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Commentaires et texte

Commentaires :

Cette communication est fondamentale, confirmant la fin des monopoles et I'obligation faite
aux Etats membres de respecter la libre prestation de services dans le cadre de la sécurité
sociale.....Mais elle va plus loin encore, en confirm  ant que les caisses sociales francaises
fonctionnent dans la plus totale illégalité.

En effet, en vertu des dispositions des directives européennes relatives a la coordination des
procédures de passation des marchés publics de travaux, de fournitures et de services, les pouvoirs
publics francais et les établissements publics administratifs sont tenus de mettre en ceuvre une
procédure de mise en concurrence lorsqu’ils entendent passer des marchés publics, notamment en
vue de faire réaliser des prestations de services.

Cette communication établit formellement que cela concerne également les services sociaux et que
les organismes assurant le fonctionnement des divers services sociaux ne peuvent exercer leur
activité sans qu'il ait été procédé par le pouvoir adjudicateur, a savoir les pouvoirs publics, a un appel
d'offres communautaires.

Elle précise en effet les points suivants :

- Les services sociaux comprennent notamment « les ré gimes légaux et les régimes
complémentaires de protection sociale » (page 4).

- « D'une facon générale, la jurisprudence de la Cour de justice (la Cour) précise que le traité
CE reconnait aux Etats membres la liberté de définir des missions d’intérét général et d’établir
les principes d’organisation qui en découlent pour les services destinés a les accomplir.
Toutefois cette liberté doit s’exercer dans la transparence et sans abuser de la notion d’intérét
général. Dans I'exercice de cette liberté, les Etats membres doivent tenir compte du droit
communautaire lorsqu’ils déterminent les modalités de mise en ceuvre des objectifs et des
principes qu'ils ont fixés. Ainsi, par exemple, sont-ils tenus de respecter le principe de
non-discrimination et le droit communautaire des ma rchés publics et des concessions
lorsqu’ils organisent un service public. » (page 6).

- « Dans le domaine du droit de la concurrence, la Cour a établi que doit étre considérée
comme une activité économique : « toute activité consistant a offrir des biens ou des services
sur un marché donné par une entreprise, indépendamment du statut de cette derniére et

de son mode de financement. » »  ( page 7).

-« En ce qui concerne la libre prestation de services et la liberté d'établissement, la Cour a
établi que doivent étre considérées comme activités économiques au sens du traité, les
prestations fournies normalement contre rémunération. Le traité n’exige pas, néanmoins, que
le service soit payé directement par ceux qui en bénéficient. Il s’ensuit que la quasi-totalité
des services prestés dans le domaine social peuvent étre considérés comme des

« activités économiques » au sens des articles 43 e t 49 du traité CE. » (page 7).
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-« Si les pouvoirs publics décident de confier la miss ion a un partenaire extérieur ou de

coopérer avec le secteur privé, le droit communauta  ire des marchés publics et des
concessions peut entrer en jeu.

« Dans ces cas, I'organisme public qui attribue a un organisme extérieur une mission sociale
d’intérét général doit, au minimum, respecter les principes de transparence, d’égalité de
traitement et de proportionnalité. » (page 7).

Ces dispositions n'ont pas été respectées lors de | "attribution aux URSSAF des marchés
relatifs au recouvrement des cotisations d’assuranc e sociales, d’accidents du travail et
d’allocations familiales, pas plus que lors de I'at tribution de la gestion du régime légal de
sécurité sociale a la Caisse nationale d’assurance maladie des travailleurs salariés (CNAMTS),
la Caisse centrale de la mutualité sociale agricole (CCMSA), la Caisse nationale d’allocations
familiales (CNAF), la Caisse nationale d’assurance  vieillesse (CNAV), la Caisse nationale
d’assurance maladie des professions indépendantes ( CANAM), la Caisse nationale
d’assurance vieillesse des professions industrielle s et commerciales (ORGANIC), la Caisse
nationale d’assurance vieillesse des artisans (CANC  AVA), la Caisse nationale d’assurance
vieillesse des professions libérales (CNAVPL), etc.

En conséquence de quoi, la gestion de ces régimes sociaux par les organismes ci-dessus mentionnés
est, en I'état et depuis plusieurs années, totalement entachée d'illégalité. Les preneurs d’assurance
francgais sont donc fondés a contester leur affiliat ion a ces organismes, les appels de

cotisations et toutes les procédures de recouvremen t auxquelles ils peuvent étre confrontés.

Et comme par ailleurs vous savez en ayant parcouru notre site qu’en vertu des directives
européennes sur I'assurance, intégralement transpos ées dans le droit national, les preneurs
d’assurances comprises dans le régime Iégal francai s de sécurité sociale sont libres de
s'adresser, pour la couverture de leurs risques soc iaux, soit a une société d’assurance, soit a
une institution de prévoyance, soit a une mutuelle...

Texte :
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INTRODUCTION

La modemisation des sarvices sociaux = trouve au ceur des enjeux européens d'actualits
d'un cdté ces services accomplissent une mission fondamentale de cohésion sociale; de l'autre
lewr transformation et leur potentie] d'emplon en font une partie intégrante de la stratége de
Lisbonne, Les conclusions du Conseil européen de mars 2006 'oni confirmé en réstérant qu'il
faut rendre le marché intérieur des services pleinement opérationnel tout en préservant le
modéle social européan.

La présente communication fait suite au Livre blanc sur les services dlintérét général’ qui
annongait ung « approche systématique afin didentifier et de reconnaitre les particulantés des
services sociaux et de santé dintérét géndral et de clarifier le cadre dans lequel ils
foncnonnent et peuvent étre modernisés », annonce reitérée dans I'Agenda Social® et le
programme communautaire de Lisbonne”. Suite au vote du Parlement Européen en premiére
lecture de la proposition de directive sur les services dans le marche intérieur, le 16 février
2006, la Commission a exclu les services de soms de santé du champ d'application de sa
proposition modifiée’ Elle s'est engagée 4 présenter une initiative spécifique &1 a entamé une
réflexion & cet épard’. En conséquence, la présente communication ne raite-t-elle pas de ces
services. Dans sa proposition modifiee de directive sur les services dans le marché intérieur,
la Commussion a ézalement exclu du champ d'application de la directive "fes services sociany
relanfs an fogement social, & la garde denfanes er a Vaide aur fanlles of anx personnes dany
de besoin”. 11 appartient mamtanant au lémslateur européen de finaliser le processus législanf,

Cette communication se situe dans le contexte de la responsabilité partagée de la
Communauté et des Etats membres a 'égard des services d'interét économique geéneral, établie
par l'article 16 du traité CE. Elle est le fruit d'une étroite consultation” avec les Etats membres
et les orgamsations de la société civile, qui a permis a la Commission de faire un premier
recensement des enjeux et des questions qui 2 posent. La Commission tient & poursuivre ce
processus ouvert de consultation et de reflexion tout av long des étapes ulténeurss annoncees
par la présente communication.

11 convient de rappeler comment le cadre communautaire existant respecte le pnincipe de
subsidiarité, Les Etats membres sont libres de définir ce qu'ils entendent par services dintérét
économique général, ou en particulier par services sociaux d'intérét général. Au sein des Fiais
membras ce sont les pouvoirs publics, a l'echelon approprig, qui définissent les obligations et
les missions d'intérét général de ces services ansi que leurs pnncipes dorganisation. En
revanche, le cadre communautaire exige que les Etats membres prennent en compte certaines
régles lorsquiils déterminent les modalités d'application des objectifs et des principes qu'ils
ont fixés La présente communication constitue une étape supplémentaire dans la prise en
compte des specificités des services sociaux au niveau eurcpeéen ot une clanfication, dans la
mesure on 115 sont couverts, des regles communautaires applicables a ces services.

COM (20000374 du 12.5.2004

CO 2005033 du 92 2005

SEC (2005081 du 20.7.2003

COA (2006160 du (4 046

Vaoir Stratégie politique annuelle 2007 COM (20061122 du 14.03.06, p. 11

Les résultats de ce recensement pewrvent @ire eonsullés sur:

hitpfeuropa ew inteomm/employimsentsocialsocial protection/questiommaine i Tibm.
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I- LES SERVICES SOCIAUX, PILIERS DE LA SOCIETE ET DE L'ECONOMIE EUROPEENNES
1.1 Les services sociaux dans I'Unien européenne

Qu'entend-on par services sociaux dans 'Union européenne? Au-dela des services de santé
proprement dits, qui ne sont pas couverts par ceftte communcation, ils peuvent se rattacher a
I'en des deux grands groupes suivanis |

— les régimes lépaux et les régimes complémentaires de protection =ociale, zous leurs
diverses formes dorganisation (mutualistes ou professionnelles), couvrant les nsques
fondamentawx de la vie, tels que ceux liés a la santé, la vizillesse, les accidents du travail,
le chimage, la retraite, le handicap

les autres services essentiels prestés directement 4 la personne. Ces services jouant un rile
de prévention et de cohésion sociale, ils apportent une aide personnalisée pour faciliter
'nclusion des personnes dans la société et parantir 'accomplissement de leurs droits
fondamentaw:. Ils englobent en premier lieu 'aide aux personnes dans la maitrise des defis
immédiats de la vie ou des crises (telles que Pendettement, le chamage, la toxicomanie, la
rupture familiale). Dewxiémement, ils contiennent les activités visanl & assurer que les
personnes concemées ont les competences nécessaires a leur imsertion compléte dans la
societé (réhabilitation, formation linguistigee pour les immigrés) et notamment sur le
marché du travail (formation, réinserion professionnelle). Ces services complétent ot
soutiennent le rdle des familles dans les soins apportés notamment aux plus jeunes et aux
plus dgés. Troisiémement, font partie de ces services les activiiés visaml 4 assurer
I'inclusion des personnes avant des besoins a long terme lids 4 un handicap ou un probléme
de santé. Quatniémement, est également inclus le logement social, qui procure un logement
aux personnes defavorisess ou aux groupss sociaux moins avantages, Certains services
peuvent évidemment englober chacune de ces quatre dimensions’

51 les services sociaux, d'aprés le droit communautaire applicable en la matiére, ne constituent
pas une catégorie juridique distincte au sein des services dintérét pénéral, cette seule
énumeération montre quils occupent néanmoins une place spécifique comme piliers de la
societé et de l'economie européennes. Elle résulte d'abord de leur contribution a plusieurs
objectifs et valeurs essentiels de la Communauté, tels gqu'un haut niveau demploi et de
protection sociale, un niveau éleve de protection de la santé humane, I'égalité entre hommes
a1 femmes, et la cohésion économique, sociale et territoriale. Mais cette spécificité tient aussi
au caractére vital des besoins qu'ils sont destinés a satisfaire, garantissant ainsi l'apphication de
droits fondamentaux tels que la dignité et l'intégnté de la personne. Il s'est avére lors de la
consultation avec les Etats membres et les orgamisations de la société civile, qu'en raison de
cefle spécificité, dans laccomplissement de leur mission d'intérét général, les services sociaux
présentent de facto souvent une ou plusieurs des caracténstigues d'organization suivantes®:

— un fonctionnement sur la base du principe de solidamté requis notamment par la non
selection des risques ou I'absence d'équivalence a titre individuel entre cotizanions et
prestations,

L'enscignement ef la Formation, dout en dant des services d'iniéréd géméral oyant une claire Tonction
soelale, ne sont pas couverts par eelie Communication.
Ces eritéres sont e résuliat du recensement mentionnd ci-desaus (v, supra sous 3)

FR

6/13



® Libre

Assurance www.libreassurancemaladie.eu
Maladi
oss

7/13



www.libreassurancemaladie.eu

8/13



www.libreassurancemaladie.eu

9/13



www.libreassurancemaladie.eu

10/13



www.libreassurancemaladie.eu

11/13



www.libreassurancemaladie.eu

12/13



www.libreassurancemaladie.eu

13/13



