va fi valabil pana la data anularii acestuia de catre institutia
competenta care a eliberat certificatul.

(1)

Aplicarea prevederilor speciale

“boala si maternitate”
Articolul 10
Compensarea costurilor

Institutia competenta va compensa institutiei de la locul de sedere temporara
prestatiile Tn natura pe care aceasta le-a oferit tuturor persoanelor la care se face
referinta in articolul _si _ din Acord. Compensarea va constitui costul real al
prestatiilor vizate.

Institutia competentd va compensa persoanelor la care se face referinta in articolul
_alineatul _ al Acordului, care nu s-au conformat procedurilor prestabilite in
articolul 7 din prezentele Aranjamente, cheltuielile care se refera la prestatiile in
natura, in conformitate cu legislatia aplicabila. La solicitarea institutiei competente,
institutia din locul de sedere temporara va prezenta toata informatia necesara
despre costurile ce se refera la prestatiile oferite in natura.

Organele de legatura pot conveni, in conformitate cu articolul _ alineatul 2 din
Acord, asupra unei alte metode de compensare a costurilor pentru toate
prestatiile in natura sau o partea din acestea, care difera de metoda prevazuta in
alineatul 1 din prezentul articol.



MODEL DE ARANJAMENTE ADMINISTRATIVE

Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”

Articolul 11
Alte prevederi cu privire la compensarea costurilor

(1) Compensatia la care se face referinta in articolul _ din Acord se va achita
prin intermediul organelor de legatura din statele contractante sau direct
de catre institutiile competente.

(2) Daca organele de legatura convin asupra compensarii unei sume forfetare
in conformitate cu articolul _ din Acord, acestea pot conveni si asupra unui
anumit procentaj pentru costurile administrative, cat si asupra unor plati
in avans.

Aplicarea prevederilor speciale
“boala si maternitate”

Articolul 12
Achitarea prestatiilor in numerar

Institutia competenta va achita prestatiile la care se
face referinta in articolul _ din Acord direct
beneficiarului.



“Invaliditate, varsta inaintata si deces’

Aplicarea prevederilor speciale

)

Articolul 13
Institutii competente

Intru aplicarea acestui capitol, “institutia competentd” este:

1. Tn Republica Moldova:

1.1.1n ceea ce priveste prestatiile: ;

1.2.7n ceea ce priveste prestatiile: ;
2.1n

2.1.7n ceea ce priveste prestatiile: ;

2.2.7n ceea ce priveste prestatiile: ;

{

(1)

‘Invaliditate, varsta inaintata si deces’

Aplicarea prevederilor speciale

)

Articolul 14
Institutiile competente

Institutiile competente se vor informa una pe alta, fara nici-o intarziere, despre
orice solicitare pentru o prestatie pentru care se aplica Partea _ Capitolul _ din
Acord. Aceasta informatie se va furniza intr-o forma asupra careia se va conveni si
va contine toate detaliile necesare pentru institutia competenta din celalalt stat
contractant, mai cu seama datele cu privire la perioadele de asigurare, tipul de
asigurare (ocupare), locul precedent de muncd, locul actual de munca sau
activitatea profesionala si datele cu privire la angajator. Acest formular substituie
prezentarea documentelor originale.

Mai mult decat atat, institutiile competente se vor informa despre circumstantele
care sunt considerate a fi importante la luarea deciziei asupra unei prestatii si care
sunt relevante pentru continuarea dreptului la prestatii, incluzand si documentele
medicale relevante.

(3) Institutiile competente vor decide asupra cererii si notificarii solicitantului, precum

si a institutiei celuilalt stat contractant despre deciziile lor.



MODEL DE ARANJAMENTE ADMINISTRATIVE

Aplicarea prevederilor speciale
“Invaliditate, varsta inaintata si deces”

Articolul 15
Certificarea perioadelor de asigurare

Pentru a determina dreptul la o prestatie sau pentru a calcula suma
acesteia, in conformitate cu prevederile Partii _ Capitolul _ din Acord, la
solicitarea institutiei competente din celalalt stat contractant, institutia
competenta a unuia din statele contractante va certifica perioadele de
asigurare realizate de catre o persoana conform legislatiei pe care
institutia o aplica si va prezenta orice alta informatie care poate fi
solicitata.

Aplicarea prevederilor speciale
“Invaliditate, varsta inaintata si deces”

Articolul 16
Notificare

Institutiile competente se vor notifica una pe alta cu privire la urmatoarele, precum
si cu privire la orice alta chestiune ce se refera la prestatii:

- incetarea dreptului de a beneficia de prestatie sau suspendarea debursarii

prestatiei;

- schimbari in perioadele de asigurare;

- inceputul asigurarii;

- noua stare civild a beneficiarului de vaduv/vaduva;

- mutarea spre o tara terta;

- schimbarea adresei;

- nivelul curent de educatie a copiilor;

- decesul beneficiarului.



Aplicarea prevederilor speciale
“Invaliditate, varsta inaintata si deces”

Articolul 17
Achitarea prestatiilor

(1) Toate prestatiile conform prevederii Partii _ Capitolul _ din
Acord vor fi achitate direct beneficiarilor.

(2) La solicitarea institutiei competente, beneficiarul va
prezenta, o data pe an (o data la sase luni), un certificat de
viata.

Aplicarea prevederilor speciale
“somajul”

Articolul 18
Schimbul de informatie

Tn cazul in care, intru aplicarea Partii _ Capitolul _ din Acord, o persoan3
solicita o prestatie in numerar pentru somaj, institutia competenta a unuia
din statele contractante la care s-a prezentat solicitarea, va obtine
informatia cu privire la perioadele de asigurare si perioadele de primire a
unor astfel de prestatii in numerar din partea institutiei celuilalt stat
contractant.



MODEL DE ARANJAMENTE ADMINISTRATIVE

Executare

Articolul 19
Asistenta mutuala

(1) Institutiile competente ale statelor contractante se pot contacta una pe alta, cat si
direct solicitantul, beneficiarul, membrul familiei sale, sau un reprezentant
autorizat al persoanei vizate.

(2) Misiunile diplomatice sau reprezentantii consulari si institutiile competente ale
statului contractant pot contacta direct institutiile celuilalt stat contractant.

(3) Tntru implementarea Acordului si acestor Aranjamente, institutiile vor oferi bunele
sale servicii si vor actiona de parca ar implementa propria lor legislatie. Asistenta
administrativa oferita de institutii va fi fara plata.

Executare

Articolul 20
Examinarile medicale

(1) La solicitarea institutiei competente a unui stat contractant, examinarea medicala
a unui solicitant, beneficiar, sau membru al familiei sale care domiciliaza sau se afla
pe teritoriul celuilalt stat contractant va fi realizata de institutia competenta a celui
din urma stat contractant.

(2) Pentru a determina masura abilitatii de a lucra a unui solicitant, beneficiar sau
membru al familiei sale, institutia competenta a statului contractant va utiliza
rapoartele medicale si datele administrative oferite de institutia competenta a
celuilalt stat contractant. Totusi, institutia competenta a primului stat contractant
isi rezerva dreptul de a supune solicitantul, beneficiarul sau membrul familiei sale
unei examindri medicale din partea unui medic la libera sa alegere sau de pe
teritoriul pe care este situata institutia competenta.



Executare

Articolul 20
Examinarile medicale (continuare)

(3) Solicitantul, beneficiarul sau membrul familiei sale se va conforma cu orice
solicitare de a trece examinarea medicala. Daca, din motive medicale, persoane
vizata nu poate calatori catre teritoriul celuilalt stat contractant, aceasta va informa
imediat institutia competentd a acestui stat contractant. in cazul dat, dansul/dansa
va prezenta un certificat medical eliberat de un medic desemnat pentru scopul dat
de catre institutia competenta de pe teritoriul in care dansul/dansa domiciliaza sau
se afla. Acest certificat va dovedi motivele medicale pentru incapacitatea sa de a
calatori, cat si durata scontata a starii date.

(4) Costurile examinarii si, daca e cazul, cheltuielile pentru calatorie si cazare vor fi
achitate de catre institutia competenta la solicitarea careia s-a realizat examinarea.

Executare

Articolul 21
Schimbul de date

La finele lunii martie a fiecarui an, organele de
legatura (institutiile competente) vor face schimb de
date statistice cu privire la numarul de beneficiari
care domiciliaza pe teritoriul celuilalt stat
contractant, tipul beneficiilor achitate si sumele
acestora pentru anul precedent.



Prevederi finale

Articolul 22
Intrarea in vigoare

Aceste Aranjamente vor intra in vigoare la data de intrare
in vigoare a Acordului.

Tncheiat si semnat in doud copii originale la

n ,In limba
moldoveneasca si limba ; toate cele doua
texte avand aceeasi valoare de autoritate.
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Aplicarea Acordurilor
de Securitate Sociala:
Experienta Romaneasca

Modul 2: Studiu de caz - Aplicarea
acordurilor de securitate sociala
intre Romania si Luxemburg




Coordonare a sistemelor
de securitate sociala

e Acorduri bilaterale (intre doua state)
* Conventii internationale/multilaterale
(mai multe state)

* Legislatie supranationala (regulamente
europene)

Principiile coordonarii sistemelor de
securitate sociala

Egalitatea de tratament

O singura legislatie aplicabila

Totalizarea perioadelor de asigurare

Exportul prestatiilor

Cooperare administrativa
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Egalitate de tratament

* Presupune aceleasi drepturi si obligatii de
securitate sociala pentru lucratorii migranti, in
aceleasi conditii ca si pentru proprii cetateni:
— Inclus in toate acordurile bilaterale
— Prevazut de Conventiile internationale

— Prevazuta si de art.39 al Tratatului Comunitatilor
Europene

— Art 3 al Regulamentului 1408/71
— Art 4 al Regulamentului 883/2004

O singura legislatie aplicabila

* La un moment dat, un lucrator migrant este supus, in
exercitarea activitatii sale profesionale, legislatiei de
securitate sociala a unui singur stat membru.

Regula generala

* Legislatia statuluiin care se desfasoara activitatea chiar daca
persoana isi are domiciliul sau angajatorul sau isi are sediul pe
teritoriul altui stat membru.

* Exista anumite exceptii de la regula generala de determinare
a legislatiei aplicabile, legate de situatia detasarii, de cea in
care lucratorul migrant desfasoara activitate (salariata sau
independenta) pe teritoriul a doua sau mai multe state
membre, existand si pentru aceste situatii reguli clare de
determinare a legislatiei aplicabile.




Totalizarea perioadelor de asigurare

* Pentru deschiderea drepturilor
* Pentru acordarea prestatiilor

* Perioadele de asigurare realizate chiar
inaintea intrarii in vigoare a repectivului
acord/conventie/regulament sunt luate in
considerare

Exportul prestatiilor

* Prestatiile sunt platite in statul de domiciliu al
beneficiarului, adica sunt exportabile

—important in special pentru pensii
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Cooperare administrativa

Acordurile bilaterale prevad incheierea de
aranjamente administrative prin care se
stabilesc modalitatile concrete/formularele si
procedura de aplicare a acordurilor

Regulamentul 574/72 de aplicare a
Regulamentului 1408/71

41 de formulare E si cardul eurpeande
asigurari de sanatate

Regulamentul 987/2009 de punere in aplicare
a Regulamentului 883/2004




Formularele europene (E-Forms/R574)
Formularele europene clasificate pe categorii de prestatii:

* Boala si maternitate (seria 100)

* Pensii batranete/urmas/invaliditate (seria 200)

*  Somaj (seria 300)

* Prestatii familiale (seria 400)

* Formulare comune mai multor categorii de prestatii

Formulare comune

E 001 — Formular de comunicare utilizat in completarea altor formulare pentru:
* Solicitarea, comunicarea de informatii
* Solicitarea de formulare
* Relansarea unei cereri atunci cand formularele existente nu sunt adaptabile unei situatii date

E 101 — Formular privindlegislatia aplicabila(detasarea)
E 102 — Formular pentru prelungirea detasarii

E 103 — Exercitarea dreptului de optiune (misiuni diplomatice, personalul din ambasade)
» Utilizate in cazul detasarii in alt stat, situatie in care lucratorului i se aplica in continuare legislatia
statului de detasare.
* Eliberate de institutia sau organismul desemnat de autoritatea competenta in acest scop.

Forme pentru prestatii de boala si maternitate

E 104 —Formular privind totalizarea perioadelor de asigurare, de munca sau de resedinta
* Evidentiaza perioadele de asigurare realizate pe teritoriul unui stat membru.
* Este folosit de institutia dintr-un nou stat de munca pentru a permite deschiderea drepturilor la
prestatiile de boald, de maternitate, de deces, atunci cand un lucrator incepe o activitate intr-un stat si
nu indeplineste conditiile de deschidere de drepturi in acel stat pentru a primi prestatii.

E 106 — Formular privind dreptul la prestatii in natura de boala si maternitate pentru persoanele care
isi au resedinta in alt stat decit statul competent
* Permite lucrdtorului si membrilor familiei sale care isi au resedinta cu acesta pe teritoriul altui stat
decat statul competent sa beneficieze de prestatii in natura de boala si maternitate, acordate in contul
institutiei competente, de catre institutia de la locul de resedinta, in conformitate cu prevederile
legislatiei pe care aceasta o aplica.
* Folosit si de catre membrii familiei somerului daca acestia nu au resedinta cu somerul.

E 107 — Formular pentru solicitarea altor formulare care atesta dreptul la prestatii
» Utilizat de catre institutia de la locul de sedere sau resedinta careia o cerere de acordare a unor prestatii
in natura in caz de boald, maternitate sau accidente de munca i-a fost prezentatd, pentru a solicita
formularul necesar pentru acordarea prestatiilor (E 106 ,E 109, E 112, E 120,E 121,E 123).

E 108 — Formular pentru notificarea suspendarii sau suprimarii dreptului la prestatii in natura de boala
si maternitate
« Utilizat pentru anularea sau suspendarea unui formular privind dreptul la prestatii in natura de boala
si maternitate, care a fost intocmit pentru o persoana care isi are resedinta intr-un alt stat decat cel
competent. (E 106, E 109, E 120, E 121, E 123).
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E 109 — Formular care atesta inscrierea membrilor familiei lucratorului si actualizarea listelor
* Acest formular este Intocmit pentru a permite membrilor familiei lucratorului care nu isi au resedinta
impreuna cu acesta in statul de resedinta, sa beneficieze de prestatii in natura acordate in contul institutiei
competente, de catre institutia din locul de resedinta, in conformitate cu prevederile legislatiei pe care
o aplica.

E 111 — Formular care atesta dreptul la prestatiile in natura necesare pe durata unei sederi temporare
in alt stat decit statul competent
* Inlocuit de Cardul European de Asigurari de Sanatate.

E 112 — Formular care atesta mentinerea dreptului la prestatiile in curs de boala si maternitate
» Utilizat pentru transferul temporar sau definitiv al resedintei in alt stat in timp ce a primit dreptul la
acordarea prestatiilor de catre statul competent.
» Utilizat pentru tratament medical autorizat in alt stat.

Conditii pentru autorizare:
— Tratamentul sa faca parte din prestatiile oferite in statul de resedinta.
— Tratamentul nu poate fi acordat in statul de resedinta in timpul necesar , data fiind starea de sanatate a
solicitantului si evolutia probabila a bolii.

E 115 — Formular prin care se solicita prestatii in bani in cazul incapacitatii de munca
» Utilizat in cazul unui lucrator sau somer aflat in incapacitate de munca intr-un alt stat decat statul
competent.

E 116 — Raport medical cu privire la incapacitatea de munca (boald, maternitate, accidente de munca,
boli profesionale)

* Acest formular care este un raport medical simplificat trebuie sa fie intocmit de catre medicul care

efectueaza controlul medical, de la institutia locului de sedere sau de resedinta a lucratorului sau
somerului.

E 117 — Formular pentru acordarea de prestatii in bani in caz de maternitate si incapacitate de munca
* Prinacest formular institutia competentd indica dacd persoana in cauza are sau nu dreptul la indemnizatii
zilnice (urmare primirii E 116 si E 117).
* Daca are dreptul, este precizatd durata acordarii prestatiilor, precum si cine le acorda (institutia
competentd, angajatorul, institutia de la locul de resedinta sau de sedere).

E 118 — Notificarea nerecunoasterii sau incetarea incapacitatii de munca
* Formularul este utilizat pentru a permite institugiei de la locul de sedere sau de resedinta si institutiei
competente sa notifice lucratorului sau somerului, o decizie cu privire la nerecunoasterea incapacitatii
de munca sau incheierea perioadei de incapacitate.

E 120 — Formular privind dreptul la prestatii in natura pentru solicitantii de pensii si membrii familiilor
lor
* Acest formular este utilizat pentru lucratorii care Inceteazd a mai avea dreptul la prestatii conform
legislatiei ultimului stat competent ca urmare a activitatii precedente exercitate, in timp ce o cerere de
pensie este n curs de instrumentare. Prestatiile in naturd pot fi acordate persoanelor in cauza, precum
si membrilor familiei lor care beneficiaza de drepturi in aceasta calitate, in statul lor de resedinta.

E 121 — Dreptul la prestatii in natura pentru pensionari si membrii familiilor lor care isi au resedinta in
alt stat decat statul competent
* Acest formular este utilizat pentru a permite atat titularului de pensie, cat si membrilor familiei acestuia,
fie cd isi au sau nu resedinta Tmpreuna cu acesta, sa beneficieze de prestatii in naturd, acordate in
contul institutiei competente, de catre institutia de la locul de resedinta, in conformitate cu prevederile
legislatiei pe care o aplica.



E 123 — Formular care atesta dreptul la prestatii in natura in caz de accidente de munca sau boli
profesionale
* Acest formular permite lucratorului care este victima unui accident de munca sa beneficieze in statul
de sedere sau de resedinta de prestatii in natura aferente asigurarii pentru accidente de munca acordate,
in numele institutiei competente, de catre institutia de la locul de sedere sau de resedinta, conform
prevederilor legislatiei pe care o aplica.

E 125 — Extras individual privind cheltuielile efective
* Acest formular este Tntocmit de institutia de la locul de sedere sau de resedinta care a acordat prestatiile
aferente asigurarii de boald sau maternitate, ori asigurarii pentru accidente de munca, sau care a efectuat
un control ori o expertizd medicala in numele unei institutii competente a unui alt stat, prestatiile in
cauza facand obiectul unei rambursari pe baza de factura.

E 126 — Stabilirea tarifelor in vederea rambursarii prestatiile in natura
* Acest formular este utilizat de institutia competenta de care apartine asiguratul atunci cand, la intoarcere
prezintd facturile cu cheltuielile ingrijirilor medicale acordate in timpul unei sederi temporare pe
teritoriul unui alt stat. Institutia competenta solicita, prin intermediul acestui formular institutiei de la
locul de sedere, cuantumul cheltuielilor pe care le-ar fi rambursat daca persoana in cauza ar fi apelat la
serviciile sale in cursul sederii.

E 127 — Extras recapitulativ individual privind sumele forfetare anuale
* Acest formular este utilizat atunci cand cheltuielile prezentate sunt rambursate pe baza unei sume

forfetare. Fac obiectul rambursarii pe baza unei sume forfetare, prestatiile acordate pe baza unui
formular E 109 sau E 121.

Diferenta dintre prestatiile in naturd si prestatiile in bani:

— Prestatiile in naturd sunt acordate in numele institutiei competente de catre institutia de la locul de
resedinta, conform prevederilor legislatiei administrate de aceasta, ca si cum ar fi asiguratul propriu.
Prestatiile in bani vor fi acordate de catre institutia competenta conform legislatiei pe care aceasta o
administreaza. Cu alte cuvinte, prestatiile In bani trebuie sa fie transmise in exterior, sunt exportabile.

— Prestatiile in bani sunt in special cele desemnate sd compenseze pierderea veniturilor unui lucrator din
cauza bolii.

Forme pentru pensii

E 202/ E 203/ E 204 - Instrumentarea unei cereri pentru pensie de batranete/urmas/invaliditate
* Echivaleaza cu o cerere de pensie de batranete/urmas/invaliditate pentru fiecare dintre institutiile in
cauza si Inlocuieste cererea care ar fi trebuit facutd tinand cont de legislatia interna a fiecaruia dintre
state.

E 205 - Atestat privind perioada totala de asigurare (atestat privind cariera de asigurat pentru Roménia)
* Prin intermediul acestui formular fiecare institutie implicata confirma perioadele de asigurare, precum
si perioadele echivalente acestora realizate de persoana in cauza conform legislatiei pe care o aplica.

E 207 — Informatii privind cariera asiguratului

* Acest formular se utilizeaza pentru facilitarea indeplinirii formalitatilor de catre institutiile in cauza.

* Informatiile cu privire la perioada totala de asigurare (cariera) asiguratului sunt stranse de la persoana
interesata si transmise institutiilor in cauza, in caz de necesitate. Aceste informatii confirma sau
completeaza informatiile deja cunoscute de institutii, privind cariera asiguratului si permit, eventual,
declansarea unei reconstituiri complete a perioadei totale de asigurare.

E 210 — Notificarea deciziei cu privire la o cerere de pensie
* Formular utilizat pentru transmiterea deciziei proprii fiecareia dintre institutiile in cauza, fiind insotit
de o copie a deciziei oficiale.
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E 211 — Sumarul deciziilor
» Utilizat de catre institutia care instrumenteaza cererea dupa ce a intrat in posesia tuturor deciziilor
transmise de catre fiecare dintre institutiile in cauza pentru a notifica beneficiarul asupra ansamblului
deciziilor, precum si institutiile in cauza

E 213 — Raport medical detaliat
» Utilizat pentru stabilirea gradului de invaliditate de catre toate institutiile la legislatia carora solicitantul
de pensie de invaliditate a fost supus.
* Institutia unui stat doreste expertizarea medicald a unei persoane care are resedinta pe teritoriul altui
stat.

E 215 — Raport administrativ cu privire la situatia pensionarului
* Folosit pentru realizarea unui control administrativ, in general, al unui beneficiar de pensii care
locuieste pe teritoriul altui stat.

Constituirea dosarului de pensie

* Institutia de instrumentare a cererii pentru constituirea dosarului de pensionare:

— Institutia din statul de resedinta a persoanei care facut solicitarea, daca a fost supusa legislatiei acestui
stat.

— In caz contrar, institutia din ultimul stat unde a lucrat.

— Rolul acestei institutii:
- intocmirea formularelor de legatura
- asigurarea schimbului de formulare intre institutii

- notificarea catre asigurat a ansamblului deciziior

Formulare intocmite de institutia de instrumentare
e E202/E 203/E204

e E205
« E207
e E211
e E213

* E 001 (daca este necesar)

Formulare intocmite de institutiile in cauza
e E205
« E210
* E 001 (daca este necesar)

Calculul pensiei
* Cauza (1): situatia in care nu este necesara totalizarea perioadelor de asigurare
— Se calculeaza 2 pensii (nationala, comunitara-se ia in considerare cea mai favorabila)
» Cauza (2) : situatia in care este necesara totalizarea perioadelor de asigurare
— Se calculeaza numai pensia comunitara (pro-ratizata)

Calcul pro-rata pentru Romania

Perioada de asigurare in Romania

. . . X x TA
Perioada de asigurare in toate statele in cauza

TA= suma teoretica (daca toate perioadele de asigurare ar fi fost realizate in Romania)



Forme pentru prestatii de somaj

E 301 — Formular privind perioadele ce trebuie luate in considerare pentru acordarea prestatiilor de
somayj
* Atesta perioadele de asigurare, de munca sau asimilate unor perioade de asigurare sau de munca
realizate de un lucrator salariat intr-un stat, astfel incat acesta sa-si poata exercita, eventual, drepturile
la prestatiile de somaj pe teritoriul unui alt stat.

E 302 — Formular cu privire la membrii familiei lucriatorului salariat aflat in situatie de somaj, care
trebuie luati in considerare pentru calculul prestatiilor
* Certifica faptul ca membrii familiei nu sunt luati in considerare pentru calculul prestatiilor de somaj
care sunt datorate unei alte persoane potrivit legislatiei statului membru de resedinta.
» Utilizat intr-un stat a carui legislatie ia in considerare numarul de membrii ai familiei pentru a calcula
cuantumul prestatiei, chiar daca acestia nu 1si au resedinta pe teritoriul acestuia.

E 303 — Formular pentru mentinerea dreptului la prestatiile de somaj
* Permite somerului care primeste prestatiide somaj intr-un stat sa beneficieze de mentinerea dreptului
la aceste prestatii atunci cand se deplaseaza intr-un alt stat in cautarea unui loc de munca (in limita
drepturilor dobandite in statul de provenienta sipentru o perioada de cel mult 3 luni).

Forme pentru prestatii familiale

E 401 — Formular privind componenta familiei pentru acordarea prestatiilor familiale
* Atesta care sunt membrii familiei lucratorului salariat sau independent, ai somerului, ai titularului unei
pensii care rezida pe teritoriul unui alt stat decat statul competent. Acest formular trebuie prezentat in
sprijinul unei cereri de acordare a prestatiilor familiale.

E 402 — Formular privind continuare a studiilor in vederea acordarii prestatiilor familiale
* Acest formular, a carui primad parte este completata de institufia competenta de alocatii familiale,
este completat, in cea de-a doua parte a sa, de institutia de Tnvatamant la care este inscris copilul
solicitantului de prestatii.

E 403 — Formular de ucenicie si/sau de formare profesionala in vederea acordarii prestatiilor familiale

* Acest formular, a carui prima parte este completatd de institutia competentd de alocatii familiale,

este completat, in cea de-a doua parte a sa, de persoana, intreprinderea sau institutia responsabila cu
ucenicia, pe langa care s-a Inscris copilul solicitantului de prestatii.

E 404 — Certificat medical in vederea atribuirii prestatiilor familiale
* Acest formular este completat in cea de-a doua parte a sa de institutia de asigurari de boala din tara de
resedintd a membrilor familiei, pentru a permite casei de alocatii familiale competente sa examineze
daca membrul familiei indeplineste conditiile medicale prevazute de legislatia sa, pentru a beneficia
de prestatii familiale.

E 405 —Formular pentru totalizarea perioadelor de asigurare, de angajare sau de activitate independenta,
sau activitate succesiva in mai multe state, intre termenele de plata prevazute de legislatia acestor state
* Acest formular este utilizat:
— Pentru a rezolva problema cumulului de prestatii familiale in cazul unor ocupari succesive pe teritoriul
mai multor state.
— Pentru a permite luarea in considerare eventuald a unor perioade de asigurare realizate pe teritoriul
unui stat in vederea deschiderii dreptului la prestatii familiale pe teritoriul noului stat de angajare.
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E 411 — Cerere de informatii privind dreptul la prestatiile familiale in statul de resedinta al familiei
* Acest formular este utilizat pentru a rezolva problemele legate de cumulul prestatiilor si pentru a
permite institutiei competente sa stie daca dreptul la prestatiile familiale, deschis potrivit legislatiei
sale, este suspendat ca urmare a unei activitati profesionale exercitate in statul de resedinta al familiei.

Noile formulare

* Regulamentele 883/2004 si 987/2009
*  Documentele portabile

Domeniul de securitate . Numaérul Fost Formular
- Document portabil .
sociala documentului E...
Legislatia aplicabila Cert1ﬁcat pr1v1¥1dv1eglsla‘;1a privind E101
securitatea sociala care se Al
D . E103
aplica titularului
E106
Inregistrare pentru acoperirea de S| E109
sanatate E120
E121
Drept la tratament programat S2 El12
Prestatii de boala ;
Tratament medical pentru un
fost lucrator frontalier in fosta S3 -
tara de lucru
Drept la acoperire de sandtate n
temeiul asigurdrii pentru accidente DA1 E123
de munca si boli profesionale
Rezumatul deciziilor privind pensiile
TR E205
.. luate de institutiile din statele
Pensii R - P1 E207
membre in care persoana beneficiaza
. . E211
de drepturi de pensie
Perioadele care trebuie avute
in vedere pentru acordarea Ul E301
prestatiilor de somaj
Prestatii de somaj Men‘;me'rea dreptului la prestatii U2 E303
de somaj
Circumstante care pot afecta dreptul U3 i
la prestatii de somaj
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Aplicarea Acordurilor
de Securitate Sociala:
Experienta Romaneasca

Modul 1: Formulare pentru aplicarea
acordurilor de securitate sociala




Acorduri bilaterale de securitate sociala
ale Romaniei

* In prezent Romania aplica 22 de acorduri
bilaterale in domeniul securitatii sociale, 9 dintre
acestea fiind incheiate in ultimii ani, cu Olanda,
Cehia, Luxemburg, Germania, Austria, Ungaria,
Spania, Portugalia, Bulgaria, Turcia, Macedonia,
Coreea

* Semnat: Canada si Moldova

* Urmeaza semnarea acordului cu: Chile

* |In negociere: Croatia, Ucraina, Albania, Israel,
Algeria si Serbia

Aplicarea acordurilor bilaterale si a
regulamentelor europene in Romania

* Institutiile implicate in aplicarea regulilor de
coordonare a sistemelor de securitate sociala
sunt:

— Ministerul Muncii, Familiei si Protectiei Sociale
— Ministerul Sanatatii

— Agentia Nationala pentru Ocuparea Fortei de Munca
(1998)

— Casa Nationala de Asigurari de Sanatate (1998)

— Casa Nationala de Pensii si alte Drepturi de Asigurari
Sociale (2000)

— Agentia Nationala pentru Prestatii Sociale (2008)



MODUL 2

MINISTERUL MUNCII, FAMILIEI SI
PROTECTIEI SOCIALE

v

+Pensii de batranete
+Pensii de invaliditate
*Pensii de urmas
Ajutoare de deces

*Prestatii pentru
accidente de munca si
boli profesionale

Y

Prestatii de somaj

CASA NATIONALA

v

Alocatii pentru
famillile cu copii

Indemnizatii
pentru cresterea
copilului

MINISTERUL SANATATII

AGENTIA
NATIONALA
PENTRU

PRESTATII SOCIALE

|

«Ingrijiri medicale

*Indemnizatii de boala

*Indemnizatii de
maternitate

CASA NATIONALA DE
ASIGURARI DE SANATATE

DE PENSII SI ALTE AGENTIA
DREPTURI DE NATIONALA
ASIGURARI PENTRU
SOCIALE OCUPAREA FORTEI
1 DE MUNCA
Casele l
teritoriale Agentiile
de pensii locale

Agentii
teritoriale
autoritatile
locale

Case
teritoriale
de asigurari
de sanatate

Aplicarea acordurilor bilaterale si a
regulamentelor europene in Romania

e Autoritati competente:
— Ministerul Muncii, Familiei si Protectiei
Sociale

— Ministerul Sanatatii




Aplicarea acordurilor bilaterale si a
regulamentelor europene in Romania

* Organisme de legatura:

— Casa Nationala de Pensii si alte Drepturi de
Asigurari Sociale (pensii, accidente munca si boli
profesionale)

— Agentia Nationala pentru Ocuparea Fortei de
Munca(somaj)

— Casa Nationala de Asigurari de Sanatate(prestatii
de boala si maternitate)

— Agentia Nationala pentru Prestatii Sociale
(prestatii familiale)

Aplicarea acordurilor bilaterale si a
regulamentelor europene in Romania

* |nstitutii competente:

— CNPAS: pentru legislatia aplicabila

— Casele teritoriale de pensii: pensii, prestatii in caz de accidente de
munca si boli profesionale, ajutor deces

— Casele de asigurari de sanatate: prestatii in natura de boala si
maternitate, indemnizatia de boala si maternitate, indemnizatia
pentru incapacitate temporara de munca din cauza bolii obisnuite sau
in afara accidentelor de munca, indemnizatia pentru ingrijirea copilului
bolnav, indemnizatia pentru prevenirea imbolnavirilor si recuperarea
capacitatii de munca

— Agentiile teritoriale de ocupare: indemnizatia de somaj

— Agentiile teritoriale de prestatii sociale: alocatia de stat pentru copii,
indemnizatia pentru cresterea copilului sau stimulentul lunar,
indemnizatia lunara pentru cresterea copilului cu handicap



(if)
(iii)
(iv)
(v)

(iv)
(v)
(vi)

(vii

=

MODUL 2

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

Acord

Prevederile Acordului:
Partea | — Dispozitii generale

Articolele 1- 8
— Definitii (1)
— Campul material de aplicare (2)
— Campul personal de aplicare (3)
— Egalitatea de tratament (4)
— Exportul prestatiilor (5)

— Totalizarea perioadelor de
asigurare(6)

— Admiterea la asigurarea facultativa
continua (7)

— Evitarea cumulului de prestatii (8)

Aranjament
Prevederile Aranjamentului:
Partea | — Dispozitii generale

Articolele 1-5
—  Definitii (1)
— Organisme de legatura (2)
— Institutii competente (3)

— Solicitarea admiterii la asigurarea
facultativa continua (4)

— Atestarea privind totalizarea
perioadelor de asigurare (5)

RO/L 104 —201 atestarea
perioadelor de asigurare (art: A 6,
7,22; AA4,5)

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

Campul material de aplicare
Romania

Indemnizatiile pentru incapacitate de munca
determinata de boli obisnuite sau de accidente

in afara muncii, de boli profesionale si accidente
de muncg;

Prestatiile in natura in caz de boala profesionala
si accident de munca;

Prestatiile pentru prevenirea bolilor si
recuperarea capacitatii de munca;

Indemnizatiile de maternitate;
Indemnizatiile pentru cresterea copilului si
ingrijirea copilului bolnav;

Pensiile pentru limita de varsta;

Pensiile anticipate;

Pensiile de invaliditate;

Pensiile de urmas;

(viii) Ajutoarele de deces;

(ix)
(x)
(xi)

Indemnizatiile de somaj;
Prestatiile familiale;

Prestatiile Tn naturd n caz de boald si
maternitate.

(i)
(ii)

(iii)

(iv)
(v)

Campul material de aplicare
Luxemburg

Asigurarea de boald si maternitate;

Asigurarea pentru accidente de munca si boli
profesionale;

Asigurarea pentru pensii in caz de batranete,
invaliditate si urmas;

Prestatiile de somaj;
Prestatiile familiale.



Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* RO/L 104-201- Atestarea

perioadelor de asigurare
(art: A6,7,22; AA4,5)

* [Institutia competenta (in

materie de sanatate sau
pensii)completeaza
partea A si transmite 2
exemplare institutiei
celeilalte parti
contractante. Aceasta
completeaza partea B si
returneaza formularul sau
il da beneficiarului daca a
fost emis la cererea sa.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* Partea a ll - Legislatia

aplicabila
Articolele 9-14

— Reguli generale (9)

— Lucratorii detasati (10)

— Personalul intreprinderilor de
transport international(11)

— Echipajul navelor (12)

— Misiuni diplomatice si posturi
consulare (13)

— Exceptii (14)

Partea a Il — Legislatia
aplicabila
Articolele 6-8

— Atestatrea privind legislatia
aplicabila (6)

— Prelungire (7)

— Derogari (8)

RO/L 101 — Formular de detasare

(art: A 10,AA 6)

RO/L 102 - Formular de
prelungire a detasarii (art: A 10;
AA 7)



MODUL 2

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

RO/L 101 — Formular de
detasare (art: A 10; AA 6)

RO/L 102 - Formular de
prelungire a detasarii (art: A
10; AA 7)

Institutia competenta — CNPAS
completeaza formularul la
cererea beneficiarului sau
angajatorului si-l inmineaza
acestuia.

Angajatorul completeaza partea A
, 4 ex, si-l trimite institutiei din
Luxemburg unde a fost detasat
lucratorul. Aceasta completeaza
partea B si trimite 3 ex: 1ex
lucratorului, 1 ex angajatorului, 1
ex institutiei din Romania.

Aplicarea acordului
uxemburg

Partea a lll

Partea a lll

Dispozitii speciale referitoare la diferitele
categorii de prestatii

Sectiunea 1 : Prestatii de boala si maternitate
Articolele 15-21

— Reguld specialad in materie de totalizare
(15)

— Dreptul la prestatii in natura in cazul
sederii tmporare pe teritoriul celeilalte
parti contractante (16)

— Dreptul la prestatii in cazul resedintei pe
teritoriul celeilalte parti contractante
(lucrator si membrii de familie) (17)

— Dreptul la prestatii in bani in caz de sedere
temporara sau resedintd pe teritoriul
celeilalte parti contractante (18)

— Dreptul la prestatii Tn natura pentru
titularii de pensii si membrii familiei lor
(19)

— Institutii ale locului de sedere temporara
sau de resedinta (20)

— Rambursarea (21)

Romania /L

Dispozitii speciale referitoare la diferitele categorii

de

prestatii

Sectiunea 1 : Prestatii de boala si maternitate
Articolele: 9-17

Acordarea de prestatii in caz de sedere temp pe
teritoriul celeilalte parti contractante (9)

Acordarea de prestatii persoanelor care lucreaza
pe teritoriul celeilalte parti contractante si
membrilor de familie care ii insotesc (10)

Acordarea de prestatii membrilor de familie ai
persoanei asigurate sau ai titularului de pensie,
care au domiciliul pe teritoriul celeilalte parti
contractante (11)

Prestatii in natura de mare importanta (12)
Spitalizare (13)
Acordarea de prestatii in bani (14)

Acordarea de prestatii titularilor de pensie si
membrilor lor de familie (15)

Institutiile locului de sedere sau resedinta (16)
Rambursarea intre institutii (17)



Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

RO/L 111 — Formular care
atesta dreptul la prestatii in
natura in caz de urgenta in
timpul sederii temporare pe
teritoriul celeilalte parti

contractante(art: A 16.1; AA 9)

RO/L 128 — Formular care
atesta dreptul la prestatii in
natura necesare in timpul

sederii temporare pe teritoriul

celeilalte parti

contractante(art: A 16.2; AA9)

Institutia competenta CAS
din Romania completeaza
formularul si-l remite
persoanei in cauza sau
institutiei de la locul de
sedere din Luxemburg, daca
a fost emis la cererea
acesteia.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

RO/L 106 — Formular care
atesta dreptul la prestatii in
natura pentru persoana
care lucreaza pe teritoriul
celeilalte parti contractante
si membrii familiei sale (art :
A17.1; AA 10)

Institutia competenta
completeaza partea A a
formularului in 2 ex si-I
remite asiguratului sau
institutiei locului de
resedinta,daca a fost emis la
cererea acesteia. Aceasta
institutie completeaza
partea B si returneaza 1 ex
institutiei competente.
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Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* RO/L 109 — Formular care * Institutia competenta
atesta dreptul la prestatii in completeaza partea A a
natura pentru membrii de formularului si remite doua

familie (art: A 17.3, 19.3; AA 11) exemplare persoanei
asigurate, sau le transmite
institutiei locului de
domiciliu daca formularul a
fost solicitat de catre
aceasta institutie. Institutia
locului de domiciliu
completeaza partea B si
retransmite un exemplar
institutiei competente.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

« RO/L 121 - Formular care * Institutia competenta CAS si

atesta dreptul la prestatii in institutia debitoare a
natura pentru titularii de pensiei completeaza partea
pensii (art: A 19.2; AA 15) A sitransmite 2 ex

titularului de pensie sau
institutiei locului de
resedinta, daca aceasta
institutie a fost cea care |-a
solicitat. Institutia locului de
resedinta completeaza
partea B si transmite un
exemplar institutiei
competente CAS.



Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

RO/L 113 - Spitalizare,
notificarea internarii si
externarii (art: A 16.1.3, 17.1,
32.1; AA 13, 25.1)

RO/L 114 — Acordarea de
prestatii in natura de mare
importanta (art: A 16.5, 17.2;
AA 12)

Institutia de la locul de sedere
sau resedinta completeaza
partea A —internare, partea B-
externare, si-l trimite
institutiei competente.

Institutia de la locul de sedere
sau resedinta completeaza
partea A si trimite 2 ex
institutiei competente care
completeaza partea B si
retransmite un exemplar
institutiei locului de sedere
sau resedinta.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

RO/L 115 — solicitare de prestatii
in bani pentru incapacitate de
munca (art: 18, 32.2; AA 14, 25.2)

RO/L 117 — acordarea de prestatii
in bani in caz de incapacitate de
munca (art: 18, 32.2; AA 14, 25.2)

RO/L 118 — notificarea
nerecunoasterii sau incetarii
incapacitatii de munca (art: 18,
32.2; AA 14, 25.2)

Institutia de la locul de sedere
sau resedinta transmite
formularul institutiei competente

La primirea RO/L 115 institutia
competenta completeaza
RO/L117 si-l transmite institutiei
de la locul de sedere sau
resedinta

Institutia competentd/sedere
/resedinta elibereaza 2 ex (1 ex
transmis direct persoanei in
cauza, 1 ex institutiei)
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Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

e RO/L 125 — extras

individual de cheltuieli
efective (art: A 21, 32.5,
41.6; A 17, 25.3, 28.4)

* Se completeaza un

formular separat pentru
fiecare persoana de catre
institutia de la locul de
sedere sau resedinta
(Romania), se transmite
institutiei competente
(Luxemburg) pentru
rambursarea cheltuielilor.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

Sectiunea a 2 — Prestatii de
invaliditate/batranete/urmas
Articolele 22-27
— Reguli speciale de totalizare
(22)
— Prelungirea perioadei de
referinta (23)
— Totalizarea perioadelor de

asigurare realizate pe
teritoriul unui stat tert (24)

— Acordarea prestatiilor (calcul
"pro rata temporis") (25)

— Perioada de asigurare mai
mica de un an (26)

— Particularitate a legislatiei
luxemburgheze (27)

Sectiunea a 2 — Prestatii de
invaliditate/batranete/urmas
Articolele 18-23

— Introducerea cererilor de
pensie (18)

— Instrumentarea cererilor de
pensie (19)

— Notificarea deciziilor (20)

— Plata pensiilor (21)

— Recalcularea, suspendarea
sau incetarea acordarii
pensiilor (22)

— Statistici (23)

RO/L 202/203/204

RO/L 205, RO/L 211

RO/L 213, RO/L 215



Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

RO/L 202
RO/L 203
RO/L 204

— Instrumentarea unei cereri
pentru pensia de
batranete/urmas/invaliditate

RO/L 205

— Atestare privind cariera de
asigurare

L]

Formular emis de catre institutia competenta
de la locul de domiciliu al solicitantului. Daca
solicitantul a fost supus legislatiei Partii
contractante pe teritoriul careia isi are
domiciliul, formularul RO/L 205 « Atestare
privind cariera de asigurare » trebuie sa fie
anexat prezentei solicitari. Trebuie, de
asemenea, sa fie anexate toate documentele
care privesc cariera solicitantului realizata pe
teritoriul celeilalte Parti contractante. Daca
persoana interesata domiciliaza pe teritoriul
unui stat tert, institutia de instrumentare va fi
aceea a Partii contractante careia i-a fost
adresata cererea.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

e RO/L210-211
— Notificarea deciziei
(art. 20 din AA)

* Institutia de

instrumentare din
Romania sau institutia din
Luxemburg completeaza
acest formular si
transmite un exemplar
solicitantului si celeilalte
institutii competente,
anexand o copie a
propriei sale decizii.
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Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* RO/L 215 - Raport  Institutia care elibereaza
administrativ privind raportul, casa de pensii
situatia unui beneficiar de locala, il transmite
prestatii (art.28 din AA) institutiei care | a solicitat

din Luxemburg

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* Sectiunea a 3 — Ajutoare in e Sectiunea a 3 — Ajutoare in

caz de deces caz de deces
* Articolele 28-29 * Articol 24
— Neaplicarea principiului — Acordarea ajutorului in caz
teritorialitatii (28) de deces

— Regula de prioritate(29)

* RO/L 124 - Solicitarea unei
alocatii de deces (se adreseaza
fie institutiei competente, fie
institutie locului de resedinta
cu documentele justificative
cerute de institutia
competenta)



Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* Sectiunea a 4 — Prestatii In caz
de accident de munca si boala
profesionala

e Articolele 30-33

Boala profesionala in cazul
exercitarii unei activitati pe
teritoriile celor doua parti
contractante (30)

Luarea in considerare a
accidentelor de munca sau a
bolilor profesionale anterioare
(31)

Domiciliul sau resedinta pe
teritoriul celeilalte parti (32)
Resedinta sau sederea

temporara pe teritoriul celeilalte
parti (33)

Sectiunea a 4 — Prestatii in caz
de accident de munca si boala
profesionala

Articol 25

Acordarea de prestatii in
natura si in bani si
rambursarea intre institutii
RO/L 123 — Atesta dreptul la
prestatii in natura in caz de
accident de munca si boala
profesionala

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* Sectiunea a 5 — Prestatii de
somaj
* Articolele 34-38

Regula speciala in materie de
totalizare (34)

Durata minima de angajare35

Luarea Tn considerare a
perioadelor de indemnizare
anterioare (36)

Luarea in considerare a
membrilor de familie (37)

Conditia domiciliului (38)

Sectiunea a 5 — Prestatii de

somaj
Articol 26

— Atestare privind totalizarea
perioadelor de asigurare
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Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

 RO/L301-302 - Formular * Institutia trimitatoare

care atesta perioadele de (Agentia locala de
asigurare si membrii de ocupare)completeaza
familie luati in considerare partea A si transmite doua
pentru acordarea exemplare catre institutia
prestatiilor de somaj (art: A destinatara. Aceasta

6, 34, 36, 37; AA 26) completeaza partea B si

retransmite un exemplar
catre institutia trimitatoare.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* Sectiunea a 6 — Prestatii * Sectiunea a 6 — Prestatii
familiale familiale
* Articolele 39-40 e Articol 27
— Reguld speciald inh materie de — Atestare privind totalizarea
totalizare (39) perioadelor de resedinta

— Dreptul la prestatii (40)



Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

 RO/L 405 - Formular care .
atesta perioadele de
asigurare sau de resedinta

Institutia trimitatoare
completeaza partea A si
transmite doua exemplare
ale formularului catre
institutia destinatara.
Aceasta completeaza partea
B si retransmite un
exemplar catre institutia
trimitatoare.

Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

* Partea a IV — Dispozitii diverse * Partea a IV — Dispozitii diverse
* Articolele 41-49 * Articolele 28-33

— Masuri administrative si de — Control administrativ si medical
cooperare (41) (28)
— Utilizarea limbilor oficiale (42) — Procedura de regularizare in caz

— Scutirea de taxe si de autentificare de acordare a prestatiilor de
(43) asistenta sociala (29)

Introducerea unei cereri (44)
Responsabilitatea unei parti terte
(45)

Recuperarea platilor excedentare
(46)

Procedura de executare (47)
Moneda de plata (48)
Solutionarea diferendelor (49)

* ParteaaV a- Dispozitii
tranzitorii si finale

— Schimb de informatii (30)

Referinte bancare (31)
Reluarea platii unei prestatii (32)
Intrarea n vigoare si durata (33)

. RO/L 213 — Raport medical
(art. 28 din AA)
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Aplicarea acordului
Romania /Luxemburg

e Alte formulare utilizate:

* RO/L 001 — Cerere de comunicare de
informatii, de formulare, revenire

* RO/L 107 — Solicitare de formular care atesta
dreptul la prestatii in natura

* RO/L 108 — Notificarea suspendarii sau
suprimarii dreptului la prestatii in natura

Aplicarea altor acorduri

e Alte acorduri ale Romaniei care se aplica prin
utilizarea unor formulare convenite pe
modelul celor europene:

e Cehia (semnat la 24.09.2002)

— Formulare simplificate (RO/CZ 107, RO/CZ 111, RO/CZ 113, RO/CZ 114,
RO/CzZ 125, RO/CZ 126, RO/CZ 202, RO/CZ 203, RO/CZ 2004, RO/CZ
205, RO/CZ 207, RO/CZ 213, RO/CZ 301)

e Ungaria (semnat la 20.10.2005)

— Formulare convenite pentru sanatate (RO/H 001, RO/H 104, RO/H

106, RO/H 107, RO/H 108, RO/H 109, RO/H 111, RO/H 112, RO/H 114,
RO/H 115, RO/H 118, RO/H 121, RO/H 125)



Aplicare acorduri si regulamente

e Masuri administrative:

— Dezvoltarea capacitatii administrative a institutiilor
implicate

— Elaborarea normelor interne de aplicare
— Aplicatii informatice (card EHIC,calculul pensiilor MERCUR)

— Pregatirea personalului implicat in aplicarea documentelor
internationale cu prevederi in domeniul securitatii sociale

— Informarea asiguratului
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Exercitii
Exercitiu 1

Domnul Smith, cetdtean luxemburghez, lucreaza pentru o societate stabilitd in Luxemburg. Societatea
infiinteaza o filiald in Romania. Pentru deschiderea filialei societatea luxemburgheza 1l trimite pe domnul
Smith in Romania pentru 12 luni.

I: Ce formalitati trebuie indeplinite pentru ca domnul Smith sd fie supus in continuare
legislatiei luxemburgheze?

R: Angajatorul solicitd institutiei competente din Luxemburg emiterea formularului RO/L 101 care atesta
ca dl Smith ramane supus legislatiei luxemburgheze; lucratorul 1l prezinta la institutia romana(CNPAS), este
informata si casa de asigurari de sanatate; el pastreaza un exemplar pentru un eventual control ca sd poata
dovedi ca este asigurat in continuare in Luxemburg.

Exercitiu 2

Instalarea filialei este in Intarziere si cele 12 luni nu sunt suficiente. Sederea domnului Smith i1n Romania va
trebui sd dureze inca 6 luni dupa cele 12 luni.

eJe, .

Ce formalitati trebuie sa indeplineasca pentru ca lucratorul sa fie supus in continuare
legislatiei luxemburgheze?

R: Inainte de expirarea celor 12 luni de detasare initiale angajatorul cere prelungirea detasarii prin prezentarea
formularul RO/L 102 institutiei romane care, daca este de acord, completeaza partea B a formularului.

Exercitiu 3

Dna Enache, cetitean roman, este in concediu de odihna si pleaca in vizita la o prietena in Luxemburg. Acolo
aluneca pe strada si are nevoie de ingrijiri medicale pentru ca si-a scrintit piciorul. Conform sistemului din
Luxemburg trebuie sa plateasca ingrijirile medicale.

I: Ce trebuie sa faca dna Enache pentru a primi banii inapoi ?

R: Dna Enache trebuie sa prezinte formularul RO/L 111 impreuna cu factura la Casa lucratorilor (Caisse des
ouvriers) pentru rambursarea cheltuielilor.

Exercitiu 4

Dna Dumas pensionara din Luxemburg are nevoie de tratament cu bai termale. Deoarece in tara sa nu exista
bai termale doreste sa vina in Romania la Baile Felix unde are o prietena.

I: Ce formalitati trebuie sa indeplineasca ?
In ce conditii i se poate refuza tratamentul ?

R: Dna Dumas trebuie sa obtina formularul RO/L 112 de la casa de asigurari de sandtate luxemburgheza unde
este afiliatd ; daca tratamentul nu este inclus pe lista de ingrijiri medicale care se acorda de aceasta institutie,
1 se poate refuza eliberarea formularului.



Exercitiu 5

Domnul Ionescu, cetatean roman, isi are resedinta in Luxemburg unde lucreaza de de 5 ani. El se casatoreste
cu o romanca si se intoarce sa lucreze in Romania. Dupa doua luni de activitate in Romania, 1i este prescrisa
de catre medic o intrerupere a activitatii.

A

1: Persoana in cauza poate avea dreptul la prestatii in bani ale regimului romdn?
Care sunt formalitatile pe care institutia romdna va trebui sa le indeplineasca si ce
formular va trebui sa solicite?

R: Conditia de a primi indemnizatia de concediu medical din Romania este de a fi cotizat cel putin o luna
in ultimele 12 luni, conditie indeplinitd fard sa mai fie nevoie de formularul RO/L 104 pentru totalizarea
perioadelor de asigurare.

Exercitiu 6

Domnul Georgescu lucreaza si isi are resedinta in Luxemburg. Sotia sa, care nu lucreaza, locuieste in Roméania
impreuna cu copiii.

A

1: Cine suporta prestatiile in natura acordate familiei domnului Georgescu si ce formalitati
trebuie indeplinite?

R: Formularul RO/L 109 eliberat de institutia competenta din Luxemburg care suporta si cheltuielile.

Exercitiu 7
Un diplomat roman lucreaza la ambasada Romania din Luxemburg si locuieste acolo impreuna cu familia.

I Ce legislatie privind asigurarile sociale li se aplicd acestora?
La ce prestatii medicale au dreptul si ce formalitati trebuie indeplinite?

R: Legislatia din Romania, formularul RO/L 106 prin care se inregistreaza impreund cu familia la institutia
luxemburgheza de asigurari de sanatate si primesc aceleasi ingrijiri medicale ca si cetatenii luxemburghezi.

Exercitiu 8

Diplomatul roman se imbolnaveste si este nevoit sa-si intrerupa activitatea. Primeste un certificat medical de
la medicul curant.

I: Ce formalitati trebuie indeplinite pentru a primi prestatii in bani?

R: In termen de 3 zile diplomatul roman trebuie si se adreseze institutiei luxemburgheze care trimite formularul
RO /L 115 impreuna cu certificatul medical institutiei competente din Romania. Aceasta analizeaza cererea
si transmite avizul prin formularul RO/L 117; in caz de refuz se trimite si formularul RO/L 118 prin care se
explicd motivul refuzului.

Exercitiu 9

Doamna si domnul Ionescu sunt pensionari din Romania dar doresc sa se mute la fiica lor care locuieste in
Luxemburg.

I: Ce formalitati trebuie indeplinite la plecarea din Romdnia pentru a beneficia de ingrijiri
medicale in Luxemburg?
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R: Inainte de a pleca din Romania trebuie sa solicite casei de asigurari de sinitate unde sunt afiliati formularul
RO/L 121 pe care-1 vor prezenta institutiei luxemburgheze de la locul de resedinta; aceasta 11 inregistreaza si
returneazd un ex CAS din Romania.

Exercitiu 10

Domnul Georgescu este pensionar si locuieste in Romania. El primeste o pensie din Romania pentru 15 ani de
munca si o pensie din Luxemburg pentru 20 ani de munca.

[ Ce institutie suporta cheltuielile pentru ingrijirile medicale?
Dar daca ar primi pensie numai din Luxemburg?

R: Casa de asigurari de sanatate din Romania suporta cheltuielile cu ingrijirile medicale in primul caz; institugia
din Luxemburg 1n cel de- al doilea caz.

Exercitiu 11

Domnul Dumas, dupa ce a lucrat 5 ani in Luxemburg isi pierde locul de munca dar isi gaseste alt loc de munca
la o firma din Romania, insa numai pentru 3 luni deoarece firma intra in lichidare.DI Dumas merge la agentia
judeteana de ocupare a fortei de munca sa se inscrie ca somer.

I Poate primi ajutorul de somaj? Ce formalitati trebuie indeplinite?

R: Pentru ca a lucrat min 3 luni in Romania poate sa se inscrie pentru ajutor de somaj dar are nevoie de o
perioada de asigurare de cel putin 12 luni din ultimele 24 luni pentru a primi ajutorul de somaj; Agentia de
ocupare a fortei de munca din Romania completeaza partea A a formularului 301-302 si o transmite institutiei
din Luxemburg care completeaza partea B si returneaza 1 exemplar.
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Coordonarea Sistemelor
de Securitate Sociala in
Uniunea Europeana

Modul 2: Coordonarea prestatiilor de
boala

Modul 3: Coordonarea prestatiilor
de familie pentru copii in
strainatate

Modul 4: Coordonarea prestatiilor de
somaj



Modul 1: O privire de ansamblu a Regulamentelor CE Nr.
883/2004 si 987/2009 (domeniul de aplicare material,
egalitatea de tratament si de asimilare a faptelor)

1. Obiectivul ratione materiae a Regulamentului (CE) Nr. 883/2004

Articolul 3 al Regulamentului (CE) Nr. 883/2004 stabileste obiectivul material de aplicare al acestuia.
Regulamentul contine o listd exhaustiva de prestatii de securitate sociala incluse in acesta, care se refera la
prestatiile speciale necontributorii in bani abordate in conformitate cu articolul 70 si exclude din obiectivul sau
prestatiile de asistenta sociala si schemele de compensatii. Toate statele membre ale UE vizate in Regulament
trebuie sa se asigure ca prestatiile de asistentd sociald a acestora sunt coordonate in conformitate cu regulile
stipulate in Regulament. Aceasta inseamna ca, ca prim pas, ele trebuie sa-si clasifice prestatiile sociale conform
uneia din categoriile expuse 1n articolul 3.

Prestatiile de securitate sociala
Prestatiile de securitate sociald in conformitate cu Regulamentul trebuie sa indeplineasca doua conditii:
1. Sa fie reglementate de legislatie in conformitate cu prevederile articolului 1 (1).

Acest termen include statutele, regulamentele si alte prevederi, si toate masurile de implementare cu exceptia
acordurilor industriale', daca au fost sau nu obiectul unei decizii a autoritatilor faicandu-le obligatorii sau
largind obiectivul acestora (doar daca statele membre nu au facut o declaratie explicita a contrarului).

Articolul 9 cere statului membru sa specifice, intr-o declaratie, legislatia si schemele pe care le cuprinde
Regulamentul 883/2004. Cu privire la Regulamentul 1408/71 anterior CEJ a decis ca faptul ca o lege sau un
regulament national nu a fost specificat in declaratiile la care sau referit in aceastd prevedere, nu reprezinta
o dovada 1n sine ca legea sau regulamentul nu cade sub incidenta Regulamentului; pe de lata parte, faptul ca
statul membru a specificat o lege 1n declaratia sa trebuie acceptat ca o dovada ca prestatia acordata in baza
acelei legi reprezinta prestatie de securitate socialda conform Regulamentului.? Termenul legislatie nu cuprinde
conventiile de securitate socialad incheiate intre un singur stat membru si un stat care nu este membru.?

Obiectivul Regulamentului nu se limiteaza la asa-numitele scheme de securitate sociald primul pilon, ci
cuprinde scheme statutare de baza si scheme aditionale.* Astfel, poate fi concluzionat faptul ca schemele
aditionale obligatorii de asigurari de pensii, care nu au fost elaborate in multe state, sunt de asemenea incluse
in Regulament. Faptul cd schemele mentionate sunt des administrate de companiile private de asigurari nu
este relevant in aceste conditii.

Legislatia care ofera beneficiarilor un loc stabilit legal, care nu prevede evaluari individuale si discretionare
ale necesitatilor sau circumstante personale, in conformitate cu Regulamentul®, fac parte de fapt din domeniul
securitatii sociale. Insisi faptul ci o schemi este finantata din impozite nu o exclude neaparat din obiectivul
sau (vezi articolul 3 (2) al Regulamentului). De asemenea, schemele care sunt integral finantate de angajatori
(ex: prestatiile de boald acordate de angajatori®) se pot incadra in obiectivul Regulamentului.

CEJ, caz C-253/90 din 6.2.1992, Co v Belgium; caz 313/82 din 15.3.1984, Tiel Utrecht

CEJ, caz 35/77 din 29.11.1977, Beerens; caz C-237/78 din 12.7.1979, Palermo, nascut in Troia

CEJ caz C-23/92 din 2.8.1993, Grana-Novoa; de asemenea,vezi totusi in acest sens cazul CEJ C-55/00 din 15.01.2002, Gottardo
CElJ, caz 147/87 din 17.12.1987, Zaoui

CElJ, caz 79/76 din 31.3.1977, Fossi

CE]J, caz 45/90 din 03.06.1992, Paletta

L Y N O N



MODUL 1

2. Acestea trebuie sa fie platibile dat fiind eventualitatile specificate in articolul 3 (1) al Regulamentului (CE)
Nr. 883/2004. Acea lista a eventualitatilor este exhaustiva si categoria de securitate sociald care nu este inclusa
in listd nu se incadreaza in obiectivul acestuia. Astfel, un stat membru care este sub incidenta Regulamentului
trebuie sa determine daca o prestatie, care este definitd ca prestatie de securitate sociald in natura sau prestatie
in bani, trebuie sa fie considerata ca fiind

(1) Prestatie de boala

(2) Prestatie de maternitate sau echivalentul indemnizatiei pentru ingrijirea copilului
(3) Prestatie de invaliditate

(4) Prestatie de batranete

(5) Prestatia urmasilor

(6) Prestatii aferente accidentelor de munca sau bolilor profesionale

(7) Ajutor de deces

(8) Prestatie de somaj

(9) Prestatie de pre-pensionare sau

(10) Prestatie familiala.

Aceasta clasificare a prestatiilor nationale nu este intotdeauna usoara. Se bazeaza integral pe factorii aferenti
fiecarei prestatii, in special scopul si conditiile de acordare a acestora, si nu pe faptul daca legislatia nationala
o descrie sau nu ca pe o anumita prestatie de securitate sociala.

Prestatia de securitate sociala care garanteaza mijloace minime de subzistenta intr-un mod general nu poate
fi clasificatd ca apartinand uneia din categoriile de prestatii de securitate sociald incluse in articolul 3 (1) al
Regulamentului si astfel nu reprezinta o prestatie de securitate sociala conform sensului stipulat in Regulament.”

Asistenta sociala si medicala

Prestatiile de asistenta sociald si medicala sunt excluse din obiectivul Regulamentului (CE) Nr. 883/2004.
Filosofia Regulamentului se bazeaza pe faptul ca securitatea sociala si asistenta sociald au la baza idei opuse.
Ele se exclud reciproc.®

Prestatiile de securitate sociald sunt acele prestatii care:

- sunt acordate solicitantilor in baza pozitiilor stabilite legal
- fara o evaluare individuala libera a necesitatilor personale.

Prestatiile de asistentd sociald, de obicei, au ca scop atenuarea saraciei, ex: oferirea acesteia depinde de
necesititile financiare a persoanelor vizate indiferent de motivul acestei necesititi. In evaluarea acestui criteriu
de necesitate financiara utilizarea testarii bazate pe mijloace este desigur un factor important. Acesta, totusi, nu
este un criteriu absolut, dupa cum implicit presupune legislatia unor state membre, avand in vedere obiectivul
beneficiarilor, ca acestia nu dispun de venituri suficiente.’

7 CEJ, caz 249/83 din 27.3.1985, Hoeckx; caz C-66/92 din 2.8.1993, Acciardi, caz 122/84 din 27.03.1985, Scrivner

8 Cutoate acestea, prestatiile excluse din obiectivul Regulamentului 883/2004 totusi pot fi clasificate ca un beneficiu social, con-
form sensului stabilit 1n articolul 7 (2) al Regulamentului 1612/68. Termenul “beneficiu social” conform sensului stabilit in articolul
7 (2) al Regulamentului 1612/68 este foarte larg, si include toate avantajele care au sau nu legatura cu contractul de angajare, sunt in
general oferite lucratorilor nationali datorita statutului obiectiv de lucratori sau datoritd insusi faptului resedintei pe teritoriul statului
si al carui extindere asupra lucratorilor care sunt cetateni ai altui stat membru pare sa faciliteze deplasarea acestor lucratori in cadrul
Comunitatii.

®  Vezi cazul CEJ C-154/05 din 6.6.2006, Kersbergen-Lap si Dams-Schipper, HCE 1-16249



Schemele de compensatii

Regulamentul nu aplica schemele de compensatii prin care un stat isi asuma creantele pentru pagubele produse
persoanelor de catre razboi, crime, agenti ai statului sau pentru motive politice sau religioase.

Prestatii speciale necontributorii in bani

De asemenea, sunt prestatii hibride care poseda atat trasaturi specifice prestatiilor clasice de securitate sociala,
cat si asistentei sociale.

Aceastd categorie speciald de prestatii e reglementata in articolul 70 al Regulamentului 883/2004; ele sunt
numite “prestatii speciale necontributorii in bani” si trebuie sa fie incluse in Anexa X a Regulamentului.
Consecinta este ca plata acestora poate fi amanata in cazul resedintei in strainatate.

Pentru a fi calificata ca prestatie speciala necontributorie n bani, prestatia trebuie sa indeplineasca trei condifii:

a) Trebuie sa fie “speciald”, ex: fie prin asigurarea unui venit minim de subzistentd avand ca baza situatia
economica §i sociala dintr-un stat membru, fie asigurand protectie speciala pentru invalizi, strans legata
de mediul social al acestei persoanei din statul membru vizat.

b) Trebuie sd fie finantatd exclusiv din impozitele obligatorii menite sd acopere cheltuielile publice
generale, iar in ceea ce priveste beneficiarul conditiile pentru oferirea si calcularea prestatiilor pot sa
nu depinda de orice contributii.

¢) Trebuie sa fie inclusa in Anexa X.!°

Astfel de categorii mixte de prestatii, in general, reprezinta prestatii forfetare bazate pe mijloacele achitate
in unul din cazurile de eventualitate indicate in articolul 3 (1). In acelasi timp, acestea trebuie si urmeze
fie scopul de prevenire a sdraciei, fie scopul de integrare sociald pentru a Intruni cerinta de a fi “speciale”.
Prestatiile de invaliditate in general nu sunt speciale dupa sens, doar daca sunt destinate intrunirii necesitatilor
speciale in materie de integrare sociala a beneficiarului in societate, unde aceasta se obtine mult mai greu
datoritd handicapului acestuia. Prestatiile a caror scop este pur si simplu compensarea costurilor aditionale
datorate handicapului si ameliorarii starii de sanatate si calitatii vietii persoanei, in cazul persoanei care se
bazeaza pe asistentd, au fost clasificate ca prestatii pe termen lung si astfel prestatii de boala de catre CEJ."

2. Tratamentul egal si acceptarea faptelor si evenimentelor

Interzicerea discrimindrii in baza nationalitatii este unul din pilonii fundamentali ai Tratatului-CE si, de
asemenea, unul din pilonii fundamentali ai coordonarii securitatii sociale in conformitate cu Conventiile -
OIM. Principiul a fost enuntat in articolul 3 al Regulamentului (CEE) Nr. 1408/71 si este in prezent pastrat cu
sfintenie in articolul 4 al Regulamentului (CE) Nr. 883/2004. Acesta prevede ca persoanele carora li se aplica
Regulamentul (CE) Nr. 883/2004, indiferent de locul de resedinta, sunt supusi acelorasi obligatii si se bucura
de aceleasi prestatii, conform legislatiei oricarui stat membru.

Acest principiu al tratamentului egal se aplicd in baza nationalitatii atat discrimindrii directe cat si celei
indirecte.

Discriminarea directa este o diferentiere bazata exclusiv pe nationalitate. Un exemplu al discriminarii directe
ar fi o prevedere legald care permite doar cetitenilor moldoveni sa beneficieze de anumite prestatii si sa
primeasca anumite prestatii in strainatate.

10 Vezi Articolul 4 (2a) al Regulamentului 1408/71, Art. 70 al Regulamentului 883/04
" Vezi cazul CEJ C-299/05 din 18.10.2007, Comisia v Parlamentul European si Consiliul Uniunii Europene, HCE I- 8695



MODUL 1

Discriminarea indirecta apare in cazul cand prevederile legale nu presupun o diferentiere in baza nationalitatii,
dar de fapt strdinii sunt afectafi exclusiv sau in mare parte. Curtea Europeana de Justitie (CEJ) a depistat
discriminari indirecte prin care cetdtenii unui stat membru pot intruni cerintele unei legi mai usor decat
cetatenii altor state membre. Aceasta de fapt inseamna ca, conditiile impuse de legislatia nationala trebuie
privite ca fiind indirect discriminatorii care, desi se aplica indiferent de nationalitate, pot fi mult mai simplu
satisfacute de lucratorii din tara decat de cei straini, sau in care persista riscul ca pot functiona mai ales in
detrimentul ultimei categorii.'?

Odata ce reclamantul a demonstrat ca regula afecteaza cetatenii straini in mod predominant sau exclusiv, povara
dovezilor este transferata statului responsabil de a demonstra ca diferenta de atitudine poate fi justificata prin
considerente obiective, care nu depind de nationalitatea persoanei implicate. Pentru a realiza aceasta statul
trebuie sa demonstreze ca regula este proportionald. Aceasta implica demonstrarea faptului ca regula:

e urmareste un obiectiv legal,
e este potrivita (in sensul ca este capabila sa atinga obiectivul legal) si
e ecste necesara pentru realizarea obiectivului.

Exemplul 1:

O lege luxemburgheza a acordat prestatii de maternitate doar persoanelor care au resedinta in Luxemburg de
un an. CEJ a decis ca aceasta e indirect discriminatorie; in realitate cerinta fatd de resedinta era mai usor de
intrunit pentru cetatenii Luxemburgului decat pentru cetatenii altor state membre."

Exemplul 2:

O lege germana prevede ca o persoand care beneficiaza de o pensie de accident si o pensie de batranete ar
putea sa aibad pensia de batranete redusd daca suma a doud pensii depaseste 95% din venitul mediu anual
anterior al lucratorului in baza caruia a fost calculata pensia. Totusi, daca pensia de accident a fost achitatd nu
de autoritatile germane ci de alt stat membru, atunci pensia de batranete a fost redusa fara a lua in consideratie
dacd suma pensiilor a depasit sau nu 95% din venitul mediu anual anterior al lucrdtorului. CEJ a afirmat
ca este un caz de discriminare indirecta Tn baza nationalitatii, pentru cd a dezavantajat lucratorii migranti.
Germania a argumentat ca legea este obiectiv justificatd deoarece este foarte dificil de a afla care au fost
veniturile anterioare in alt stat membru. CEJ a respins acest argument. Curtea se pare ca avea dubii ca evitarea
dificultatilor administrative proprii, a fost suficient de legala pentru a justifica o lege discriminatorie.'*

Exemplul 3:

O lege franceza prevede acordarea de prestatii femeilor cu varsta de peste 65 ani care au familii numeroase.
Totusi, a fost o cerintd de eligibilitate pentru prestatie, ca cel pufin cinci dintre copii sa fie cetateni francezi,
ex: nascut pe teritoriul francez. Conditiile de eligibilitate nu au fost direct discriminatorii, in timp ce nu a
existat o cerinta ca femeia care solicita prestatia sa fie cetatean francez. Totusi, CEJ a afirmat ca conditiile de
eligibilitate au fost indirect discriminatorii odata ce persoanele straine sunt mai putin probabil sa aiba copii de
nationalitate franceza, decat cetatenii francezi. Franta a argumentat ca legea a fost obiectiv justificata odata
ce scopul acesteia a fost cresterea ratei natalitatii in Franta si nu in altd parte. CEJ a respins acest argument.
Unul din factorii care a fost luat in consideratie de Curte a fost cel ca prestatia era destinata femeilor peste
65. Se pare ca Curtea a luat in consideratie faptul ca femeile de varsta fertila sunt putin probabil sa aiba mai
multi copii, pentru a primi prestatii mai mari la batranete. Deci, masurile nu au fost adecvate, in sensul de a fi
capabile de a atinge obiectivul legal de crestere a ratei natalitatii.!

12° Vezi cazul CEJ C-332/05 din 18.01.2007, Celozzi, HCE 1-563, alineatele 24 - 27
3 CEJ caz C-111/91 din 10.03.1993, Commission v. Luxembourg, HCE 1-817

4 CEJ caz 10/90 din 7.03.1991, Masgio, HCE 1119

15 CEJ caz 237/78 din 12.07.1979, Toia, HCE 2645



Exemplul 4:

O lege germana prevede ca pensiile provenite din contributiile care au fost platite inainte si in timpul celui
de-al doilea razboi mondial, in afara teritoriului actual al Republicii Federale Germane, sunt platite doar pe
teritoriul german, dar nu si beneficiarilor cu resedinta in strainatate. Pentru a garanta ca aceasta exceptie poate
fi menginutd conform Regulamentelor-CE, o clauza speciald a fost introdusa in Anexa VI a Regulamentului
1408/71, care prevede ca aceasta exceptie poate fi utilizata si in propriul scopul de aplicare.

Cand in 2006 cazul a fost adus 1n fata CEJ, totusi, Curtea a decis altfel:

In primul rand, a respins argumentul ci prestatiile pensiei mentionate trebuiau tratate ca “prestatii pentru
victimele de razboi sau a consecintelor acestuia” si astfel excluse din obiectivul material de aplicare al
Regulamentului. Curtea a subliniat ca prestatia in cauza a fost acordata beneficiarilor fara o evaluare individuala
si libera a necesitatilor personale si ca se refera la unul din riscurile inscrise expres in Regulament, si anume
batranete, invaliditate sau deces, astfel ca trebuie sa fie tratate ca orice alta prestatie de batranete, invaliditate
sau urmasi.

Curtea a adus la cunostinta ca renuntarea la clauza resedintei a fost doar garantata “pastrata conform prevederilor
Regulamentului” si cd o exceptie de la regula generald a exportabilitatii prestatiilor in bani a fost stipulata in
Anexa IV a Regulamentului. Totusi, aceasta s-a referit la principiul libertatii miscarii garantat de Tratatul-CE.
Aceasta a decis ca ne-exportabilitatea pensiilor platite din contributiile din afara teritoriului sau ar face evident
mai greu sau chiar ar impiedica exercitarea dreptului la libera circulatie a celor vizati si astfel ar reprezenta un
obstacol pentru libertate.

Prin urmare, Curtea a analizat daca acel refuz poate fi justificat obiectiv. Totusi, nu a putut stabili ca

- acordarea prestatiilor sa fi fost strans legata de mediul social al beneficiarului si ca
- exportul acestor prestatii ar fi subminat grav echilibrul financiar al schemei securitétii sociale.

Deci, Curtea a refuzat Germaniei dreptul de a restrictiona platile acestor prestatii persoanelor cu resedinta in
Germania, deoarece aceasta ar duce direct la obiectivul fundamental al Uniunii Europene, care este incurajarea
circularii persoanelor in cadrul Uniunii.'®

Exemplul 5:

In cazul olandez privind prestatia minima de invaliditate pentru persoanele tinere cu handicap (Wajong), Curtea
a hotarat ca prestatia sa fie privita ca o prestatie speciala necontributorie conform Anexei X a Regulamentului
883, desi prestatia nu este bazatd pe mijloace. Totusi, aceasta nu este a depins de perioadele de lucru sau
contributii (ex: finantate doar din impozite) si este ca scop usurarea necesitatii prin garantarea unui venit
minim de subzisten{d pentru persoanele tinere cu handicap. Odata ce aceastd suma se calculeaza in baza
salariului minim din Olanda, se ia in consideratie si nivelul de trai din acea tara si deci este foarte strans legat
de mediul socio-economic al acesteia. In acest sens, Comisia UE, de asemenea, a subliniat ca majoritatea
persoanelor tinere cu handicap nu ar avea suficiente mijloace de subzistentd daca nu ar primi acele prestatii.!”

Oricum, intr-un caz ulterior privind aceeasi prestatie, Curtea de asemenea a decis ca implementarea principiului
resedintei nu trebuie sd meargd mai departe decat este necesar pentru a atinge obiectivul legal realizat, in
deosebi in cazul in care persoana vizata a mentinut toate legaturile economice si sociale cu tara de bastina.'®
In astfel de situatii, ne-exportul acelor prestatii poate fi considerat “nedrept”.

16 Cazurile C-396/05, C-419/05, C-450/05 din 18.12.2007, Habelt, Moser si Wachter, HCE I-.
17 CEJ caz C-145/05 din 6.7.2006, Kersbergen-Lap si Dams-Schipper, HCE 1-6249
18 CEJ caz C-287/05 din 11.09.2007, Hendrix, HCE I-6909
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Exemplul 6:

De asemenea, Curtea a considerat ca fiind legal ca legislatura nationala sa asigure ca este o legatura reala intre
solicitantul indemnizatiei pentru ingrijirea copilului (finantata din impozite) si piata geografica de ocupare
a fortei de munca vizatd. Aceasta, deci, a acceptat excluderea dreptului la indemnizatia pentru ingrijirea
copilului conform legii germane pentru persoana care nu are resedinta in Germania §i care exercita o activitate
minora in acel stat'’.

Principiul tratamentului egal al prestatiilor, venitului, faptelor sau evenimentelor

Principiul tratamentului egal mentionat mai sus a fost consolidat printr-o prevedere speciald (articolul
6) stipuland recunoasterea peste hotare a faptelor si evenimentelor. De fapt, intr-un sir de sedinte Curtea
Europeana de Justitie deja a decis in favoarea unei acceptari frontaliere a faptelor sau evenimentelor ca o
cerinta a tratamentului egal:*°

Conform acestui principiu faptele sau evenimentele are au avut loc Intr-un stat membru trebuie luate in
consideratie de statul membru competent de parca ar fi avut loc pe propriul teritoriu.

Exemplul 7:

Un lucrator migrant care devine somer si se califica pentru o majorare a prestatiei de somaj, daca are sotie si
copii, de asemenea ar beneficia de o astfel de majorare daca copilul ar avea resedinta intr-un alt stat membru. La
fel, orice castiguri din munca intr-un alt stat membru poate, de asemenea, constitui un motiv pentru pierderea
sau suspendarea dreptului de a beneficia de indemnizatie de somaj in statul membru competent.

Totusi, acceptarea faptelor sau evenimentelor care au avut loc intr-un stat membru nu pot face alt stat membru
competent sau legislatia acestuia aplicabila.?!

Exemplul 8:

O persoana se intoarce sa locuiasca in Moldova devenind somera intr-un alt stat membru. Principiul acceptarii
faptelor nu face Moldova tara competenta pentru acordarea prestatiilor de soma;j si nici nu cere Moldovei sa
aplice principiul totalizarii.

La fel, acceptarea faptelor sau evenimentelor care au avut loc intr-un alt stat membru nu pot interveni in
principiul de totalizare a perioadelor de asigurare realizate intr-un alt stat membru.?> Aceasta insecamna ca

1 CEJ caz C-212/05 din 18.7.2007, Hartmann, HCE 1-6303)

20 Vezi cazul CEJ 20/85 din 7.6.1988, Roviello, ECR 2805 — stabilirea pensiei de invaliditate; caz C-349/87 din 4.10.1991, Pa-
raschi, HCE 1-4501 — largirea perioadei de timp; cazurile 45/92 si 46/92 din 9.12.1993, Lepore si Scamuffa, HCE 1-6497 —recunoas-
terea perioadelor de incapacitate de munca din strainatate ca o preconditie pentru pensia de batranete; caz C-131/96 din 25.6.1997,
Mora Romero, HCE 3659 — recunoasterea serviciului militar ca motiv pentru extinderea platii pensiei pentru orfan; caz C-28/00
din 7.2.2002, Kauer, HCE 1-1343 — cresterea copiilor in strdinatate; caz C-290/00 din 18.4.2002, Duchon, HCE 1-3567 — luarea in
consideratie a accidentului de munci suferit in striinitate ca conditie pentru pensie si caz C-373/02 din 28.4.2004, Oztiirk, HCE
1-3605 - somajul in strainatate ca o conditie a prestatiei pentru pensionare timpurie

21 Relatarea 11 a Regulamentului 883/2004 (in preambulul Regulamentului)

22 Relatarea 10 a Regulamentului 883/2004 este de asemenea aliniata la sedintele CEJ din 11.11.2004 in cazul C-372/02, Adanez
Vega, HCE 1-10761. In timpul dezbaterilor, dl Adanez Vega s-a referit la faptul ca in conformitate cu legislatia germania perioadele
serviciului militar realizate in Germania sunt tratate ca perioade de asigurare. Dumnealui a realizat serviciul militar in Spania. Po-
trivit dlui Adanez Vega interzicerea oricarei discrimindri bazate pe nationalitate intre cetatenii UE solicita ca serviciul militar din
Spania sa fie recunoscut ca servici militar in Germania. Curtea, totusi, a refuzat aceasta teorie. Perioada serviciului militar poate fi
luata in consideratie doar daca conditiile pentru aplicarea prevederilor totalizarii au fost indeplinite. Curtea a sustinut ca articolul 3
privind egalitatea de tratament conform Regulamentului 1408/71 aplica doar “supus prevederilor speciale din Regulament”. Pentru
ca sunt prevederi speciale destinate supravegherii acordarii prestatiilor de somaj somerilor care au realizat perioade de asigurare
sau munca conform legislatiei altui stat membru, aceste prevederi speciale deplaseaza principiile generale ale egalitatii pastrate cu
sfintenie in Regulament.



perioadele de asigurare nu sunt create pe principiul acceptarii faptelor si evenimentelor, iar perioadele de
asigurare care sunt realizate in conformitate cu legislatia altui stat membru sunt de luat in consideratie doar la
aplicarea principiul totalizarii perioadelor.

Exemplul 9:

Legislatia tarii A prevede ca serviciul militar se ia in consideratie la calcularea pensiei. Aceasta Tnseamna ca
serviciul militar realizat conform legislatiei tarii B va fi luat in consideratie doar prin totalizarea perioadelor de
asigurare (serviciul militar reprezinta perioada de asigura in tara B), dar niciodata ca o perioada de asigurare
realizata in tara A.



Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Regulamentele CE coordoneaza schemele
europene de securitate sociala intr-un mod

- mai amplu,
- maiintens si
- mai stringent

decit acordurile bilaterale sau multilaterale
clasice de securitate sociala.

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Sunt mai intense pentru ca toate partile
implicate se intrunesc de cel putin cinci ori in
cadrul Comisiei Administrative pentru a
discuta subiecte de interes comun si, daca e
posibil, a elimina dificultatile aparute. De
asemenea, sunt mai intense datorita
schimbului electronic de date “EESSI”, care la
moment se instaleaza, la insistenta Comisiei
UE.

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Scopul material de aplicare a
Regulamentului (CE) Nr. 883/2004

MODUL 1

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Sunt mai ample pentru ca cuprind toate

categoriile de securitate sociala (inclusiv
prestatiile de pre-pensionare) si toate tipurile
de scheme (inclusiv schemele aditionale si
prestatiile acordate de angajatori), daca sunt
bazate pe legislatie.

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Sunt mai stringente, in special datorita
jurisprudentei Curtii Europene de Justitie
care, cu numeroase ocazii, a indepartat
obstacolele pentru o coordonare chiar mai
indeaproape a schemelor, in interesul
lucratorilor migranti si cetatenilor UE.

Prestatiile de securitate sociala

Trebuie sa fie
e acordate beneficiarilor fara careva evaluari

individuale sau libere a necesitatilor
personale, in baza pozitiei stabilite legal

ex: In baza statutelor, regulamentelor si altor prevederi, cu
exceptia acordurilor individuale sau industriale



Prestatiile de securitate sociala Asistenta sociald si medical3

* aferente unuia din riscurile stipulate expres in * Prestatiile de asistenta sociala si medicala sunt

articolul 3 (1)

ex: prestatii de boalda, maternitate, invaliditate,
batrinete, urmasi, accidente de munca sau boli
profesionale, ajutoare de deces, somaj, pre-
pensionare, familiale

Declaratia conform articolului 9

= semi-obligatorie

Schemele de compensatii

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004 nu aplica
schemele de compensatii.

Prestatiile Tn legatura cu care statul isi asuma
responsabilitatea pentru daunele aduse
persoanelor si acorda compensatii, cum sunt
cele pentru

- victimile de razboi si consecintele acestuia,
- victimile crimelor,

- victimile daunelor cauzate de agentii de stat.

Interzicerea discriminarii in baza
nationalitatii

Articolul 4
Egalitatea de tratament

Doar daca nu este prevazut altfel in Regulament,
persoanele care sunt supuse acestui Regulament
trebuie sa se bucure de aceleasi prestatii si sa aiba
aceleasi oblligatii, in conformitate cu legislatia
oricarui stat membru, ca si cetatenii acestuia.

excluse din obiectivul Regulamentului (CE) Nr.
883/2004.

Prestatiile de asistenta sociala, de obicei, au ca
scop atenuarea sardciei. in general, dar nu si
necesar sunt bazate pe mijloace, ex: acordarea
acestora depinde de circumstantele personale
si necesitatile financiare ale persoanei in
cauza.

Prestatiile speciale
necontributorii in bani

Acestea sunt prestatii hibride, de tip mixt care
poseda atlt caracteristicele securitatii sociale,
Cit si a asistentei sociale

Trebuie sa fie “speciale”, ex: sa asigure un venit minim de
subzistenta sau

sa asigure doar protectie specifica invalizilor, strins legata
de mediul social al persoanei in statul implicat.

Trebuie sa fie finantate exclusiv din impozite.
Trebuie sa fie inscrise in Anexa X.

Discriminarea directa si indirecta

Discriminarea directa este o diferentiere
bazata exclusiv pe nationalitate.

Discriminarea indirecta apare in cazul cind
prevederile legale nu presupun o diferentiere
in baza nationalitatii, dar de fapt strainii sunt
afectati exclusiv sau Tn mare parte.



Exemple de discriminare

* Pensiile sunt exportate la rata intreaga doar
pentru cetateni, dar nu si pentru straini

* Criteriul de resedinta:

Prestatiile sunt acordate doar persoanelor care au
sau au avut resedinta intr-o tara pentru o anumita
perioada. Aceasta conditie a resedintei i afecteazd n
mare parte pe straini, pentru ca este mult mai usor
intrunitd de cetatenii acestei tari.

Accesul la prestatii sau asigurare este oferit doar
persoanelor care detin permisul permanent de
sedere.

Justificarile obiective

* Prestatia e strins legata de cadrul economic si
social al persoanei implicate sau de mediul
statului (ex:bazata pe mijloace).

* Solicitantul prestatiei finantate din impozite
nu are o legatura reala cu piata geografica de
ocupare a fortei de munca a unui stat.

* Exportul de prestatii ar submina grav echilibrul
financiar al schemei securitatii sociale.

Acceptarea faptelor si evenimentelor

a) In conformitate cu legislatia statului membru competent,
beneficiarul prestatiilor de securitate sociala si a altor
venituri are anumite actiuni legale, prevederile relevante
ale legislatiei trebuie de asemenea sd se aplice
beneficiarului prestatiilor echivalente, obtinute conform
legislatiei altui stat membru sau venitului obtinut intr-un alt
stat membru.

b) In conformitate cu legislatia statului membru competent,
actiunile legale sunt atribuite la producerea anumitor fapte
sau evenimente, pe care statul membru trebuie sa le
accepte astfel de parca ar fi fost realizate pe propriul
teritoriu desi acestea au fost realizate intr-un alt stat
membru.

MODUL 1

Povara dovezii

* Odata ce reclamantul a demonstrat ca regula
afecteaza cetatenii strdini in mod predominant
sau exclusiv, povara dovezilor trece la statul
responsabil de a demonstra ca diferenta de
atitudine poate fi justificata prin considerente
obiective, care nu depind de nationalitate.
Aceasta implica demonstrarea faptului ca regula:
— urmareste un obiectiv legal
— este potrivita si
— este necesara pentru realizarea obiectivului

Acceptarea faptelor si evenimentelor

Articolul 5
Tratamentul egal al prestatiilor, venitului,
faptelor sau evenimentelor

Daca prezentul Regulament nu prevede altfel si prin
prisma prevederilor speciale de implementare
enuntate, se aplica urmatoare:

Acceptarea faptelor si evenimentelor

- Relatarea 10: Acest principiu nu trebuie sa intervina in
principiul totalizarii perioadelor de asigurare.

- Relatarea 11: Acceptarea faptelor si evenimentelor nu
poate face competent un alt stat membru sau aplicabila
legislatia acestuia.

- Reiatarea 12: Principiui acceptarii fapteior si
evenimentelor nu trebuie sa conduca la producerea
rezultatelor obiectiv nejustificate sau la oferirea
exagerata a prestatiilor de acelasi fel pentru aceeasi
perioada.
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Coordonarea Sistemelor
de Securitate Sociala in
Uniunea Europeana

Modul 1: 0 privire de ansamblu a
Regulamentelor CE Nr.
883/2004 si 987/2009

Modul 3: Coordonarea prestatiilor
de familie pentru copii in
strainatate

Modul 4: Coordonarea prestatiilor de
somaj



Modul 2: Coordonarea prestatiilor de boala

Pentru cel care calatoreste peste hotare, fie in scop de serviciu sau vacanta, este de o importantd majora sa fie
asigurat Tn modul potrivit in caz de accident sau boald. Schema nationala de sanatate, de obicei, nu acopera
cheltuielile medicale apérute peste hotare. Deci, este recomandabil sa se procure o asigurare de calatorie
personald pentru acoperirea acestui risc.

Totusi, sunt state care au consimtit sa-si coordoneze schemele nationale de sanatate, astfel ca nu mai sunt
necesare asigurdrile personale. Pe de alta parte, totusi, astfel de coordonari sunt complexe pentru ca un sir de
situatii diferite trebuie luate In consideratie.

Problema de baza: Prevederile nationale privind asistenta medicala difera foarte mult

Unul din principiile de baza al tuturor mecanismelor de coordonare este asigurarea platii prestatiilor chiar daca
beneficiarul locuieste intr-un alt stat contractar, fie permanent sau temporar. Acest principiu al “exportului
prestatiilor” poate fi implementat intr-un mod destul de usor in cazul prestatiilor in bani, care pot fi pur si
simplu transferati in contul beneficiarilor. Lucrurile se complica in cazul prestatiilor in natura.

Asistenta medicala, cuprinde tratamentul inafard a pacientului de catre un medic, tratamentul stationar al
pacientului intr-un spital, precum si asigurarea medicamentelor si altor instrumente medicale sau chirurgicale,
si care reprezinta “prestatii in naturd” si nu pot fi transferate usor peste hotare. Ar fi lipsit de sens sa trimiti
peste hotare un medic de fiecare data cind persoana asiguratd se imbolndveste in timpul calatoriei intr-o alta
tard. Deci, persoana asigurata care necesitd asistentd medicald se va adresa prestatorului de srevicii medicale
la locul de sedere sau resedinta din strainatate.

Lucrurile se complica si mai mult datorita faptului ca organizatia de securitate sociald in domeniul asistentei
medicale difera considerabil 1n diferite state europene. La general vorbind, se pot deosebi doua metode diferite:
sistemele directe si indirecte.

In sistemul indirect sunt implicati trei figuranti: prestatorul de servicii medicale (doctorul, spitalul, farmacia),
pacientul si fondul de asigurari sociale. Prestatorii de servicii medicale sunt de obicei legati de fondul de
asigurdri printr-o mulfime de contracte care determinad masura in care tratamentul medical este acoperit de
schema si onorariul achitat de fond pentru fiecare serviciu medical prestat. Uneori, serviciile de o importanta
mai mare (ex: tratamente spa, masuril de reabilitare) sunt convenite cu fondul in prealabil.

In aceasta metoda “onorariu contra serviciului”, preturile sunt convenite pentru o lista lungi de obiecte si
retete medicale care, daca sunt prestate unei personae asigurate, sunt platite de fondul de asigurari. Adesea,
preturile sunt platite direct de fond prestatoruli de servicii medicale, dar in unele cazuri sau state, pacientului
1 se poate solicita initial achitarea facturii si apoi sa i sa se restituie, integral sau partial, de catre fondul
asigurdrilor sociale. Uneori, si din ce in ce mai des, pacientilor li se solicitd achitarea desinestatatoare a unei
parti din cheltuieli; fie un procent anumit, o suma fixa sau diferenta Intre pretul convenit cu fondul asigurarilor
sociale si costul real facturat de prestatorul de servicii medicale. Citeva state utilizeazd asa-numita “metoda
capitatiei” pentru plata medicilor internisti ceea ce presupune cd o suma fixa de bani este platitd pentru o
perioada fixa pe parcursul careia medicii 131 asuma responsabilitatea pentru asistenta medicala acordata tuturor
peroanelor Inscrise la acestia.

In sistemul direct, institutia de asigurare sociald detine, administreaza si controleaza inlesnirile medicale
necesare. Responsabilitatea institutiei, asadar, se extinde asupra calitatii si eficientei serviciilor precum si a
costurilor financiare a acestora. Astfel de sisteme directe sunt utilizate in statele care nu se bazeaza pe metoda
de asigurare, ci pe sistemul national de sdnatate administrat de agentiile guvernamentale, acoperind toata
populatia.




MODUL 2

Pentru toate aceste motive, un stat care convine ca institutiile acestuia, de asemenea, sa acopere tratamentul
medical pentru beneficiarii sai aflati peste hotare, trebuia sa ia In consideratie toate aceste diferente.

Metode diferite de acordare a asistentei medicale in strainatate

Asistenta medicala 1n strainatate poate fi acordata in baza acordurilor bilaterale sau multilaterale, sau unilateral
in baza legii nationale. Cea din urma este mai mult exceptionala si in mare parte utilizata in cazuri de urgenta.

Metoda cea mai convenabild de a asigura acordarea asistentei medicale 1n strdinatate este de a rambursa
costurile direct prestatorului de servicii medicale in strainatate sau indirect beneficiarului. Oricum este realizat,
legiuitorul (sau partea contractantd) trebuie sa fie constient de faptul ca costul aceleiasi asistente medicale
poate fi mult mai inalt in strainatate decit in propriul stat si pentru aceasta sunt doua motive:

Un motiv ar putea fi ca nivelul salariilor sau calitatea serviciilor sunt diferite. Nu este un secret ca nivelul
general al salariilor pentru lucratorii medicali Tn majoritatea statelor Europei de vest este mult mai inalt decit
in statele europene centrale si de est. Mai mult, prestatorul de servicii medicale de obicei nu are un interes
inerent de a controla suma serviciilor sale, doar daca nu este obligat de regulile nationale sa o faca.

Teoretic aceste probleme pot fi depasite prin acorduri de servicii directe intre schema nationala si prestatorii de
servicii medicale din strainatate. Totusi, astfel de prevederi contractuale sunt extrem de rare si experienta arata
ca atit prestatorul cit si institutiile nu sunt de obicei cointeresate in astfel de acorduri', datoritd numarului mic
de persoane implicate. Mai mult ca atit, aritmetic nu este real sa presupui ca institugiile de asistenta medicala
vor incheia astfel de acorduri cu prestatorii de servicii medicale din strdinatate, chiar si in limitele Europei.

Cel mai simplu mod este de a-1 lasa pe beneficiar sa achite factura si la intoarcere de a-i restitui cheltuielile.
De obicei, aceasta e varianta utilizatd de companiile private de asigurari, care presteaza servicii de asigurare a
sanatatii in cazul calatoriilor in strainatate.

Totusi, aceastd metoda are dezavantajele sale. Intii de toate, aceasta presupune ca beneficiarul s achite primul,
pe cind in tara de bastind, de obicei, acesta nu trebuie sa achite tot costul in prealabil (posibil cu exceptia
unei cote individuale). Mai mult ca atit, pretul asistenfei sociale in strainatate poate depasi pretul pentru
acelasi tip de asistenta n propria tara (ex: asa-numitul stat “competent”) ceea ce Tnseamna ca institufia de
asigurari sau personal beneficiarul va trebui sa acopere diferenta. De tinut minte ca medicul sau spitalul, care
acorda asistenta medicala unui pacient dintr-o alta tara, ii va aplica acestuia tratamentul conform unui contract
individual, ceea ce Tnseamna ca acestia 1i pot cere o plata mai mare decit pacientilor supusi unui contract
general intre prestator si schema de asistenta medicald pe teriotoriul statului in care prestatorul are resedinta.

Din aceste motive, acoperirea totald a tratamentului medical in striaindtate este adesea limitata la cazurile
de urgenta. Ba mai mult, rambursarea pentru serviciile costisitoare a fost deseori conditionata de acordul
prealabil al institutiei competente pentru pacientul vizat.

Mecanismele OIM Consiliului Eropei in acesta regiune

Conventia Europeana de Securitate Sociald din 14.12.1972 si Recomandarea 167 a OIM privind mentinerea
drepturilor de securitate sociala din 20.6.1983 propun un aranjament de baza pentru o coordonare explicita
a schemelor de asistentd sociala inclusiv a prevederilor aferente asistentei medicale. In acest sens, ei, de
fapt, urmeaza abordarea efectuata in timpul adoptarii acesteia de catre Regulamentul (CEE) Nr. 1408/71 a
Comunitatilor Europene:

' Posibil cu exceptia unor regiuni de la frontiera sau in cazul asistentei unui specialist pe care statul nu-1 poate oferi desinestatator.



In primul rind, se face o diferentiere intre persoanele care stau in striinitate doar temporar (ex: turistii) si
cel care isi au de reguld resedinta in strainatate. Celor care 1si au resedinta in strdinatate regulat, conform
articolului 20 al Conventiei?, beneficiaza de dreptul la toate prestatiile in natura, oferite din contul institutiei
competente de catre institutia de la locul de resedinta, in conformitate cu prevederile legislatiei pe care o aplica
ultima, de parca aceste persoane i-ar fi afiliate. (=asistenta medicala totald)

Persoanele care stau in strdindtate temporar, cum sunt turistii, studentii sau lucratorii insotiti sunt abordati
diferit, in conformitate cu articolul 21 Conventiei.> Acestora li se acorda doar asistenta medicala pe care starea
lor de s@natate o necesitd. Ceea ce inseamna ca pot beneficia doar de tratament de urgenta, spre exemplu in caz
de accident sau boala neasteptata. (=asistenta medicala limitatd)

Daca persoana doreste tratament medical in straindtate, care nu este imediat necesar, ea trebuie sd obtina o
autorizatie prealabild de la institutia responsabild pentru aceasta. O astfel de autorizatie, totusi, nu trebuie sa
fie refuzata in cazul in care tratamentul necesar nu poate fi asigurat pe teritoriul statului competent.

Conventia, de asemenea, stabileste institutia competenta pentru titularii de pensii (articolul 24).* Daca persoana
primeste doua sau mai multe pensii, inclusiv una in conformitate cu legislatia statului sau de resedinta, aceasta
trebuie sa fie supusa schemei de boala a tarii de resedintd. Daca persoana primeste doud sau mai multe pensii
din state diferite, aceasta trebuie sa benificieze de asistentd medicala in conformitate cu legislatia statului de
resedintd, dar pe contul institutiei din statul in care titularul de pensie a realizat cea mai lunga perioada de
asigurare sau resedintd, sau, dacad acestea sunt egale, la al carui legislatie a fost supus ultima oara.

Unul din cele mai mari neajunsuri a Conventiei Europene de Securitate Sociald este faptul ca multe din
prevederile acesteia nu pot fi aplicate direct, dar depind de acordurile bilaterale sau multilaterale care urmeaza
a fi semnate intre partile contractante, care de asemenea pot stipula aranjamente speciale cum sunt cele aferente
rambursarii costurilor. Acest neajuns este evitat in Regulamentele Europene privind Coordonarea Sistemelor
de Securitate Sociald, care se aplica direct si in caz de necesitate pot fi modificate usor de catre legislativul
european.

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Ca si Conventia Europeana de Securitate Sociald, Regulamentul (CE) Nr. 88/2004 face o diferentiere intre cei
care sunt in strdinatate temporar §i cei care isi au resedinta permanenta intr-o alta tara.

Resedinta in statul membru altul decit cel competent

Persoanele care au resedinta intr-un stat membru care nu este competent, benificiaza de toate prestatiile in
naturd (asistentd medicald, tratament medical, medicamente i spitalizare, precum si anumite prestatii pentru
persoanele care necesita asistentd de lungd duratd) din numele si pe contul institutiei competente. Aceste
prestatii sunt acordate de catre institutia de la locul de resedintda conform prevederilor propriei legislatii.
Aceasta inseamna ca persoanele vizate sunt tratate 1n statul lor de resedinta in acelasi fel cum daca ar fi fost
asigurati acolo, in ceea ce se refera la contributii, acestia Inca trebuie sa mai achite contributii pentru schema
competenta de prestatii de boalad (doar daca, desigur, in statul competent este o schema nationala de sanatate
fara contributii), care, in final, trebuie de asemenea sa suporte cheltuielile.

Aceasta mai inseamna ca prestatorii de asistentd medicala in statul de resedintd nu sunt obligati sa ofere
tratament conform prevederilor statului competent, dar in conformitate cu propriile reguli care le sunt cunoscute.
Motivul acestei reguli este usor de inteles. Medicii si institutiile vizate nu au cum sa cunoasca detalii ale
legislatiei altui stat membru, astfel, ei intotdeauna aplica legislatia propriului stat, chiar daca persoana vizata
este asigurata Intr-un alt stat.

2 Vezi de asemenea articolul 19 al Recomandarii OIM Nr. 167.

Vezi de asemenea articolul 20 al Recomandarii OIM Nr. 167.
Recomandarea OIM Nr. 197 nu abordeaza acest subiect.
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MODUL 2

Aceasta ar putea sau nu sa fie in avantajul beneficiarului in comparatie cu legislatia statului in care este de
fapt asigurat. S-ar putea intampla ca o persoana care locuieste intr-un stat cu o schema de asistentd medicala
mai sdraca, sa achite contributiile pentru o schema care aplica standarde mai Tnalte, servicii mai variate sau
costuri mai putin Tmpartasite. Ar putea fi si viceversa, si anume ca o persoand supusa unei scheme de asistenta
medicala finantata din impozite sa nu achite contributii pentru schema bazata pe asigurare in statul de resedinta
al acestuia, desi se bucura de acelesi drepturi.

Aceasta prevedere este in mare parte aplicata lucratorilor si membrilor familiilor acestora, dar care de asemenea
ar putea fi aplicata titularilor de pensii care primesc pensia dintr-un stat strdin i din acest motiv sunt supusi
asigurarii de boala a acestui stat, sau membrilor familiei unui lucrator migrant care ramin in tara de bastina, in
timp ce lucratorul migrant este supus schemei “competente” de securitate sociala din statul de angajare.

Exemplul 1 (lucratorii frontalieri):

Cum se aplica aceasta in practica? Sa luam exemplul lucratorului german, dl Schmidt, care este angajat in
Aachen/Germania, dar s-a mutat cu familia peste hotarul German-Belgian pentru ca acolo casele sunt mai
ieftene. Pentru ca el continua sa fie angajat in Germania, Inca mai este supus legislatiei germane de securitate
socialad (principiul lex loci laboris). Pentru a beneficia de asistenta medicala la locul de resedinta din Belgia,
acesta solicita formularul S1 de la fondul germana care acorda prestatiile de boala, la care este asigurat pentru
sine si familia sa.

Formularul S1 ii acorda dreptul sa se inregistreze la fondul care acorda prestatiile de boala din Belgia® si sa
beneficieze de toate prestatiile in naturd acordate de legislatia belgiana, cind aceasta sau membrii familiei doresc
sa mearga la un doctor Belgian.® Suplimentar, aceasta continua sa beneficieze de toate prestatiile prevazute de
legislatia germana cind merge la medic in Germania. De fapt, lucratorii frontalieri sunt privelegiati in acest
sens pentru ca ei se bucurad de acces nelimitat la asistentd medicald in ambele tari, fara de angajare si fara de
resedinta.

Totusi, in unele state accesul la asistenta medicald din statul competent, ex: in statul de angajare este inca
limitat pentru membrii familiei lucratorului frontalier (dat fiind faptul ca aceasta a fost regula aplicata in
Regulamentul (CEE) Nr. 1408/71 anterior). Aceste state sunt enumerate in Anexa III a Regulamentului (CE)
Nr. 883/2004, acestea sunt Danemarca, Irlanda, Finlanda, Suedia si Regatul Unit, in timp ce Estonia, Spania,
Italia, Lituania, Ungaria si Olanda au fost de acord sa utilizeze aceasta optiune pentru o perioada de tranzitie
de patru ani dupa intrarea in vigoare a noului Regulament.’

Exemplul 2 (pensionarii frontalieri):

Dupa pensionare, dl Schmidt are o problema: Dumnealui nu mai este angajat si prin urmare a pierdut privilegiile
unui lucrator frontalier. A inceput un tratament dentar costisitor la cabinetul dentistului sau din Germania si
ar dori sa-1 termine. Pentru a putea continua tratamentul pe care il incepuse Tnainte de pensionare, solicita
formularul S3 de la asigurarea de boala germana care ii permite continuarea tratamentului unui boli care deja
incepuse inaintea pensionarii.’

Finisand tratamentul dentar, el nu este deloc dornic sa-si schimbe dentistul, dar doreste sa fie in continuare
consultat de dentistul german in care are incredere. Ar putea face aceasta in baza formularului S3?

Conform articolului 24 al Regulamentului (CE) Nr. 987/2009.

Membrii familie, totusi, sunt acoperiti doar daca indeplinesc conditiile stipulate 1n legislatia statului de resedinta.
Ex: pana la 1 Mai 2014.

Vezi articolul 28 (1) a Regulamentului (CE) Nr. 883/2004
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Raspunsul este: Formularul S3 1i acorda posibilitatea lui si familiei sale sa beneficieze de anumite prestatii
in fostul stat de angajare. Oricum, i se oferd posibilitatea continudrii tratamentului unei boli care aparuse
inaintea pensiondrii. Dupa aceasta sau pentru alte tratamente, dumnealui beneficiaza de acces nelimitat la
asistentad medicalda Tn ambele state, ex: in statul de angajare anterioara si in statul de resedinta, daca ambele
state au fost de acord sa faca aceasta reciproc prin inscrierea ambelor state In Anexa V a Regulamentului (CE)
Nr. 883/2004. Acesta e cazul Belgiei, Germaniei, Spaniei, Frantei, Luxemburgului, Austriei si Portugaliei.
Datorita faptului ca dl Schmidt are norocul ca atat statul de resedinta (Belgia) cit si statul de angajare anterioara
(Germania) sa fie incluse in Anexa V, acesta isi poate pastra dentistul pentru ulterioarele tratamente.’ Acest
drept de a beneficia in continuare de acces nelimitat la asistentd medicala in statul de angajare anterioara este
conditionat de faptul daca in ultimii cinci ani Tnaintea inceperii pensiei titularul de pensie a fost angajat sau
liber profesionist pentru o perioada de cel putin doi ani in calitate de lucrator frontalier.

Exemplul 3 (pensionarii care locuiesc peste hotare):

Dupa un timp, dl si dna Schmidt s-au saturat de timpul rece si ploios din preajma frontierei Germania-Belgia.
Astfel, decid sa se mute pe Mallorca in Spania, unde procura o casa. Pentru a beneficia din plin de prestatiile
de asistenta medicala din Spania, acestia iarasi solicita formularul S1 de la fondul competent de asigurari de
boala din Germania si se inregistreaza la institutia de boala din Mallorca. Desigur, dl Schmidt se simte putin
jenat de faptul ca acesta continua sa plateasca contributii fondului de asigurari de sanatate din Germania, pe
cind conform legislatiei spaniole titularii de pensii beneficiaza gratis de asistenta medicala.

Exemplul 4 (asistenta medicald pentru pensionari in tara de bastini):

Cand dI Schmidt imbatraneste, acesta suferda un atac de cord si necesitd a operatie. Dumnealui cunoaste un
chirurg bun din Germania si doreste ca acesta sa-1 opereze. Totusi, Cardul European de Asigurare de Sanatate
nu 11 ofera dreptul sa beneficieze de un astfel de tratament programat dupa hotarele statului de resedinta
(Spania). Desigur, el poate solicita o autorizare de la fondul de boala spaniol pentru a face tratamentul in
Germania (formularul S2), dar este putin probabil sa obtina permisiunea deoarece operatia de care are nevoie
se poate face si in Spania.

DI Schmidt considera aceasta nedrept. El sustine ca desi este inregistrat in schema de asistentd medicala spaniola
aceste este in continuare membru al fondului de boala german si inca este dispus sa achite contributii Tn acest
fond. $i in mare parte are dreptate. Germania este una din tarile enumerate in Anexa IV a Regulamentului
(CE) Nr. 883/2004, care ofera acces nelimitat la asistentd medicald pensionarilor care sunt asigurati la unul
din fondurile de boala chiar daca au resedinta 1n straindtate i sunt Inregistrati in schema de asistent{d medicala
in statul de resedinta.'”

Regulile de rambursare

Costul asistentei medicale acordate de asigurarea de boald belgiand sau spaniold este rambursat de catre
asigurarea de boala germana in conformitate cu regulile stipulate in Regulamentul de implementare (CE) Nr.
987/2009. Principiul de baza este acela ca suma reald a costurilor aparute in tara “gazda” trebuie rambursate
de catre asigurator imediat ce documentele relevante au fost transmise.

Totusi, se pot aplica diferite reguli

®  Aceasta este oricum conditionat de faptul dacad dl Smith a efectuat activitatea ca persoana angajata sau liber profesionist pentru

o perioada de cel putin doi ani in ultimii cinci ani inaintea pensionarii, vezi articolul 28 (2) a Regulamentului Nr. 883/2004.
10 Vezi articolul 27 (2) al Regulamentului (CE) Nr. 883/2004; alte state inscrise in Anexa IV sunt Belgia, Bulgaria, Republica Ceha,
Grecia, Spania, Franta, Cipru, Luxemburg, Ungaria, Olanda, Austria, Polonia, Slovenia, Suedia.



MODUL 2

e pentru membrii familiei care nu au resedinta in acelasi stat membru cu persoana asigurata (ex: in cazul
lucratorilor invitati sau lucratorilor sezonieri) si
e pentru pensionari si membrii familiei acestora,

daca statul de resedinta este enumerat in Anexa 3 a Regulamentului (CE) Nr. 987/2009. Aceasta Anexa ofera
statului structura legala si administrativa care sunt astfel ca utilizarea rambursarii Tn baza cheltuielilor reale nu
este oportuna, este posibila optarea pentru o suma forfetara.!! Statele care au utilizat aceasta optiune sunt cele
care au scheme nationale de asistentd medicala (sistem direct) care nu aplica metoda “onorariu contra serviciu”
si in care asistenta medicala este asigurata de agentii guvernamentale pentru toti rezidentii.!> Aceste sume fixe
trebuie coordonate anual de catre un Board de audit la Brussels. Acestea sunt determinate prin inmultirea
costului mediu anual pe familie/titular de pensie din statul implicat, impartit in trei grupe de varsta diferite' cu
numarul mediu anual al membrilor familiei/titularilor de pensii a fi luati in calcul, si reducand suma obtinuta
cu 20% sau 15%. Suma cu care este redusd depinde de faptul daca tara debitorului este enumeratd in Anexa [V
si astfel ofera sau nu acces nelimitat la asistentd medicald pentru pensionari. Cu alte cuvinte: statele membre
enumerate in Anexa [V a Regulamentului (CE) Nr. 883/2004 obtin un bonus de 5 puncte procentuale.

Statele membre competente pentru titularii de pensii

Prevederile privind institutia competenta pentru titularii de pensii sunt aceleasi cu cele enuntate in Conventia
Europeana de Securitate Sociala mentionata mai sus.'* Aceasta de fapt inseamna ca titularul de pensii raimane
afiliat asigurarii de boala a tarii care de asemenea este responsabild de plata pensiei. In cazul in care acesta
are resedinta sau sederea intr-un alt stat se aplica regula generald, ex: beneficiaza de asistenta medicala in
conformitate cu legislatia statului de resedinta sau sedere, dar pe contul institutiei la care este afiliat.

Daca persoana primeste doud sau mai multe pensii, inclusiv una in conformitate cu legislatia statului sau de
resedintd, aceasta trebuie sa fie supusa schemei de boala a tarii de resedintd. Daca persoana primeste pensii
din state diferite, dar nici una din statul sau de resedinta, aceasta trebuie sa beneficieze de asistentd medicala in
conformitate cu legislatia statului sau de resedinta, dar pe contul institutiei din statul in care titularul de pensie
a realizat cea mai lunga perioada de asigurare sau resedinta, sau, daca acestea sunt egale, la al carui legislatie
a fost supus ultima oara.

Daca titularul de pensii este angajat, ex: daca exercitd o activitate economica suplimentara, drepturile acestuia

.....

Sederea peste hotarele statului membru competent

Persoanele care stau temporar intr-o alta tara (ex: turisti, studenti, lucratorii insotiti) beneficiaza doar de acele
prestatii care devin necesare din punct de vedere medical in perioada sederii, luand in consideratie natura
prestatiilor si durata planificatd a sederii. Scopul acestei limitari este de a preveni “turismul medical”, ex:
situatia Tn care persoanele asigurate pleaca intr-un alt stat cu un singur motiv, de a beneficia de un tratament
mai scump sau de a evita aplicarea regulii de impartasire a costurilor aplicate in statul de resedinta. Bolile
existente anterior pentru care deja au beneficiat de prestatii inaintea calatoriei in straindtate nu sunt excluse.
Beneficierea de asistentd medicala este totusi limitata la cea necesara din punct de vedere medical “in scopul
de a preveni ca persoana asiguratd sa fie nevoita sa se Intoarca inaintea terminarii perioadei planificate de
sedere”.!® Aceasta inseamna ca nu se acorda prestatii care pot fi amanate pana la intoarcerea planificata in tara

13

de bastina “competentd”.

" Vezi articolul 35 (2) al Regulamentului (CE) Nr. 883/2004; articolul 63-65 al Regulamentului Nr. 987/2009.
Tarile inscrise in Anexa 3 sunt Irlanda, Spania,ltalia, Malta, Olanda, Portugalia, Finlanda, Suedia, Regatul Unit.
Acestea sunt: persoanele cu varsta mai mica de 20, de la 20 la 64 si 65 si mai mult.

4 Articolele 23-26 a Regulamentului (CE) Nr. 883/2004.

15 Vezi articolul 31 al Regulamentului (CE) Nr. 883/2004.

16 Articolul 25 (2) al Regulamentului (CE) Nr. 987/20009.



Exemplul 5 (turistii):

Inaintea mutirii definitive in Spania, familia Schmidt si-a petrecut intotdeauna vacantele de vara in aceasta
tard. Pentru a obtine asistentd medicald pe timpul vacantelor in Spania acestia solicitd Cardul European de
Asigurare Medicalda (CEAM) de la asigurarea de boald germana. Totusi, acest formular le acorda dreptul la
asistenta medicala care devine medical necesara pe parcursul sederii planificate in Spania.

Exemplul 6 (fard document):

Cand dI Schmidt si-a petrecut vacanta vara trecutd in Spania a uitat sa-si ia CEAM cu el. Tocmai atunci a
suferit un accident si a fost nevoit sa mearga la spital pentru tratament urgent. Ce putea face?

In acest caz, Regulamentul de implementare Nr. 987/2009 prevede doud solutii posibile: Prima este ca institutia
de la locul de sedere (ex: in cazul nostru institutia spaniold) sa se adreseze direct la institutia competenta pentru
a obtine “Formularul Provizoriu de Substituire”. A doua posibilitate, des practicata in cazuri de importanta
minora, este ca pacientul initial sa achite factura ca mai apoi asigurarea sa-i restituie cheltuielile. Aceasta se
de realizeaza in conformitatea cu ratele de rambursare administrate de institutia de la locul de sedere. Totusi,
rambursarea, de asemenea, poate fi facuta de catre institufia competenta in conformitate cu propriile rate,
desigur cu acordul beneficiarului. Daca statul membru de sedere nu prevede rate de rambursare, institutia
competentd poate face rambursarea utilizand propriile rate de rambursare chiar si fara acordul persoanei
asigurate.

Persoanele care calatoresc in alt stat pentru tratament (programat)

Daca o persoana asigurata calatoreste intr-un alt stat pentru a obtine un tratament, costurile sunt acoperite de
institutia competenta in materie de prestatii de boala, doar daca persoana a primit permisiunea in prealabil. Este
totalmente la discretia institutiei asigurarilor de boala sa decida daca acorda sau nu o astfel de autorizare, prin
emiterea formularului S2. De obicei, astfel de aprobari nu sunt acordate. Totusi, in cazurile cind tratamentul
in cauza este printre prestatiile acordate conform legislatiei statului competent, dar nu e disponibil in timpul
necesar, de obicei dat fiind starea curentd de sanatate a persoanei asigurate, permisiunea solicitata poate sa
nu fie refuzatd. Daca persoana asiguratd primeste formularul S2, aceasta acorda dreptul la toate prestatiile
disponibile in tara gazda.

Aceste reguli, mai degraba restrictive, in acordarea asistentei medicale in strainatate au fost largite considerabil
de catre Curtea Europeana de Justitie in celebrele hotariri Kohl si Decker.!”

Cazul Decker priveste rambursarea (partiald) a ochelarilor care au fost prescrisi pentru dl Decker din
Luxemburg, dar cumpirati de acesta intr-un oras de linga hotare, din Belgia. In cazul Kohll, reclamantul a
solicitat de la prestatiile de boald din Luxemburg permisiunea pentru un tratament ortodontic, pentru fiica
sa minord, in Germania. In ambele cazuri cererile au fost refuzate de catre fondul asigurarilor de boald din
Luxemburg avind ca baza faptul ca procurarea ochelarilor in Belgia si tratamentul ortodontic in Germania nu
reprezentau urgenta, pe perioada sederii 1n straindtate si ambele servicii erau disponibile i in Luxemburg.

Asadar, Intrebarea a fost ridicatd (si adusa inaintea Curtii Europene de Justitie) dacd cerinta autorizarii in
prealabil incalca una din pietrele de temelie a Comunitagii Europene, si anume principiul liberei circulatii a
bunurilor si serviciilor (articolele 36, 42, 56 si 57 TFUE fostele articole 30, 36, 59 si 60 ale Tratatului CE).
Acest principiu nu doar cuprinde libertatea de a se deplasa intr-un alt stat membru pentru a oferi acolo bunuri
si servicii, dar si cuprinde dreptul de a se deplasa intr-un alt stat membru pentru a avea acces nerestrictionat la
bunuri si servicii. Desigur, cerinta autorizarii in prealabil si refuzul acesteia nu impiedica persoana asigurata
sd obtina serviciile medicale 1n strainatate, dar ar putea indirect influenta decizia de a o face daca se stie ca
costurile nu vor fi rambursate de prestatia de boala a acestora.

17 CEJ, caz C-120/95 din 28.04.1998, Decker, HCE 1998, I-1831; caz C-158/96 din 28.04.1998, Kohll, HCE 1998, 1-1931.
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Totusi, dreptul la libera circulatie a bunurilor si serviciilor nu este nelimitat si o cerere de autorizare 1n prealabil
poate fi acceptati, in cazul in care e justificatid bazinduse pe interesul public si pe “regula motivului”. in
ambele Cazuri, Curtea a recunoscut 1n principiu ca necesitatea garantarii stabilitatii financiare a sistemului de
securitate sociald, necesitatea asigurarii unei asistente medicale echilibrate accesibile pentru toti si in cele din
urma protectia sanatatii pot constitui temei pentru justificare. In cazurile reale acest temei a fost refuzat.

Intr-o serie de hotariri's, Curtea a confirmat aceasta jurisdictie cu doua limtari:

Prima, nu a cerut fondului prestatiilor de boald sd ramburseze bunurile sau serviciile medicale procurate in
strainatate, in conformitate cu tarifele strdine, ci doar cu propriile tarife, ex: doar pretul pe care ar fi trebuit
oricum sa-l achite daca acelasi bun sau serviciu ar fi fost achizitionat in tara.

A doua, a fost facuta o diferentiere intre asistenta medicala acordata de catre doctori la cabinetele medicale
sau la pacient acasa (tratamentul pacientului 1n afard) si asistenta medicala acordatd in spital (tratamentul
pacientului in stationar). In timp ce in cazul tratamentului pacientilor in afara prestatorii de servicii medicale
sunt ntr-o masura oarecare supusi regulilor de cerere si oferta, si astfel in concurenta unul cu altul, asistenta
medicala acordata in spital are loc Intr-o infrastructura cu caracteristici foarte diferite, care de asemenea au fost
recunoscute de Curte: “Numarul spitalelor, amplasarea geografica, modul de organizare si echipamentul de
care dispun, si chiar si natura asistentei medicale pe care o pot oferi, sunt toate motive pentru care planificarea
trebuie sa fie posibila.!”” Curtea a adus la cunostintd ca daca persoana asigurata era libera, indiferent de
circumstante, s foloseasca serviciile spitalelor cu care fondul sdu de asigurari de boald nu are contracte
negociate, toatd planificarea facutd pentru sistemul contractual In scopul garantarii prestarii unor servicii
medicale rationalizate, stabile, echilibrate si accesibile ar fi pusa in pericol dintr-o singura lovitura”.?® Astfel,
Curtea a stabilit ca ar putea fi motive care sa justifice restrictiile de libera circulatie, in cazul tratamentului in
spital cu care fondul de asigurari nu are semnate contracte, pot deci fi supuse autorizarii in prealabil stipulind
ca conditiile aferente acordarii unei astfel de autorizari sunt obiective si justificate in scopul necesitatii de
a mentine prestarea de servicii medicale adecvate, echilibrate si permanente in propria tard si de a asigura
stabilitate financiara a sistemului asigurarilor de boala, si ca acestia sa corespunda cerintei proportionalitafii.

Totusi, odata ce este clar ca tratamentul acoperit de sistemul national de asigurari nu poate fi efectuat printr-o
prevedere contractuala fard intirziere exagerata, nu este acceptabil ca spitalelor nationale care nu au aranjamente
contractuale cu fondul persoanei asigurate sa li sd se acorde prioritate fata de spitalele din alte state member.?!

In rezultatul acestei jurisdictii au fost stabilite doud metode diferite de a obtine, in Comunitatea Europeana,
asistentd medicala din strainatate in cazuri care nu prezintd urgenta:

Pe de o parte, clasica procedura S2 enuntata in Regulamentul (CE) Nr. 883/2004 care da posibilitate pacientului
sd primeasca tratament medical 1n strainatate “de parca ar fi asigurat in sistemul strdin de securitate sociala”.
Aceasta Tnseamna ca el e supus acelorasi reguli de impartasire a costurilor si acelorasi regulamente care se

18 CEJ, caz C-368/98 din 12.07.2001, Vanbraekel, HCE 2001,I-5363; caz C-385/99 din 13.05.2003, Miiller-Fauré and van Riet,
HCE 2003,1-4509; caz C-56/01 din 23.10.2003, Inizian, HCE 2003, I-12403; caz C-372/04 din 16.05.2006, Watts, HCE 2006,I-
4325.

19 CEJ, caz C-157/99 din 12.07.2001, Smits si Peerbooms, HCE 2001, 1-5473, para 76 - 80. In aceasta hotarire Curtea a recunoscut
ca sistemul contractual (intre fondurile de asiguriri si spitale) intimpina o varietate de preocupiri legale: “In primul rind, se cauta
atingerea obiectivului asigurarii ca este acces suficient si permanent la o gama echilibratd de tratamente de inalta calitate in spital
in statul in cauza. In al doilea rind, se acorda asistent in indeplinirea dorintei de a controla costurile si de a preveni, pe cit este de
posibil, orice risipa de resurse financiare, tehnice si umane. Astfel de risipa este si mai daunatoare pentru ca este larg recunoscut ca
sectorul asistentei in spital genereaza costuri considerabile si trebuie sa satisfaca cerin e crescinde, in timp ce resursele financiare
care ar putea fi disponibile pentru acest sector nu sunt nelimitate, oricare ar fi metoda de finantare utilizata. Din ambele perspective,
cerinta ca planificarea costurilor, in conformitate cu sistemul national de securitate sociald, tatamentul in spital oferit intr-un alt stat
membru trebuie supus unei autorizari in prealabil, pare a fi o masura pe cit de necesara pe atit de rezonabila”.

20 Smits si Peerbooms, para 81.

21 Smits si Peerbooms, 103 — 107.



aplica 1n tara care ofera serviciile, si costurile sunt stabilite intre ambele sisteme de securitate sociala conform
tarifelor tarii in care serviciul este prestat.

Pe de alta parte, Curtea a creat o procedura alternativa, bazata direct pe Tratatul CE, prin care pacientii pleaca
in strdindtate pentru a obtine individual asistentd medicald, fara a avea autorizarea in avans a fondului de
asigurari. In astfel de cazuri acestia nu fac parte din sistemul de protectie sociald a statului membru in care
beneficiaza de asistentd medicala.

La intoarcere 1n tara de resedinta, ei pot totusi sa ceara rambursarea costurilor aparute, de la fondul asigurarilor
de boala, doar cu conditiile si tarifele aplicate in acest stat. De mentionat ca aceasta posibilitate o au doar
pacientii tratati stationar.

Noul proiect al directivei de aplicare a drepturilor pacientilor la asistenta medicala in strainatate

Ca raspuns la aceasta jurisdictie, UE in prezent este pe punctul de a adopta o noua directiva privind asistenta
medicala in strainatate. Aceasta directiva stabileste principiul care asigura ca persoanele care beneficiaza de
asistentd medicala peste hotare in cadrul Uniunii Europene sa li sa se ramburseze costurile de catre statul
membru de afiliere pana la nivelul costurilor care ar fi trebuit asumate de catre acest stat in cazul in care
aceasta asistentd medicald ar fi fost acordata pe propriul teritoriu, totusi fara a depasi costurile asistentei
medicale obtinute (articolul 7). In consecinti, toate statele membre (inclusiv cele cu sistem national de
asistentd medicald) sunt obligate sd aiba mecanisme pentru calcularea costurilor asistentei medicale acordate
in strdinatate care urmeaza a fi rambursate. Aceste mecanisme trebuie sd se bazeze pe criterii obiective,
nediscriminatorii cunoscute in prealabil.

Proiectul directivei, totusi, exclude unele prestatii din obiectivul sau, si anume:

e servicii in domeniul asistentei de lungd duratd scopul careia este de a ajuta persoanele care necesita
asistenta 1n indeplinirea sarcinilor rutine, de zi cu zi,

e alocarea si accesul la organe pentru efectuarea transplanturilor de organe, si

e programe publice de vaccinare.

Mai mult ca atat, se accepta ca rambursarea costurilor aferente asistentei medicale peste hotare sa fie supusa
unei autorizari in prealabil, in cazul asistentei medicale

e care reprezintad obiect al planificarii implicand spitalizarea pentru o noapte a pacientului in cauza sau
necesita utilizarea infrastructurii medicale sau echipamentului medical performant si costisitor, sau

e care implica tratamentul ce reprezintd un anumit risc pentru pacient sau populatie, sau care ar putea
crea Ingrijorari serioase si specifice privind calitatea sau siguranta asistentei.

Cand un pacient solicita permisiunea 1n prealabil, institutia statului membru de afiliere trebuie sa verifice daca
sunt intrunite conditiile Regulamentului (CE) Nr. 883/2004. Daca aceste conditii sunt intrunite autorizarea
in prealabil trebuie acordata in conformitate cu Regulamentul (prin eliberarea formularului S2) doar daca
pacientul nu solicita altceva.

Mai mult ca atat, proiectul directivei specifica ca autorizarea in prealabil poate fi refuzata dintr-un sir de
motive. Acesta este in special cazul cand asistenta medicald poate fi acordatd pe teritoriul acesteia In timp
justificat din punct de vedere medical, luand 1n consideratie starea de sanatate curenta si evolutia posibila a
bolii persoanei in cauza.

Asistenta medicala peste hotare in cazul accidentelor de munca sau bolilor profesionale

Prevederile Regulamentului (CE) Nr. 883/2004 privind accidentele de munca sau bolile profesionale pot fi
comparate, Tn multe moduri, cu prevederile aferente prestatiilor de boala.
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In cazul resedintei in striinatate, prestatiile de sinitate sunt acordate de institutia responsabild de accidentele
de munca de la locul de resedinta, in conformitate cu legislatia acelui stat si rambursate de catre institutia
competenta a statului n care persoana este asigurata. Prestatiile in bani sunt intotdeauna calculate si achitate
in conformitate cu legislatia statului in care persoana accidentata este asigurata.

In cazul sederii temporare in striinatate —ex: in cazul unui accident in strada in timpul transportarii internationale,
persoana acoperita beneficiaza de toata asistenta medicala necesara in timpul sederii in strainatate.

De asemenea, ea poate solicita sa fie transportata inapoi in tara de bastina, doar daca aceasta transportare nu va
prejudicia starea de sanatate sau tratamentul medical acordat. Scopul prestatiilor acordate conform legislagiei
locului de sedere este de obicei mai larg decat in cazurile de boala obisnuita.?

Accidentele de munca, Intotdeauna, necesita sa fie recunoscute, ca fiind astfel, de catre institufia competenta.
Aceasta se realizeaza cu ajutorul formularului DA1, care se elibereaza la cererea institutiei de la locul de
resedintd sau sedere sau, dupa caz, la solicitarea insasi a persoanei accidentate.

In cazul cand o persoani a dobandit o boald profesionald, prestatiile sunt intotdeauna acordate de o singura
institutie, chiar daca persoana in cauza si-a realizat activitatea 1n cateva state membre, care, dupa natura lor,
pot cauza aceastd boald, si anume de catre institutia si Tn conformitate cu legislatia ultimei din acele state a
caror conditii sunt Intrunite.

2 1n general, pacientul nu trebuie si suporte o parte din costurile tratamentului medical obtinut in caz de accident de munci.



Oferirea de asistenta medicala
peste hotare

Este usor de a exporta prestatiile in numerar,
deoarece banii pot fi transferati intr-un cont din
strdinatate.

Prestatiile in natura (asistenta medicala si
dispozitive medicale) pot fi doar rambursate.

Principala intrebare este urmatoarea:
n ce conditii si la ce pret?

Diferite scheme de asistenta
medicala in Europa

* Asigurarea sociala (sistem indirect)
De obicei este finantat prin contributii

Sunt implicati trei actori:

1. Prestatorii de servicii medicale (medicul, spitalul,
farmacia)

2. Pacientii (persoanele asigurate si membrii familiilor lor)

3. Fondul de asistenta medicala care finanteaza ingrijirea
medicala utilizdnd urmatoarele metode:

e Taxd pentru serviciu: achitata fie de fond fie de pacient care
mai apoi este rambursat din fondul de asigurari

e Capitatie: suma fixa pentru toate serviciile oferite de un medic

Conventia Europeana de securitatea
sociala (14.12.1972)

* Sedere temporara peste hotare

—doar prestatiile care sunt solicitate imediat
(tratament de urgenta) sau

—este necesara o autorizare in prealabil

Diferite scheme de asistenta
medicala in Europa

* Sisteme nationale de sanatate (sistem direct)
De obicei sunt finantate din impozitare

Doar doi actori sunt implicati, deoarece toate
facilitatile medicale sunt administrate de o
agentie guvernamentala

Conventia Europeana de securitatea
sociala (14.12.1972)

* Resedinta obisnuita peste hotare

—toate prestatiile

—1n conformitate cu legislatia tarii de
resedinta

—din contul institutiei competente

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Resedinta obisnuitd peste hotare
—toate prestatiile

—1n conformitate cu legislatia tarii de
resedinta

—din contul institutiei competente



Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Lucratorii frontalieri se bucura de acces nelimitat
la asistenta medicald Tn tara de resedinta si tara
de activitate salariala.

* Membrii de familie a lucratorilor frontalieri se
bucura de acces nelimitat la asistenta medicala in
tara de resedinta si tara de activitate salariala, cu
exceptia cazului cand ultima este mentionata in

lista din Anexa Il

= Estonia, Spania, Italia, Lituania, Ungaria, Olanda pentru
patru ani;

= Danemarca, Irlanda, Finlanda, Suedia, Regatul Unit
pentru perioada nelimitata, dar se supune controlului o
data la cinci ani

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Lucratorii frontalieri pensionati continua sa
primeasca asistenta medicala in (fosta) tara de
activitate salariala, Tn caz de
— continuare a tratamentului sau daca
— statul de resedinta si fostul stat de activitate salariald

sunt in lista din Anexa V
= Belgia, Germania, Sania, Franta, Luxembourg,
Austria, Portugalia

* Acelasi lucru se aplica membrilor lor de
familie, cu exceptia cazului in care fosta tara
de activitate salariala este n lista din Anexa lIl.

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Pensionarii se bucura de acces nelimitat Ia
asistenta medicald nu doar in tara de
resedinta, dar si in statul competent, daca

acesta este mentionat in lista din Anexa IV
= Belgia, Bulgaria, Republica Ceha, Germania, Grecia,
Spania, Franta, Cipru, Luxembourg, Ungaria, Austria,
Olanda, Austria, Polonia, Slovenia, Suedia

MODUL 2

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Documente portabile

Acordarea prestatiilor in natura
S1 == persoanelor cu resedinta intr-
un alt stat membru

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Documente portabile

l Tratamentul medical pentru
= fostii lucratori frontalieri in

statul de angajare anterior

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Rambursarea costurilor
* 1n baza sumei reale (de obicei), doar daca

* structurile administrative sau juridice ale
statului de resedinta fac inadecvata
rambursarea pe baza cheltuielilor reale si
statul este enumerat in lista din Anexa 3 a
Regulamentului (CE) Nr. 987/2009
= Spania, Irlanda, Italia,Olanda, Malta, Portugalia,
Finlanda, Suedia, Regatul Unit)

% rambursarea in baza sumelor fixe



Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Rambursarile in baza unor sume forfetare
pentru prestatiile oferite de un stat enumerat
n lista din Anexa 3* se supun unei reduceri de
15% sau 20% (in dependenta de mentionarea
in Anexa IV care ofera acces nelimitat la
asistenta medicalad pentru pensionari in statul
competent)

*=Irlanda, Spania, Italia, Malta, Olanda, Portugalia,
Finlanda, Suedia, Regatul Unit

Prestatiile de boala pentru pensionari

* Institutia competenta

—Daca se plateste mai mult decat o singura
pensie, dar niciuna nu este achitata de tara
de resedinta
& prestatiile de boald a tarii unde
pensionarul a avut parte de cea mai lunga
perioada de asigurare sau resedinta

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Cardul European de Asigurare Medicala

Formular

proviorivce| g TN cazul in care CEAM nu este
Substituire . A
disponibil

Prestatiile de boala pentru pensionari

* Institutia competenta

—daca pensia este platita de tara de resedinta
% prestatiile de boal3 a tarii de resedinta
—daca pensia nu este platita de tara de
resedinta
% prestatiile de boald a tarii care plateste
pensia

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Sedere temporara peste hotare

—Toate prestatiile care devin necesare din
punct de vedere medical pe parcursul
sederii, tinand cont de natura prestatiilor si
durata scontatd a sederii

* sau
—este necesara o autorizare in prealabil

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Conditii pentru autorizarea in prealabil

 Articolul 20 (2)

Autorizarea (documentul S2) trebuie sa fie acordata
n cazul in care tratamentul vizat face parte din
prestatiile oferite de legislatia statului membru unde
isi are resedinta persoana implicata si unde nu poate
primi un astfel de tratament in limitele de timp
justificabile din punct de vedere medical, tinand cont
de starea curenta a sanatatii persoanei si evolutia
probabila a maladiei.



Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Documente portabile

Beneficierea de tratament
Cgo | —

programat

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Solutia Kohll/Decker

* Statele membre au dreptul sa-si organizeze propriile
lor sisteme de securitate sociala.

* Totusi, prevederile vizand securitatea sociald nu sunt
scutite de aplicarea principiilor de baza cu privire la
libera miscare a bunurilor si serviciilor.

* Cerinta autorizarii in prealabil descurajeaza
persoanele asigurate de a solicita ingrijire medicala
din partea prestatorilor sau furnizorilor de bunuri
medicale stabiliti intr-un alt stat membru si astfel
constituie un impediment pentru exercitarea
dreptului mentionat mai sus.

Directivele aferente asistentei
medicale frontaliere
e Prestatiile excluse din obiectivul sdu sunt
— asistenta pe termen lung
— transplanturile de organe
— programele publice de vaccinare
e Prestatiile admise pentru autorizarea in
prealabil sunt
— spitalizarea pentru o noapte
— tratamentul inalt specializat si costisitor,
— tratamentul care prezinta un anumit risc pentru

nacient
pa

MODUL 2

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Conditiile pentru autorizarea in prealabil

* Hotararea CEJ din 28 aprilie 1998 in cauzele
Kohll/Decker
Nu se solicita autorizare in prealabil pentru tratamentul
medical in afara spitalelor care a fost procurat de
pacient in baza unui contract privat;
astfel de tratamente vor fi rambursate in conformitate
cu tarifele aplicate de obicei de catre institutia
competenta.

Directivele aferente asistentei

medicale frontaliere
* Rambursarea asistentei medicale frontaliere

e de catre statul membru de afiliere

* 1n limitele nivelului costurilor asistentei
medicale similare pe propriul teritoriu,

e dar nu mai mult decit costul real al
tratamentului acordat.

% SM care au propriile scheme de asistenta
meicala sunt obligate sa creeze mecanisme de
rambursare a asistentei medicale frontaliere

Directivele aferente asistentei
medicale frontaliere

* Autorizarea in prealabil poate fi refuzata in
special
— daca statul membru de afiliere poate acorda
asistenta medicala pe propriul teritoriu in limitele
de timp justificabile din punct de vedere medical,
tindnd cont de starea curenta a sanatatii si
evolutia probabilda a maladiei pacientului,

— daca sunt rezerve in ceea ce priveste calitatea
asistentei si securitatii pacientului.



Accidentele de munca si bolile Accidentele de munca si bolile profesionale

profe5|ona|e * Daca boala profesionald este asociatd cu expunerea la
aceleasi riscuri in citeva state membre, doar ultimul din

* Prestatiile in natura sunt acordate de institutia . ‘.
' ’ aceste state este Competent in vederea acordarii

de la locul de resedinta sau sedere in prestatiilor.
conformitate cu legislatia pe care aceasta o  Accidentele de munci in strdinatate sunt recunoscute de
aplica. institutia competent prin intermediul documentului

* Prestatiile n bani sunt achitate de institutia DAL.
competenta in conformitate cu legislatia pe £ Acordarea asistentei medicale este
care aceasta o aplica. =3 prevazuta de asigurarea contra

accidentelor de muncé si bolilor

profesionale
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Coordonarea Sistemelor
de Securitate Sociala in
Uniunea Europeana

Modul 1: 0 privire de ansamblu a
Regulamentelor CE Nr.
883/2004 si 987/2009

Modul 2: Coordonarea prestatiilor de
boala

Modul 4: Coordonarea prestatiilor de
somaj




Modul 3: Coordonarea prestatiilor familiale pentru copiii
aflati in strainatate

Particularitatile prestatiilor familiale

Indemnizatiile familiale, ca parte componenta a programuli de securitate sociald, au o baza diferitd de cea
a altor prestatii in bani. Alte prestatii in bani sunt disponibile sa asigure garantarea venitului pentru ziua in
care salariile obisnuite nu mai sunt achitate sau se renunta la ele in eventualitatea batrinetei, invaliditatii
sau accidentului. Prestatiile familiale, recunosc ca ratele salariului ordinar la achitare, in general, nu ia in
consideratie marimea familiei care urmeaza a fi Intretinutd cu acest salariu. Si desi In prezent schemele
indemnizatiilor pentru copii si prestatiilor familiale sunt bine stabilite In lumea industrializata, acestea au fost
introduse in securitatea sociald mai tirziu decit alte categorii, ca raspuns la presiunile sociale treptate, mai
degraba decit cauzate de Intimplari tipice cum sunt boala, accidentele sau maternitatea. Presiunile sociale au
presupus si realizarea faptului cd, din primele zile de industrializare, familiile numeroase si saracia deseori
mergeau alaturi. Cu majorarea venitului si scaderii ratelor de fertilitate aceasta ngrijorare a fost mai tirziu
inlocuita cu temeri, exprimate in unele cartiere, privind faptul ca cheltuielile aferente cresterii copiilor ar putea
duce la diminuarea populatiei.

Plata prestatiilor familiale pentru copiii aflati in strainatate

Pe cind schemele asigurarilor sociale finantate din contributii sau alte tipuri de scheme aferente serviciului,
in mod normal, platesc prestatiile membrilor schemei fara a lua in consideratie resedinta acestora, schemele
universale finantate din impozite tind sa supuna dreptul la aceste prestatii unui test de resedinta. In scopul
evitarii dublarii platilor sau neachitarii acestora, daca unii membri ai familiei locuiesc in tari diferite, regulile
de coordonare nu doar asigura plata prestatiilor familiale in strainatate in circumstante specifice, ci in acelasi
timp si previn dublarea platilor nejustificate de catre statul de resedinta si statul de angajare a sustinatorului
familiei. Aceasta se obtine printr-un set de reguli de prioritate.

Statele care doresc sa-si coordoneze schemele prestatiilor familiale au in mare parte trei optiuni:'

1. Pot prevedea ca prestatiile familiale sa fie platite de catre institutia din statul de angajare si in
conformitate cu prevederile legislatiei acestui stat. Aceastd solutie pare a fi convinabild in special
pentru statele care au scheme bazate pe serviciu.

2. De asemenea, pot prevedea ca prestatiile familiale sa fie platite de catre statul de resedinta al copiilor.
Aceasta solutie pare a fi convinabild in special pentru statele care au scheme universale bazate pe
resedinta.

3. De asemenea, pot prevedea ca prestatiile sa fie platite de catre statul de resedintd al copiilor si in
conformitate cu legislatia pe care o aplica, dar din contul institutiei din statul de angajare.

Prima solutie ar Tnsemna ca suma prestatiilor e stabilita de legislatia statului de angajare, pe cind a doua si a
treia solutie presupune ca suma sa fie stabilitd de legislatia statului de resedinta a copilului.

Mecanismele Consiliului Europei in aceasta regiune

Acordul european interimar cu privire la regimurile securitdtii sociale referitoate la batrinete, invaliditate si

urmasi din 11.12.1953 se limiteaza la stabilirea principiilor de tratament egal pentru toti cetatenii partilor
contractante. In cazul prestatiilor necontribuabile (familiale), acest principiu este supus unei perioade de cel
putin 6 luni inaintea solicitarii prestatiei. De asemenea, pentru extinderea prevedrilor acordurilor bilaterale

' Toate cele trei optiuni pot fi gasite, de exemplu, in Recomandarea privind stabilirea unui sistem international de mentinere a

drepturilor de securitate sociala, Nr. 167, al OIM, 1983.
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sau multilaterale referitoare la schemele necontribuabile (prestatii familiale) este socilitata aceesi perioada de
resedintd imediat premargatoare cererii.

Pe de alta parte, nu sunt prevederi care cer plata prestatiilor familiale pentru copiii care se afld n strainatate
daca doar, desigur, datorita principiului - egalitate de tratament, in cazul in care o astfel de plata este efectuata
conform legislatiei nationale sau datoritd acordului de securitate sociala care se aplica cetatenilor partilor
semnatare.

Conventia europeand de securitate sociald din 14.12.1972 contine un set de reguli mai ample, desi acestea sunt
departe de a fi minutioase.

Conventia contine un numar de prevederi care pot fi aplicate imediat pentru toti cetafenii unei parti contractante
si care se refera la:

e principiul tratamentului egal pentru cetatenii partilor contractante (articolul 8)

e totalizarea perioadelor de asidurare sau resedinta (oricind la cerere) (articolul 57), si

e obligatia generala de a incheia acorduri aditionale bilaterale sau multilaterale in scopul aplicarii
prevederilor care nu sunt imediat aplicabile (articolul 58).

Cele din urma sunt in special cele care se refera la exportul de prestatii. In aceast privintd Conventia ofera
urmatoarele optiuni:

1. Partile contractante pot consimti asupra exportului total al prestatiilor familiale: Ceea ce presupune
ca persoanelor supuse legislatiei unei parti contractante (ex: datorita angajarii acestora acolo) care au
copii cu resedinta sau adusi pe teritoriul unei alte parti contractante sa li sa se acorde dreptul la astfel
de indemnizatii familiale pentru copii, prevazute de legislatia primei parti, de parca acesti copii ar avea
resedinta sau ar fi fost adusi pe teritoriul celeilalte parti (art. 59(2)).

2. De asemenea, ar putea consimti asupra exportului limitat al prestatiilor familiale: Aceasta Tnseamna ca
institutia competenta limiteaza suma indemnizatiei familiale pentru copiii aflati in strdinatate la suma
indemnizatiilor familiale prevazute de legislatia statului de resedinta a copiilor.

3. Deasemenea, ar putea consmiti asupra rambursarii prestatiilor familiale: Ceea ce inseamna ca prestatiile
familiale sunt platite de institutia din statul de resedinta a copiilor, dar rambursate de catre institutia
competentd din statul de angajare a sustinatorului familiei.

4. De asemenea, ar putea consimfi asupra renuntarii la rambursari: Aceasta inseamna ca prestatiile
familiale sunt intotdeauna achitate, din cont propriu, de catre institutia din tara de resedinta a copiilor.

In aceasta privintd, articolele 22 si 23 a Recomandarii OIM Nr. 167, de asemenea, propun solutii alternative
care de fapt cuprind aceleasi optiuni ca si cele prevazute in Conventia Europeana.

In cele din urma, Conventia® face o diferentiere foarte complexi intre indemnizatiile familiale si prestatiile
familiale: “Indemnizatiile familiale” reprezinta prestatii periodice in bani acordate in dependenta de numarul si
virsta copiilor, pe cind termenul mai amplu “prestatii familiale” reprezinta orice prestatii in natura sau in bani
acordate pentru a compensa costurile de intretinere a familiei. In acest sens, Curtea Europeani de Justitie a decis
ca “indemnizatia pentru Intretfinerea copilului”, “platile de intretinere” sau “indemnizatia pentru cheltuielile
aferente educatiei” nu sunt cuprinse in termenul “indemnizatii familiale” pentru ca acestea nu sunt acordate
luind in consideratie doar numarul si virsta copiilor, dar si sunt supuse conditiilor ulterioare.® Aceste diferente
sunt importante la exportul prestatiilor pentru ca Conventia cere doar exportul indemnizatiilor familiale, dar

accepta ca toate celelalte prestatii familiale sa fie acordate in conformitate cu legislatia statului de resedinta.

2 Aceeasi diferenta este facuta si in articolul 1 subpunctul (q) al Recomandarii Nr. 167 a OIM.
3 CEJ, caz 313/86 din 27.09.1988, Lenoir, HCE 1988, 5391; caz C-43/99 din 31.05.2001, Leclere si Deaconescu, HCE 2001,
1-4265; caz C-85/99 din 15.03.2001, Offermanns, HCE 2001, 1-2261; caz C-333/00 din 7.11.2002, Maaheimo, HCE 2002, I-



Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Ca si Conventia Europeand pentru Securitate Sociald, precedentul Regulament (CEE) Nr. 1408/71 facea o
diferentiere intre “indemnizatiile familiale” si “prestatiile familiale”: Pe cind regulile aplicate persoanelor
angajate si somerilor cuprind toate “prestatiile familiale” (Capitolul 7, Titlul III), regulile aplicate titularilor
de pensii cuprind doar “indemnizatii familiale” (Capitolul 8, Titlul III). Dar aceasta diferenta a fost anulata
conform Regulamentului Nr. 883/2004, in care toate prestatiile familiale sunt abordate in acelasi mod. Pe de
alta parte, avansurile pentru Intretinerea platilor, indemnizatia unica la nasterea copilului si indemnizatiile
tutelare, care sunt introduse in Anexa I sunt in mod clar excluse din aceasta in special datorita caracterului
demografic al acestora.

Exportul prestatiilor familiale

Sper deosebire de Regulamentul Nr. 3 initial in care era prevazut exportul limitat al prestatiilor familiale,
Regulamentul Nr. 1408/71 prevede exportul total. O alta prevedere aplicatd doar Frantei, pentru care este
prevazut exportul partial al prestatiilor familale franceze (ex: limitate la suma achitatd datoritd legislatiei
statului de resedinta a copiilor), a fost casata de catre Curtea Europeana de Justitie in celebra hotarire “Pinna”
pe motivul discriminarii ascunse.*

Articolul 67 din Regulamentul (CE) Nr. 883/2004 asigura in continuare exportul total al prestatiilor familiale
pe teritoriul Uniunii Europene stipulind ca:

“Unei persoane i se acordd prestatiile familiale in conformitate cu legislatia Statului Membru competent,
inclusiv pentru membrii familiei lui/ei cu resedinta in alt Stat Membru. Oricum, titularului de pensie i se vor
acorda prestatiile familiare in conformitate cu legislatia Statului Membru competent pentru pensia acestuia/
acesteia.”

Regulile de prioritare

Ce se intimpla daca unei familii i se acorda prestatii familiale in conformitate cu legislatia a doua state diferite?
Astfel de situatii apar cind, spre exemplu, un lucrdtor imigreaza pentru a lucra intr-un alt stat si si lasa familia
in tara de bastind. Familia ulterior va primi prestatii familiale din tara de angajare a lucratorului si, concomitent,
prestatii familiale conform prevederilor legislatiei din tara de resedinta a acestora.

Pentru a evita astfel de suprapuneri a prestatiilor familiale, articolul 68 al Regulamentului Nr. 883/2004
stabileste reguli de prioritate care pot fi rezumate dupa cum urmeaza:

1. Statul de angajare este in primul rind responsabil pentru plata prestatiilor familiale (fard a lua in
consideratie tipul sistemului, ex: in serviciu — scheme asemanatoare aferente si in functie de resedinta),

2. apoi statul in care a fost emisa si

3. in sfirsit, statul de resedinta.

Daca prestatiile sunt platite, de mai mult decit un stat membru, in aceeasi baza, se aplica urmatorul criteriu
subsidiar:

1. Cind ambii parinti sunt angajati sau liberi profesionalisti in state diferite, statul de resedintad a copiilor
este responsabil pentru achitarea prestatiilor familiale, in primul rind.

4 La aceastd sedinta (CEJ, caz 41/84 din 15,01,1986, Pinna I, HCE 1986, 1), curtea a sustinut ca “obiectivul asigurarii liberei
circulatii pentru lucratori pe teritoriul Comunitatii, dupa cum este prevazut in Tratatul CE, va fi periclitat si mult mai dificil de reali-
zat, daca diferentieri care nu sunt necesare sunt introduse de legea Comunitara. Deci, regulile de coordonare a schemelor de securi-
tate sociala trebuie sa se abtina de la sporirea discrepantelor care deja frineaza din cauza absentei armonizarii legislatiei nationale”.
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2. Cind ambii parinti sunt angajati in state diferite, dar nu in statul de resedinta, institutia din statul care
ofera cele mai mari prestatii va achita integral suma unei astfel de prestatii i i se va rambursa jumatate
din aceasta suma de catre institutia din celalalt stat, in marime de pina la limita stabilitd de legislatia
acestuia.

3. In cazul in care prestatiile sunt primite din doua state diferite, statul de resedinti a copiilor este
responsabil de achitarea prestatiile familiale, in primul rind.

4. Dacanici una din aceste pensii nu este platitd conform legislatiei statului de resedinta, statul cu cea mai
lunga perioada de asigurare este responsabil in primul rind.

Statele membre ale céror legislatie, conform acestor reguli, nu este aplicabild prin dreptul de prioritate, poate
sa li sa se ceara, totusi, sa plateasca un supliment diferential care va acoperi diferenta dintre propria prestatie
si prestatia achitata de statul al carui legislatie se aplica prioritar.

Astfel, aceste reguli previn dublarea prestatiilor familiale, dar in acelasi timp asigura ca toate beneficiile
familiale platite familiei lucratorului migrant intotdeauna sa obtind suma cea mai mare prevazuta de legislatia
diferitor state implicate. Singura exceptie de la aceste reguli se aplica in cazul in care ambii parinti nu exercitd
nici o activitate economica si nici nu sunt pensionari, dar au resedinta in state diferite. In astfel de situatii,
prestatia prevazuta de statul de resedintd a copilului trebuie sa fie singura responsabild de platile pentru acest
copil.®

De asemenea, sunt reguli de coordonare intru implementarea Regulamentului Nr. 987/2009 pentru a determina
care dintre statele membre trebuie sd achite prioritar prestatiile familiale si care stat trebuie sa plateasca
doar suplimentul diferential, daca propriile prestatii sunt mai mari: articolul 60 prevede ca cererile pentru
prestatiile familiale trebuie sa fie adresate institutiei competente. Aceasta cerere, totusi, este valabila si pentru
alte institutii vizate, de parcd ar fi depuse acolo. Aceasta inseamnd ca dacd institutia competentd decide ca
legislatia ei se aplicd in mod prioritar, ea va acorda prestatiile familiale in conformitate cu propria legislatie.
In eventualitatea aparitiei cazului in care se acorda dreptul la un supliment diferential datorat legislatiei unui
alt stat membru, acea institutie va transmite cererea, fara intarziere, institutiei competente din celalalt stat si
va informa persoana vizata. Mai mult ca atit, va informa institutia din alt stat membru cit de repede posibil
referitor la decizia privind cererea i suma prestatiilor familiale platite.

Daca cererea este depusa la institutia competenta a statului membru al carui legislatie este aplicata, dar nu
prin dreptul de prioritate, institutia trebuie sa transmita cererea, fara intirziere, institutiei competente din
statul membru al carui legislatie este aplicatd in baza prioritatii, sd informeze persoana vizatd si sa asigure,
la necesitate, suplimentul diferential. Institutia competentd din statul membrual carui legislatie este aplicatd
prioritar trebuie sd accepte cererea de parca ar fi fost depusa la direct In adresa acesteia. Data la care o astfel
de cerere a fost depusa la prima institutie trebuie sa fie considerata ca data de depunere a cererii la institutia
care are prioritate.°

Daca este o divergenta de viziuni Intre institutiile vizate privind legislatia care trebuie sa fie aplicata in baza
dreptului de prioritate, prestatiile trebuie platite provizoriu

e in primul rind de catre institutia din statul membru in care solicitantul este angajat sau isi desfasoara
activitatea economica,

e 1n al doilea rind de catre institutia de la locul de resedinta, daca solicitantul isi desfasoara activitatea in
mai mult decat un stat membru sau cind solicitantul nu desfasoara nici o activitate economica.’

> Articolul 68 (2) propozitia a treia din Regulamentul Nr. 883/2004
6 Articolul 68 (3) al Regulamentului Nr. 883/2004
7 Articolul 6 al Regulamentului Nr. 883/2004



Exemple: Clasificarea drepturilor la prestatii familiale

Familia cu resedinta 1n statul A

Tatal Mama si copiii Clasificarea drepturilor
A S . Statul B
Angajatin B Somer, resedinta in A 2. Statul A (supliment diferential)
Angajat in B Angajat in A, resedinta in A - Statul A

. Statul B (supliment diferential)

Angajat in B (cu cel mai inalt
nivel al prestatiei familiale)

Angajat in C, resedinta in A

. Statul B

2. Statul C (rambursarea in jumatate)

. Statul A (suma diferentiala)

Pensia de la B

Somer, resedinta in A

. Statul B

2. Statul A (supliment diferential)

Pensiade laAsi B

Somer, resedinta in A

. Statul A

2. Statul B (supliment diferential)

Pensia de la B si C (cea mai
lunga perioada de asigurare in
C)

Somer, resedinta in A

. Statul C

2. Statul B (supliment diferential)

. Statul A (supliment diferential)

Pensia de la B

Pensie de la A, resedinta in A

. Statul A
. Statul B (supliment diferential)

Somer, resedinta in B

Somer, resedinta in A

. Statul A (nu este un supliment
diferential de la statul B)




Diverse scheme de prestatii familiale

* Scheme aferente serviciului, bazate pe venit
—1n general finantate din contributiile angajatorului

* Scheme universale, bazate pe resedinta
—in general finantate din taxare

— uneori sunt in functie de mijloacele disponibile,
ex: in dependenta de venitul familiei

Conventia Europeana de Securitate
Sociala (14.12.1972)

* Se aplica
— Egalitatea de tratament (Articolul 6)
— Totalizarea perioadelor de asigurare (Articolul 57)

— Obligatia de a incheia acorduri aditionale (Articolul 58)

Terminologie

“Indemnizatii familiale”

Prestatie baneasca periodica, acordata doar in
conformitate cu numarul si virsta copiilor.

“Prestatii familiale”

Orice prestatie n naturd sau bani acordata pentru
compensarea costurilor de intretinere a familiei;
acest termen include “indemnizatia pentru

s ou

cresterea copilului”, “avansul pentru intretinerea
Ay

platilor”, “indemnizatii pentru cheltuielile
aferente educatiei” etc.

MODUL 3

Prestatii familiale acordate pentru copiii
aflati in strainatate (optiuni de baza)

* Larata prevazuta de legislatia statului de

angajare sau resedinta

* Finantat de institutia din statul de

angajare sau resedinta

Conventia Europeana de Securitate
Sociala (14.12.1972)

* Negociabil

— Exportul total al indemnizatiilor familiale
(ex: conform legislatiei statului de angajare)

— Exportul limitat al indemnizatiilor familiale
(limitat la suma achitatd pentru copii in tara de
resedintd)

— Finantat de institutia competenta
(se ramburseazd)

— Finantat de institutia tarii de resedinta
(se renuntd la rambursare)

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Exportul total al prestatiilor familiale
(persoanele economic active) / indemnizatii
(titularii de pensii)

* Totalitatea prestatiilor datorate lucratorilor
migranti trebuie intotdeauna sa fie egala cu
suma cea mai mare



Regulamentul (CE) Nr. 883/2004 Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Tn caz de divergentd, urmatoarele criterii de
* Regulile de prioritate previn dublarile subsidiere sunt aplicate
exagerate ale prestatiilor a) Serviciu in diferite tari
1. Resedinta
2. Suma cea mai mare, rambursatd pe jumatate
b) Pensii din diferite tari

. . . . 1. Resedintd
— Drepturi obtinute de rezidenti 2. Cea maide lungd inregistrare a asigurdrii

— Drepturi disponibile datoritd unei activitati
economice (inclusiv somajul)
— Drepturi disponibile Tn baza primirii unei pensii

¢) Resedinta in diferite tari
Nu se aplica nici o reguld

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004 Regulamentul (CE) Nr. 883/2004
* Lichidarea deosebirilor intre indemnizatii
* “Suplimentul diferential” este achitat de familiale si prestatii familiale
institutia a cirei legislatie nu aplic3 * Excluderea avansului aferent platilor pentru

rincioiul prioritstii. dar orevede cel mai intretinere (datoritd caracterului special al
P piulp - P acestora in calitate de pldti in avans

mare benefCiu. recuperabi/e)
e Fara suplimente distinctive, in cazul in care

prestatiile se acorda doar in baza resedintei
(ex: in cazul persoanelor inactive)
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Coordonarea Sistemelor
de Securitate Sociala in
Uniunea Europeana

Modul 1: 0 privire de ansamblu a
Regulamentelor CE Nr.
883/2004 si 987/2009

Modul 2: Coordonarea prestatiilor de
boala

Modul 3: Coordonarea prestatiilor
de familie pentru copii in
strainatate



Modul 4: Coordonarea prestatiilor de somaj

Baza

Intr-o perioada cu un nivel inalt al somajului corelatid cu ratele inalte de imigrarare, prevederele aferente
asigurarii de somaj au o relevanta speciald pentru lucratorii migranti, In deosebi dacd acestia doresc sa se
intoarca in tara lor de bastina. Pe de alta parte, prevederile aferente asigurarii de somaj in reglementarile
CE sau in acordurile bilaterale in domeniul securitatii sociale sunt, de obicei, relativ restrictive si mai putin
generoase. Aceasta se datoreaza faptului ca asigurarea de somaj este strins legatd de politica nationala in
domeniul angajarii fortei de munca si astfel necesita o colaborare si monitorizare activa a somerului.

Totalizarea perioadelor de asigurare

Aceasta Tnseamna ca posibilitatea totalizarii perioadelor de lucru asigurat realizate intr-un alt stat este de o
importanta deosebitd pentru lucratorul migrant care revine in tard. Atit articolul 51 al Conventiei Europene
pentru Securitate Sociala, cit si articolul 61 (2) al Regulamentului (CE) Nr. 883/2004 prevad o totalizarea a
perioadelor realizate in alte state, dar cu conditia ca somerul a fost supus legislatiei statului in care depune
cererea.! Aceasta presupune ca lucratorului migrant care revine in tara de bastind sa nu i sa se acorde nici o
prestatie pind acesta nu se angajeaza pentru o perioada suficient de lunga pentru a putea fi iarasi asigurat.

Motivul pentru aceastd conditie restrictiva este ca Statele Membre nu doresc sa-si asume responsabilitatea
pentru persoanele care nu apartin fortei lor de munca. Libera circulatie pe teritoriul Uniunii Europene se
aplica persoanelor angajate sau cu activitate independent, dar nu si somerilor.

Acordurile bilaterale de securitate sociala anterioare erau, uneori, mai generoase si prevedeau, cel putin
pentru conationalii din statul contractant care se intorceau, acordarea prestatiilor de somaj fara aceste conditii
restrictive. Datoritd interzicerii comune a discriminarii bazate pe nationalitate, care este stipulatd in Tratatul
CE, totusi, astfel de clauze nu mai pot fi mentinute.

Totusi, in conformitate cu mecanismele sus-mentionate, este o exceptie de la aceastd regula: Lucratorii
frontalieri si alti lucratori de la frontiera, care au lucrat peste hotare fara asi transfera resedinta (ex: lucratorii
sezonieri) sunt scutiti de aceasta conditie. “Lucratori frontalieri” sunt persoanele angajate pe teritoriul unui
stat membru si care isi au resedinta pe teritoriul altui stat membru, unde se intorc de regula zilnic sau cel putin
o data pe sdptimana. In aceeasi situatie sunt alti lucritori de la frontier, care sunt angajati intr-un stat membru
si 1si au resedinta 1n alt stat membru, in care se intorc mai rar decit lucratorii frontalieri, ex: mai rar de o data
pe saptamina, sunt clasificati ca “lucratori altii decit lucratorii frontalieri”.

In special in aceasta categorie intra lucratorii sezonieri, datorita faptului ca ei stau 1n statul de angajare pentru
o perioada limitata (ex: pentru recolta de fructe, vita sau legume) fara asi transfera resedinta.

Intre aceste doud grupe de persoane este facuti o deosebire: dacd acestia sunt in somaj partial sau definitiv, ex:
ori de cite ori contractul de angajare a acestora este mentinut pentru o perioada de somaj sau timpul de munca
este redus, acestia vor primi in continuare prestatiile de la institutia din statul de angajare. Totusi daca sunt
in somaj total acestia vor primi prestatii de la institutia din statul de resedinta (chiar daca nu au fost anterior
angajati in acet stat si chiar farad a avea achitate careva contributii la institutia in cauza), doar daca, in cazul
lucratorilor altii decit cei frotalieri, acestia prefera sa ramina in statul de angajare precedent in cautarea unui
loc de munca.?

' Articolul 4 al Recomandarilor OIM nr. 167 care stabileste principiul de totalizare a perioadelor de asigurare in caz de somaj,

totusi, nu prevede o astfel de conditie.
2 Vezi articolul 65 al Regulamentului 883/2004, articolul 53 al Conventiei Europene de Securitate Sociala, articolul 21 (2) al
Reconamdarilor OIM 167



MODUL 4

Aceste reglui specifice, pentru lucratorii frontalieri si asa numitii lucratori altii decit cei frontalieri, au fost
elaborate deoarece s-a presupus ca ei mentin legaturi deosebit de strinse cu statul de resedintd a acestora
si ar fi mult mai probabil sa-si gaseasca un serviciu acolo. Prin urmare, perioadele de asigurare realizate in
statul anterior de angajare se vor lua in calcul, in cazul acestora, chiar si fara a fi anterior angajati in statul de
resedinta “competent”.

Totusi, noul Regulament (CE) 883/2004 prevede ceva flexibilitate: Conform articolului 65, lucratorii
frontalieri au dreptul, ca pas aditional, sa se inregistreze la oficiul ocuparii fortei de munca a statului de
angajare anterior. Suplimentar, institutia din statul de angajare competent (in calitate de compensare pentru
pierderea contributiilor pe parcursul angajarii anterioare) are dreptul la rambursarea prestatiilor achitate pe o
perioada de cel putin trei sau cinci luni.?

Perioadele de somaj asigurate realizate in statul de angajare anterior sunt atestate de documentele portabile
Ul

Exportul prestatiilor

Principiul liberei circulatii este unul din cei patru piloni ai Uniunii Europene. Acesta include dreptul de a
cauta un serviciu peste hotarele tarii de bastind. Un somer , totusi, se confruntd cu problema ca trebuie sa fie
disponibil pentru serviciul fortei de munca din fara sa si nu-si poate lua concediu fara permisiunea acestui
serviciu.

De asemenea poate fi cazul cind somerul doreste sa se mute intr-un alt stat, ex: din motive familial sau pentru
ca sotia a gassit un loc de munca intr-o alta tara. Ce se poate face pentru a preveni pierderea tuturor prestatiilor
de soma;j?

Articolul 52 al Conventiei Europene de Securitate Sociald, precum si articolul 21 (1) al Regulamentului OIM
167, sugereaza in astfel de situatii urmatoarele: Institutia din noul stat de resedinta sa continue plata prestagiilor
de somaj in conformitate cu propria legislatie, daca persoana in cauza se inregistreaza la oficiul ocuparii fortei
de munca in urmatoarele 30 de zile care urmeaza dupa transferarea domiciliului. Aceasta prevedere, totusi, nu
este stipulata Tn Regulamentul (CE) Nr. 883/2004 si nici nu este aplicata in acordurile bilaterale de securitate
sociala.

Articolul 64 al Regulamentului Nr. 883/2004 stipuleaza posibilitatea limitata de a retine prestatiile de somaj
cu anumite conditii intr-o astfel de situatie.

Persoana care 1si cauta serviciu intr-un alt stat membru trebuie:

- safie Inregistrata la serviciul angajarii fortei de munca a a statului membru competent pentru o perioada
de cel putin patru saptamani,’

- sase Inregistreze la oficiul ocuparii fortei de munca din statul unde cauta serviciu, in timp de sapte zile
dupa plecare,

- sd se supuna procedurilor de control instituite de serviciul de somaj al acelui stat.

Persoanele care intentioneaza sa isi caute un loc de munca intr-un alt stat vor solicita inaintea plecarii
documentul U2° care atesta dreptul acestora de a beneficia in continuare de prestatia de somaj. Acestia
trebuie sd se intoarcd Tnaintea expirarii perioadei maximal permise de aflare, pentru ca in cazul incalcarii
acestei perioade fara a detine in acest sens un permis eliberat de agentia ocuparii fortei de munca a statului care

3 Vezi articolul 65 (6) si (7) al Regulamentului 883/2004

4 Acestea corespund certificatuilui E 301 al Regulamentului 1408/71

5 Ideea de baza a acestei preconditii este ca un somer trebuie s cerceteze toate cazurile de gasire a unui loc de munca in statul de
angajare anterioara inainte de a extinde cautarea unui loc de munca in alte state. Aceastd perioada, totusi, poate fi redusa de catre
institutia vizata.

¢ 30%, 40% sau 50% din salariul mediu pe economie, conform circumstantelor somajului, vezi SSPTW: Europa, 2010, 215



achita prestatiile, acestia risca sa piarda toate drepturile la prestatii ramase, daca legislatia statului competent
nu prevede altceva.

Daca serviciul ocuparii fortei de munca competent este informat ca aceste condifii sunt indeplinite acesta va
continua achitarea prestatiei de somaj. In noul stat de sedere persoana care isi cauti un loc de munca va fi
tratatd Tn acelasi mod ca si oricare alta persoana care isi cauta un loc de munca in acest stat. Daca institutiei
din aceasta tard i se aduc la cunostinta orice imprejurari care ar putea afecta oferirea prestatiilor aceasta va
informa imediat institutia competenta si persoanei care isi cauta un loc de munca i se va transmite formularul
U3. Prin acest document persoana care isi cautd un loc de munca este informata cu privire la aceasta situatie si
1 se sugereaza contactarea imediata a institutiei competente, daca persoana nu este de acord, pentru a se asigura
ca prestatia acesteia va fi achitata in continuare.

Circumstante probabile sa afecteze acordarea prestatiilor sunt in special:

reangajarea sau reluarea activitatii,

obtinerea altor tipuri de venituri,

refuzul unui oferte de munca sau solicitarii de interviu din partea serviciului angajarii fortei de munca
a tarii unde 1si cauta un serviciu,

refuzul de a participa la recalificarea profesionala,

incapacitatea de munca,

nesupunerea la masurile de control solicitate si

faptul ca persoana nu mai este disponibila pentru serviciul ocuparii fortei de munca.

Un astfel de drept de a mentine dreptul la prestatiile de somaj pe parcursul unei perioade (limitate) este o
particularitate a legii europene, unde dreptul la libera circulatie a serviciilor este garantatd de Tratatul CE,
dupa cum acesta implica dreptul la munci intr-un alt stat membru. In mod normal, acest drept nu este o
caracteristica a legislatiei nationale si nici nu este o caracteristicdA comuna pentru acordurile bilaterale de
securitate sociala.

Legislatia aplicabila si calculul prestatiilor

Conform principiului lex-loci-laboris, statul in care persoana este sau a fost angajata, este, de asemenea, cel
responsabil de acordarea prestatiilor de securitate sociald. Somerul care isi cautd un serviciu 1n strainatate pentru
o perioada limitatd continuad sa primeasca prestatii se somaj, boald si prestatii familiale conform legislatiei
statului de angajare precedentd. Oricum, lucratorii frontalieri si alti lucratori de la frontiera Inregistrati n
statul de resedinta al acestora sunt protejati de legislatia acestui stat.

Suma prestatiilor de somaj in majoritatea statelor europene depinde de salariul sau venitul profesional primit
anterior de catre beneficiar. De reguld, institutia de somaj este obligata doar sa faca calculul in baza veniturilor
anterior primite in acelasi stat, ex: in care a fost angajat cel mai recent. in cazul lucritorilor frontalieri si
altor lucratori de la frontiera, oricum, va trebui sa-si bazeze calculele pe venitul obtinut in statul de angajare
anterior. In consecinta, institutia din statul de angajare anterior este obligata, la cerere, si prezinte informatia
necesara 1n acest sens.

Daca suma prestatiei de somaj depinde de situatia familiald a persoanei vizate, membrii familiei care au
resedinta in alt stat membru sunt luati in consideratie in masura egald, de parca ar vrea resedinta in statul care
achitd prestatia.



Diverse scheme de somaj

* Scheme aferente serviciului, bazate pe venit

—1n general finantate din contributiile
angajatorului

* Scheme universale, bazate pe resedinta
—1n general finantate din taxare

—uneori sunt in functie de mijloacele
disponibile, ex: in dependenta de venitul
familiei

Conventia Europeana de Securitate
Sociala (14.12.1972)

* Negociabil

— Dreptul la prestatii, in cazul in care persoana isi
transfera domiciliul oferit de catre noul stat de
resedintad in conformitate cu prevederile legislatiei
acestuia, pe seama institutiei din statul de angajare
precedent (cu conditia ca persoana va prezenta o
cerere la oficiul ocuparii fortei de munca de la locul
noii domicilieri Tn urmatoarele 30 de zile care
urmeaza dupa transferarea domiciliului (Articolul 52)

— Prevederi speciale pentru lucratorul frontalier si alti
lucratori de la frontiera (Articolul 53)

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

e Lucratorul frontalier
(= lucratorul salariat care este angajat pe teritoriul
unui stat, care nu este statul de resedinta al
acestuia si unde se intoarce cel putin o data pe
saptdmana)
somajul partial sau periodic - legislatia tarii de
angajare

somaj total - legislatia tarii de resedinta

MODULE 4

Conventia Europeana de Securitate
Sociala (14.12.1972)

* Se aplica

— Egalitatea de tratament (Articolul 6)

— Totalizarea perioadelor de asigurare (Articolul 51)
— Reguli ce previn dublarea prestatiilor (Articolul 13)
— Calculul prestatiilor (Articolul 55)

— Obligatia de a incheia acorduri aditionale (Articolul 58)

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Totalizarea perioadelor de asigurare sau
angajare

— doar pe teritoriul unde a fost realizata cea mai
recentd perioada de asigurare

— cu exceptia lucratorului frontalier si altor lucratori
de la frontiera

— documentele portabile sunt eliberate de institutia
din tara ultimei angajari

Atestarea perioadelor care urmeaza a
U1 ==y filuate in consideratie |la acordarea
prestatiilor

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Lucratori altii decit cei frontalieri

(= lucratorii salariati angajati pe teritoriul unui
stat, care nu este statul de resedinta al acestora
si care nu se intorc regulat (ex: lucratori
sezonieri, lucratori detasati)

somaijul partial sau periodic — legislatia tarii de
angajare

somaj total — legislatia tarii pe care o aleg



Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Rambursarea prestatiilor de somaj de catre
institutia anterior competenta

—pentru cel putin trei luni

— pentru cinci luni, atunci cind pe parcursul a
24 de luni premergatoare cel putin 12 luni
de angajare au fost realizate in statul de
angajare precedent

—dar nu mai mult decit suma achitata in
statul de angajare precedent

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

Documentele portabile

Retinerea acordarii prestatiilor de
U2 — HNE p !
somaj

= Circumstante care probabil ar
us putea afecta acordarea
L 7 prestatiilor

Regulamentul (CE) Nr. 883/2004

* Exportul prestatiilor de somaj

— Tnregistrarea la oficiul ocuparii fortei de muncs al
statului de angajare anterior a cel putin patru
saptamani

— Tnregistrarea la oficiul ocup3rii fortei de munci al
statului de resedinta nou cu cel putin sapte zile de la
plecare

— Conformarea la procedura de control organizata de
oficiul ocuparii fortei de munca din acel stat

— Revenirea Thaintea exiprarii perioadei autorizate (intre
trei si sase luni)









