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RESUME

Cet accord de coopération « santé » vise a permettre une libre circulation des patients
entre entités féderées pour les secteurs de la santé transférés aux entités fédérées dans
le cadre de la sixiéme réforme de I’Etat. Il vise également a permettre aux gestionnaires
d’établissements de soins et aux prestataires de soins de recevoir un financement lorsqu’ils
prennent en charge des patients venant d’une autre entité fédérée que celle dont ils dé-
pendent. Les dispositions européennes en matiere de coordination des sécurités sociales
y sont incluses.

Les remarques du Conseil d’Etat ont été intégrées :
—dans ’accord de coopération et ce, de la méme facon par toutes les entités fédérées;

— dans le projet de décret wallon d’assentiment et dans son exposé des motifs.




EXPOSE DES MOTIFS

A. Exposé général

Avec la sixieme réforme de I’Etat, de nombreuses
compétences dans le domaine de 1’assurance maladie-
invalidité ont été transférées aux Communautés et aux
Régions. Le transfert précité a conduit a la réécriture
de la législation existante ou a I’élaboration d’une nou-
velle réglementation. Les Régions et les Communautés
impactées concluent des accords de coopération afin
d’éviter que cela ne crée des lacunes ou n’engendre des
effets indésirables.

L’accord de coopération qui fait 1’objet du présent
projet de décret d’assentiment porte sur les soins rési-
dentiels aux personnes agées, y compris les centres de
soins de jour et de court séjour, les hopitaux de reva-
lidation et les centres de rééducation ambulatoire, les
maisons de soins psychiatriques et les initiatives d’habi-
tation protégée, qui, conformément a la loi spéciale du
6 janvier 2014 relative a la sixieme réforme de I’Etat,
étaient auparavant financés par le Fédéral par le biais de
I’assurance maladie-invalidité.

L’accord de coopération a pour fondement le fait que
le citoyen ne doit pas étre affecté par la Sixieme Réforme
de I’Etat et ne doit pas subir de régression. Il est néces-
saire, en particulier pour certains soins trés spécialisés,
qu’il puisse se rendre partout dans le pays et étre assuré
du remboursement des soins. Pour garantir cela, il est
nécessaire que, durant la phase de transition, le mode de
financement actuel soit maintenu lorsqu’une personne
ayant besoin de soins a recours a des soins dans une
autre entité fédérée, et que la réciprocité soit garantie.

Dans ce cas, la personne concernée devra suivre la
procédure administrative de 1’entité fédérée concernée.
Toutefois, elle peut en outre avoir recours aux soins qui
sont financés par 1’entité fédérée qui agrée I’institution
ou le prestataire.

Entre-temps, un systeme de monitoring sera mis en
place afin d’assurer la visibilité des transferts financiers
éventuels et de leur ampleur. Un accord de coopération
bien étayé peut dans ce cas étre conclu a un stade ulté-
rieur, par lequel les entités fédérées assument, dans le
back office, les cofits des soins de leurs citoyens pris en
charge dans une autre entité fédérée.

Il est également important de mettre en place un
mécanisme permettant de réviser le présent accord de
coopération. A cette fin, il est établi que ’accord de
coopération peut étre modifié par un protocole de coo-
pération. Bien entendu, un consensus de toutes les par-
ties concernées est requis a cet égard. Pour des raisons
de sécurité juridique, il importe €galement qu’aucune
partie ne puisse résilier unilatéralement I’accord de coo-
pération pendant une période de trois ans. Toutefois, une
structure de concertation est prévue, laquelle peut étre
convoquée de facon ad hoc par chacune des parties.

B. Commentaire des articles du projet de décret

Article 1¢

Cet article n’appelle pas de commentaire.

Article 2

Ce décret porte assentiment a I’accord de coopération
entre la Communauté flamande, la Région wallonne, la
Communauté francaise, la Commission communautaire
commune, la Commission communautaire frangaise et
la Communauté germanophone concernant le finance-
ment des soins en cas de recours a des institutions de
soins en dehors des limites de 1’entité fédérée.

Article 3

Cet article fixe la date d’entrée en vigueur du présent
décret d’assentiment.

C. Commentaire des articles de I’accord de coopéra-
tion

Article 1°¢

Le présent article énumere les définitions utilisées
dans I’accord de coopération.

Article 2

Le présent article fixe le champ d’application de I’ac-
cord de coopération. Les différents secteurs qu’il couvre
sont énumérés de maniere exhaustive. Les centres de
rééducation, mentionnés au 2°, sont, pour la région
bilingue de Bruxelles-Capitale et la Communauté fran-
caise, considérés tant comme des centres de rééduca-
tion ambulatoire que comme des centres de rééducation
fonctionnelle.

Article 3

Cet article stipule que le présent accord de coopéra-
tion s’applique a toute personne domiciliée en Belgique
et aux personnes qui ouvrent un droit sur base des régle-
mentations européennes et internationales.

Article 4

Le présent article établit les principes de base de cet
accord de coopération :

— la continuité de la prestation des services;
— la sécurité juridique.
Article 5

Le domicile d’une personne résidant en Belgique
déterminera — au terme d’une période de transition



décrite a I’article 6 et a partir de 1’entrée en vigueur de
I’accord d’exécution mentionné & I’article 11 — quelle
entité fédérée sera responsable du financement des soins
administrés, quel que soit le lieu ot les soins sont admi-
nistrés. Pour les personnes bénéficiaires sur la base des
réglementations européennes et internationales, qui ont
leur domicile dans un autre Etat membre de 1’Union
européenne ou dans un autre Etat membre de 1’Espace
économique européen ou en Suisse, le critere est le sicge
d’exploitation de I’employeur de la personne. Pour les
personnes qui bénéficient d’une pension belge et qui
résident dans un autre Etat membre, le critére est le siege
d’exploitation de I’employeur de la personne, ou elle a
travaillé avant de prendre sa pension.

Pour les personnes domiciliées en Belgique qui ont
fait usage de leur droit de libre circulation des travail-
leurs, tel qu’il est garanti par le droit de I’'UE, et dont le
domicile se situe dans une autre entité fédérée que celle
dans laquelle elles sont occupées, le domicile détermine
Ientité fédérée qui se chargera du financement des soins
dispensés, indépendamment du lieu ou les soins sont
dispensés. Le Conseil d’Etat indiquait dans son avis
qu’il convenait de tenir compte de la situation particu-
liere de ces personnes a la lumiere du reglement (CE)
n° 883/2004 du Parlement européen et du Conseil du 29
avril 2004 « sur la coordination des systemes de sécurité
sociale ».

Dans un avis du 28 juin 2018 relatif a I’avant-projet
de décret d’assentiment a I’accord de coopération du 6
septembre 2017 en matiere de prestations familiales, le
Conseil d’Etat a toutefois déclaré ce qui suit : [traduc-
tion libre]

« La Cour pourrait notamment établir, compte tenu
également de la garantie de I’article 23 de la Constitu-
tion, que les prestations familiales sont octroyées dans
toutes les entités fédérées (méme si la méthode differe),
si bien que I’on ne peut réellement parler de traitement
moins favorable ou de perte d’avantages de sécurité
sociale, lorsqu’une personne releve de 1’'un des quatre
systemes possibles de prestations familiales » ®.

Etant donné que les systemes de financement des soins
en cas de recours aux établissements de soins des diffé-
rentes entités fédérées peuvent étre considérés comme
équivalents, on ne peut pas parler d’un traitement moins
favorable ou de la perte d’avantages de sécurité sociale
lorsque I’on utilise le critére du domicile pour des per-
sonnes domiciliées en Belgique, qui ont fait usage de
leur droit a la libre circulation des travailleurs, tel qu’il
est garanti par le droit de I’UE, et dont le domicile se
trouve dans une autre entité fédérée que celle ou ils sont
occupés au travail. Dans ce cadre, la réglementation
concernant les soins differe de la zorgverzekering ; la

(1) avis 62.943/VR du 28 juin 2018 sur un avant-projet de décret
de la Communauté flamande portant assentiment de 1’accord de
coopération entre la Communauté flamande, la Région wallonne,
la Commission communautaire commune et la Communauté ger-
manophone concernant les facteurs de rattachement, la gestion des
charges du passé, 1’échange d’informations relatives aux presta-
tions familiales et les modalités pratiques relatives au transfert de
la compétence entre les caisses d’allocations familiales, remarque
72.1.

Cour de Justice et la Cour constitutionnelle ont constaté
qu’il était question d’une infraction au droit européen,
puisque ces personnes ne pouvaient avoir recours a la
zorgverzekering. Une telle zorgverzekering n’était, en
réalité, proposée qu’en Flandre et les autres entités fédé-
rées en Belgique ne prévoyaient pas de systemes analo-
gues, ce qui est bien le cas pour les soins.

Un accord de coopération concrétisera encore les
principes de cet article pour les habitants de la région
bilingue de Bruxelles-Capitale et pour les institutions
reconnues par la Communauté frangaise, étant donné
que, dans ces deux cas, plusieurs autorités sont compé-
tentes dans la région bilingue de Bruxelles-Capitale.

Article 6

Une phase de transition sera mise en place afin d’évi-
ter de compromettre la continuité du service et la sécu-
rité juridique. Lors de cette phase de transition, il sera
dérogé au principe selon lequel le domicile d’une per-
sonne résidant en Belgique, ou le siege d’exploitation de
I’employeur pour les personnes ne résidant pas en Bel-
gique, détermine quelle entité fédérée est responsable du
financement des soins administrés. Au contraire, c’est
Ientité fédérée qui agrée I’institution dans laquelle une
personne résidant en Belgique séjourne qui est respon-
sable du financement.

De cette maniere, les cofits relatifs aux soins adminis-
trés dans une institution bruxelloise a un résident wallon
seront, par exemple, pris en charge par I’autorité d’agré-
ment a Bruxelles. L’intervention pour les soins adminis-
trés est versée a l'institution concernée par un systeme
de tiers payant.

Toutefois, pour étre éligible a une intervention,
les regles de procédure de I’entité fédérée concernée
devront étre respectées.

Dans la région bilingue de Bruxelles-Capitale, les
habitants de la région bilingue de Bruxelles-Capitale
peuvent avoir recours, pendant la phase de transition, a
toutes les institutions, quelle que soit 1’autorité d’agré-
ment, les colits de ces soins étant supportés par cette
autorité d’agrément.

Article 7

Le régime transitoire est limité dans le temps et peut
étre reconduit tacitement une fois. Sur la base du présent
accord de coopération, la phase de transition peut durer
au maximum six ans. Ensuite, on applique le principe
selon lequel le domicile, ou le siege d’exploitation de
I’employeur de la personne visée a 1’article 5, §2, est le
critere de détermination pour le financement des soins.

Article 8

Le mode de financement futur des soins transfronta-
liers par I'entité fédérée sera préparé lors de la phase
de transition. A cette fin, un systéme de monitoring sera
mis en place, lequel suivra les flux de financement des
différentes entités fédérées.



Article 9

Les autres dispositions pratiques seront fixées dans un
accord de coopération d’exécution.

Article 10

La dénonciation unilatérale de 1’accord n’est pas per-
mise. L’accord de coopération ne peut étre dénoncé ou
adapté qu’en vertu d’un consensus.

Article 11

Le présent article fixe la date d’entrée en vigueur de
I’accord de coopération. L’article 5, §§1 et 2, ne pro-
duira ses effets que lorsque ’accord de coopération,
mentionné a D’article 5, §3, entrera en vigueur. C’est
pourquoi, la rédaction d’un accord d’exécution permet-
tra de déterminer la date d’entrée en vigueur de I’article
5,88l et 2.



PROJET DE DECRET

portant assentiment a I’accord de coopération du 31 décembre 2018 entre la
Communauté flamande, la Région wallonne, la Communauté francaise,
la Commission communautaire commune, la Commission communautaire francaise
et la Communauté germanophone concernant le financement des soins en cas de
recours a des institutions de soins en dehors des limites de I’entité fédérée

Le Gouvernement wallon,

Sur proposition de la Ministre de 1’Action sociale,
de la Santé, de I’Egalité des chances, de la Fonction
publique et de la Simplification administrative;

Apres délibération,

ARRETE :

La Ministre de I’ Action sociale, de la Santé, de l’Ega—
lité des chances, de la Fonction publique et de la Sim-
plification administrative est chargée de présenter au
Parlement wallon le projet de décret dont la teneur suit :

Article 1¢r

Le présent décret régle en vertu de D’article 138 de la
Constitution des matieres visées aux articles 127 et 128
de celle-ci.

Art.2

Assentiment est donné a 1’accord de coopération du
31 décembre 2018 entre la Communauté flamande, la

Région wallonne, la Communauté francaise, la Com-
mission communautaire commune, la Commission com-
munautaire frangaise et la Communauté germanophone
concernant le financement des soins en cas de recours a
des institutions de soins en dehors des limites de 1’entité
fédérée.

Art.3
Le présent décret produit ses effets le ler janvier 2019.
Namur, le 17 janvier 2019.

Pour le Gouvernement,

Le Ministre-Président,

‘WiLLy Borsus

La Ministre de I’ Action sociale, de la Santé,
de I’Egalité des chances, de la Fonction publique
et de la Simplification administrative,

ALDA GREOLI



Accord de coopération entre la Communauté flamande, la Région wallonne, la
Communauté francaise, la Commission communautaire commune, la Commission
communautaire francaise et la Communauté germanophone concernant le financement des
soins en cas de recours 2 des institutions de soins en dehors des limites de I'entité fédérée

Vu la Constitution, article 128, 130, 135 et 138 ;

Vu la loi spéciale du 8 ao(t 1980 de réformes institutionnelles, article 5, § 1, I, 2°, 3°, 4° et
5°;

Vu la loi du 31 décembre 1983 de réformes institutionnelles pour la Communauté
germanophone, article 4 ;

Vu le décret spécial de la Communauté frangaise du 3 avril 2014 relatif aux compétences de
la Communauté francaise dont I'exercice est transféré a la Région wallonne et a la
Commission communautaire frangaise ;

Vu le décret de la Commission communautaire frangaise du 4 avril 2014 relatif aux
compétences de la Communauté frangaise dont I'exercice est transféré a la Région wallonne
et & la Commission communautaire frangaise ;

Vu le décret de la Région wallonne du 11 avril 2014 relatif aux compétences de la
Communauté francaise dont I'exercice est transféré a la Région wallonne et a la Commission
communautaire frangaise ;

Considérant qu'il est nécessaire d'assurer la continuité du service ;

Considérant que les utilisateurs ne devraient pas étre affectés par les changements induits
par la sixieme réforme de I'Etat ;

Considérant qu’il est certainement nécessaire pour certains soins trés spécialisés que les
utilisateurs puissent se rendre n'importe ol dans le pays et étre assurés du remboursement

des soins ;

Considérant que la continuité des soins dolt &tre garantie dans une autre entité fédérée que
celle ol I'on est domicilié ;

Considérant qu'il est nécessaire, durant la phase de transition, que le mode de financement
actuel soit maintenu lorsqu'une personne ayant besoin de soins a recours a des soins dans
une autre entité fédérée et que la réciprocité soit garantie ;

La Communauté flamande, représentée par le Ministre flamand du Bien-Etre, de la Santé
publique et de la Famille ;

La Région wallonne, représentée par la Ministre wallonne de I'Action sociale, de la Santé et de
I'Egalité des chances, de la Fonction publique et de la Simplification administrative ;

ANNEXE 1



La Communauté germanophone, représentée par le Ministre de la Famille, de la Santé et des
Affaires sociales ;

La Communauté francaise, représentée par le Ministre compétent pour les hopltaux
universitaires et les conventions de revalidation conclues avec les hbpitaux universitaires ;

Le Collége réuni de la Commission communautaire commune, représenté par les Membres
compétents pour la Politique de la Santé et les Membres compétents pourla Politique de I'Aide
aux personnes ;

Le Collége de la Commission communautaire francaise, représenté par le Membre compétent .
pour la Politique de la Santé ;

Ci-aprés dénommeées « les parties a l'accord » ;
Exercant conjointement leurs compétences respectives, il a été convenu ce qui suit :

Chapitre 1. Définitions
Article ler. Dans le présent accord de coopération, il y a lieu d’entendre par :
1° entités fédérées : la Communauté flamande, la Région wallonne, la Communauté
germanophone, la Communauté frangaise, la Commission communautaire frangaise
(Cocof) et la Commission communautaire commune (Cocom) ;
2° domicile : I'adresse ol vit la personne ayant besoin de soins, conformément a I'article
32, 3°, du Code judiciaire ;
3¢ institution de soins : les institutions qui ont été transférées aux Communautés par la loi
spéciale du 6 janvier 2014 relative a la sixiéme réforme de |'Etat, telles que visées a
I'article 5, §1, I, 2° & 5°, et a l'article 5 §1, II, 5°, de la loi spéciale de réformes
institutionnelles du 8 ao(it 1980.

Chapitre 2. Champ d’application.

Art. 2. |'accord de coopération porte sur les compétences suivantes qui ont été transférées
aux entités fédérées dans le cadre de la mise en ceuvre de la sixieme réforme de I'Etat :
1° |es soins résidentiels aux personnes dgées, y compris les centres de soins de jour et de
court séjour ;
2° les hépitaux de revalidation et les centres de rééducation ;
3° |es maisons de soins psychiatriques ;
4° les initiatives d’habitation protégée.

Art. 3. L'accord de coopération ne s'applique qu’aux personnes domiciliées en Belgique et aux
personnes bénéficlaires dans le cadre de 'application des réglementations européennes et
internationales.

Chapitre 3. Principes de base

Art. 4. L'objectif de I'accord de coopération est d'assurer la continuité du service et la sécurité
juridique pour tous les acteurs concernés,

Chapitre 4. Accords entre les entités fédérées

Art. 5. § 1. Le domicile de la personne ayant besoin de soins détermine quelle entité fédérée
est compétente pour l'intervention dans les institutions auxquelles s'applique le présent accord
de coopération.



§ 2. Par dérogation au paragraphe 1, le siége d' exp|01tat|on de 'employeur des personnes
résidant dans un autre Etat membre de I'Union européenne ou dans un autre Ftat partie a
I'Espace économique européen ou en Suisse détermine quelle entité fédérée est compétente si
les personnes ouvrent des droits aux prestations, sur la base des réglementations européennes
ou des traités internationaux, en vertu du présent accord de coopération.

Pour les personnes résidant dans un autre Etat membre de I'Union europeenne ou dans
un autre Etat partie a I'Espace economlque européen ou en Suisse, qui ont droit & une pension
belge sur base des réglementations européennes ou des traités internationaux, le siége
d'exploitation du dernier employeur des personnes, avant qu’ils soient pensionnés, détermine
quelle entité fédérée est compétente.

§ 3. Cet article n‘entrera en vigueur pour les habitants de la région bilingue de Bruxelles-
Capitale qu‘aprés la concrétisation de ce principe dans un accord de coopération entre les -
autorités compétentes dans la région bilingue de Bruxeiles-Capitale.

Art. 6. § 1. Durant une phase de transition, les entités fédérées octroient les mémes droits a
toutes les personnes ayant besoin de soins et ayant un domicile dans une entité fédérée
donnée mais qui séjournent dans, ou ont recours a, une institution agréée par une autre entité
fédérée, quel que soit leur domicile ou, pour les personnes visées a l'article 5, §2, quel que soit
le sieége d’exploitation de leur employeur.

L'octroi de ces droits est soumis aux régles et conditions fixées par la réglementation
propre a l'entité fédérée concernée,

L'entité fédérée qui agrée l'institution concernée, paie a l'institution agréée une
intervention selon un régime de tiers payant conformément a la réglementation et a charge de
I'entité fédérée qui agrée.

§ 2. Lors d’une phase de transition, les autorités compétentes dans la région bilingue de
Bruxelles-Capitale octroient les mémes droits que ceux accordés aux résidents de la région
bilingue de Bruxelles-Capitale, a toutes les personnes domiclliées en Belgique ou les personnes
visées a l'article 5, §2, qui ont leur domicile en dehors du territoire de la région bilingue de
Bruxelles- Capltale et qui ont recours & une institution sur le territoire de la région bilingue de
Bruxelles-Capitale.

Lors d'une phase de transition, 'entité fédérée qui agrée I'institution en région de
Bruxelles-Capitale accorde les interventions de la méme maniére & toutes les personnes
domiciliées dans la région de Bruxelles-Capitale et qui ont recours aux institutions agréées.
L'intervention est versée par cette entité fédérée a institution au travers du systéme du tiers

payant.

Art. 7. La phase de transition telle que visée a |'article 6 est valable pendant trois ans et est
reconduite tacitement, une fois, pour une nouvelle période de trois ans, a défaut d'un nouvel
accord,

Art. 8. Lors de la phase de transition, chaque entité fédérée assure le monitoring des
personnes ayant besoin de soins et domiciliées dans les autres entités fédérées qui utilisent les
institutions qu’elle agrée, ainsi que les indemnités versées a cet effet. Ce monitoring se déroule
selon des accords a fixer ultérieurement dans un accord d‘exécution, visé a l'article 92bis, §1,
alinéa 3, de la loi spéciale de réformes institutionnelles du 8 ao(t 1980, et dans le but de
rédiger, aprés la phase de transition, un accord de coopération de coordination dans lequel les
décomptes financiers entre les différentes entités fédérées seront réglés.



Art. 9. Les modalités d’application du présent accord de coopération sont précisées dans un
accord d’exécution, visé a l'article 92bis, §1, alinéa 3, de la loi spéciale de réformes

institutionnelles du 8 ao(it 1980.

Chapitre 5. Modalités de révision

Art. 10. Si une entité fédérée souhaite réviser 'accord de coopération, elle peut demander a
tout moment la révision, s'il peut étre constaté un déséquilibre manifeste entre les obligations
réciproques, par la suite du présent accord. Un consensus entre toutes les parties est requis

pour la révision de I'accord de coopération.

Chaque entité fédérée peut, & tout moment, convoquer une consultation ad hoc sur ce

point.

Chapitre 6. Entrée en vigueur de I'accord de coopération

Art. 11. Le présent accord de coopération produit ses effets le 1° janvier 2019, a I'exception
de l'article 5, §§1 et 2, qui entrera en vigueur a la date mentionnée dans un accord
d'exécution, visé a l'article 92bis, §1, alinéa 3, de la loi spéciale de réformes institutionnelles

du 8 ao(t 1980,

3 1 DEC. 2018

Signé & Bruxelles le......, en un seul exemplaire original en néerlandais, en frangais et en
allemand, qui sera déposé auprés de la Communauté flamande, qui sera responsable des
copies certifiées conformes et de la publication au Moniteur belge.

Le Ministre-président du Gouvernement
flamand,

T

——

Monsieur Geert BOURGEOIS

Le Ministre flamand du Bien-Etre, de |a Santé
publique et de la Famille,

Monsieur jo/ ND%Z/EO

Le Président du College réuni de la
Commissiofi\communautaire commune,

Monsieur Rudi}YERVOORT

Le Membre du C6llége réuni defa
Comrhission gommunautaire cgmmune,
cothpétent gour la Politique dé I'Aide aux
/gey:rso es,

Monsieur Pascal SME

La Membre du Gélleége réuni de la
Commission communautaire commune,
compétente pour la Politique de I'Aide aux

Le Membre du Collége ré\i:i dela
Commission communautale commune,

compétent pour la Politique de la Santé,
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Le Ministre Président du Gouvernement
wallon,

Y

La Vice-présidente et Ministre wallonne de
I’Action sociale, de la Santé, de I'Egalité des
chances, de la Fonction publique et de la
Simplification administrative,

i
Monsieur Willy BORSUS

GREOLI
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personnes,

— _—
—

eline FREMAULT

Madam

ieur Guy VANHENGEL \

La Ministre-présidente du Collége de la
Commission communautaire frangaise
(Cocof),

Madame Fadila LAANAN

Le Merpbre du Collége de la Commissjon

commynautaire frangaise (Cocof), compétent
pour lg Fonction publique et la Politigue de Ia
Santé

v

Madame Cécfle JODOGN

Le Membre du Collégeséuni de la
Commission communyautaire commune,
compétent po Pglitique de la Santé,

(4
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Le Ministre-président du Gouvernement
Germanophone,ﬂ‘__,,,_,,_4..,.\“,, .

Monsieur Olivier PAASCH

Le Ministre de la Communauté
germanophone de la Famille, de la Santé et
des Affaires sociales,

onsieur Antonios ANTONIADIS
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Samenwerkingsakkoord tussen de Vlaamse Gemeenschap, het
Waalse Gewest, de Franse Gemeenschap, de Gemeenschappelijke
Gemeenschapscommissie, de Franse Gemeenschapscommissie en de
Duitstalige Gemeenschap betreffende de financiering van zorg bij
gebruik van zorgvoorzieningen over de grenzen van de deelstaat

Gelet op de Grondwet, artikel 128, 130, 135 en 138;

Gelet op de bijzondere wet van 8 augustus 1980 tot hervorming der instellingen, artikel 5,
81, I, 2°, 3°, 4° en 5°; -

Gelet op de wet van 31 december 1983 tot hervorming der instellingen voor de Duitstalige '
Gemeenschap, artikel 4; : '

Gelet op het bijzonder decreet van de Franse Gemeenschap van 3 april 2014 betreffende de
bevoegdheden van de Franse Gemeenschap waarvan de uitoefening naar het Waalse
" Gewest en de Franse Gemeenschapscommissie wordt Qvergedragen;

- Geléet op het decreet van de Franse Gemeenschapscommissie van 4 april 2014 betreffende
de overdracht van de uitoefening van de bevoegdheden van de Franse Gemeenschap naar
het Waalse Gewest en de Franse Gemeenschapscommissie;

Gelet op het decreet van het Waalse Gewest van 11 april 2014 betreffende de
bevoegdheden van de Franse Gemeenschap waarvan de uitoefening aan het Waalse Gewest
en aan de Franse Gemeenschapscommissie overgedragen wordt;

Overwegende dat het noodzakelijk is om de continuiteit in de dienstverlening te
garanderen; '

Overwegende dat de gebruikers niet mogen gehinderd worden door de wijzigingen
ingevolge de Zesde Staatshervorming; '

Overwegende dat zeker voor bepaalde zeer gespecialiseerde zorg het noodzakelijk is dat de
- gebruikers overal in het land terecht kunnen en zeker zijn van terugbetaling van de zorg;

Overwegende dat de continuiteit van zorg in andere deelstaten dan waar men woont, moet
gegarandeerd worden;

Overwegende dat het noodzakelijk is, dat in een overgangsfase de huidige manier van
financiering blijft bestaan als een persoon met een zorgbehoefte een beroep doet op zorg in
een andere deelstaat en dat de wederkerigheid gegarandeerd is; ‘

De Vlaamse Gemeenschap, vertegenwoordigd dbor Vlaams minister van Welzijn,
Volksgezondheid en Gezin;

Het Waals gewest, vertegenwoordigd door Waals minister van Sociale actie, Gezondheid,
Gelijke kansen, Ambtenarenzaken en Administratieve Vereenvoudiging;
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De Duitstalige gemeenschap, vertegenwoordigd door de minister van Gezin, Gezondheid en
Sociale aangelegenheden;

. De Franse gemeenschap, vertegenwoordigd door de minister bevoegd voor universitaire
ziekenhuizen en bepaalde revalidatieconventies afgesloten met universitaire ziekenhuizen;

Het Verenigd College van de Gemeenschappelijke Gemeenschapscommissie, vertegenwoordigd
doof de Leden bevoegd voor het Gezondheidsbeleid en de Leden bevoegd voor Beleid inzake
Bijstand aan Personen; :

Het College van de Franse Gemeenschapscommissie, vertegenwoordigd door het Lid bevoegd
voor het Gezondheidsbeleid; : :

Hierna “de partijen bij het akkoord” genoemd;

Zijn, gezamenlijk hun respectievelijke bevoegdheden uitoefenend, het volgende
overeengekomen: : ~

Hoofdstuk 1. Definities v
Artikel 1. In dit samenwerkingsakkoord wordt verstaan onder: .
1° deelentiteiten: de Vlaamse Gemeenschap, het Waals Gewest, de Duitstalige
Gemeenschap, de Franse gemeenschap, de Franse Gemeenschapscommissie (Cocof)
en de Gemeenschappelijke Gemeenschapscommissie (GGC);
2° woonplaats: het adres waar de persoon met een zorgbehoefte woont, conform artikel
32, 3°, van het Gerechtelijk Wetboek; '
3° zorgvoorziening: de voorzieningen die werden overgedragen aan de gemeenschappen
met de Bijzondere Wet van 6 januari 2014 met betrekking tot de Zesde
Staatshervorming, vermeld in-artikel 5, §1, I, 2° tot en met 5°, en artikel 5, §1, II, 5°,
van de Bijzondere Wet van 8 augustus 1980 tot hervorming der instellingen.

Hoofdstuk 2. Toepassingsgebied

Art. 2. Het samenwerkingsakkoord heeft betrekking op de volgende bevoegdheden die in
uitvoering van de Zesde Staatshervorming werden overgeheveld naar de deelentiteiten:
1° de residentiéle ouderenzorg, inclusief dagverzorgingscentra en kortverblijf;
2° de revalidatieziekenhuizen en revalidatiecentra; '
3° de psychiatrische verzorgingstehuizen;
4° de initiatieven voor beschut wonen.

Art. 3. Het samenwerkingsakkoord geldt enkel voor personen die hun wOonpiaats hebben
binnen Belgi&, en voor personen die rechten openen binnen de toepassing van de Europese en
internationale regelgeving. :

Hoofdstuk 3.,Basisprincipes

Art. 4, Het samenwerkingsakkoord heeft tot doel om de continuiteit in de dienstverlening en
de rechtszekerheid van alle betrokken actoren te garanderen.

. Hoofdstuk 4. Afspraken tuSsen de deelentiteiten

Art. 5. §1. De woonplaats van de persoon met een zorgbehoefte bepaalt welke deelentiteit
bevoegd is voor de tegemoetkoming in de voorzieningen waarop dit samenwerkingsakkoord
van toepassing is. :

§2. In afwijking van paragraaf 1 bepaalt de exploitatiezetel van de werkplaats van personen

die hun woonplaats hebben in een andere lidstaat van de Europese Unie of van een andere
staat die partij is bij de Europese Economische Ruimte of in Zwitserland, welke deelentiteit
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bevoegd is indien zij op basis van de Europese regelgeving of internationale verdragen rechten
openen op prestaties in het kader van dit samenwerkingsakkoord.

Voor personen die hun woonplaats hebben in een andere lidstaat van de Europese Unie
of in van een andere staat die partij is bij de Europese Economische Ruimte of in Zwitserland,
die recht hebben op een Belgisch pensioen op basis van de Europese regelgeving of
internationale verdragen, bepaalt de exploitatiezetel van laatste de werkgever van
desbetreffende persoon, alvorens deze op pensioen gegaan is, welke deelentiteit bevoegd is.

§3. Voor de inwoners van het tweetalig gebied Brussel-Hoofdstad treedt dit artikel pas in
werking na de verdere concretisering van dit principe tussen de bevoegde overheden in het
tweetalig gebied Brussel-Hoofdstad in een samenwerkingsakkoord.

Art. 6. §1. In een overgangsfase kennen de deelentiteiten aan alle personen met een
zorgbehoefte met woonplaats in een bepaalde deelentiteit maar die verblijven in of gebruik
maken van een voorziening die door een andere deelentiteit erkend is, dezelfde rechten toe,
ongeacht hun woonplaats of, voor personen vermeld in artikel 5, §2, ongeacht hun
exploitatiezetel van tewerkstelling.

Bij de toekenning van deze rechten gelden de regels en voorwaarden zoals vastgelegd
in de eigen regelgeving van de betrokken deelentiteit.

De deelentiteit die de betrokken voorziening erkent, betaalt aan de erkende voorziening
in een derdebetalersregeling een tegemoetkoming uit overeenkomstig de regelgeving en ten
laste van de erkennende deelentiteit.

§2 In een overgangsfase kennen de bevoegde overheden binnen het tweetalig gebied Brussel-
Hoofdstad aan alle inwoners van Belgié of personen vermeld in artikel 5, §2, met woonplaats
buiten het tweetalig gebied Brussel-Hoofdstad, en die gebruik maken van een voorziening
gevestigd in het tweetalig gebied Brussel Hoofdstad, dezelfde rechten toe als aan de inwoners
van het tweetalig gebied Brussel-Hoofdstad.

In een overgangsfase kent de deelentiteit die de betrokken voorziening erkent in het
Brussels Hoofdstedelijk Gewest de tegemoetkoming op.gelijke wijze toe aan alle personen met
woonplaats in het Brussels Hoofdstedelijk Gewest, die gebruik maken van de erkende
voorziening. Deze tegemoetkoming wordt door d|e deelentiteit aan de voorznemng uitbetaald
door middel van een derdebetalersregeling.

Art. 7. De overgangsfase, vermeld in artikel 6, geldt voor drie jaar en wordt éénmalig
stilzwijgend verlengd voor een nieuwe periode van drie jaar, bij gebrek aan een nieuw
akkoord.

Art. 8. Gedurende de overgangsfase monitort iedere deelentiteit personen met een
zorgbehoefte met woonplaats in andere deelentiteiten die gebruik maken van de door de elgen
deelentiteit erkende voorzieningen, evenals de vergoedingen die hiervoor worden uitbetaald.
Deze monitoring gebeurt, volgens verder te bepalen afspraken in een uitvoeringsakkoord,
vermeld in artikel 92bis, §1, derde lid, van de bijzondere wet van 8 augustus 1980 tot
hervorming der instellingen, en met het oog op de opmaak van een codrdinerend
samenwerkingsakkoord na de overgangsfase waarin de financiéle afrekenlngen tussen'de
verschillende deelentiteiten worden geregeld.

Art. 9. De modaliteiten voor verdere toepassing van dit samenwerkingsakkoord worden verder

uitgewerkt in een uitvoeringsakkoord, vermeld in artikel 92bis, §1, derde lid, van de bijzondere
wet van 8 augustus 1980 tot hervorming der instellingen.
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Hoofdstuk 5. Regels voor een herziening

Art. 10. Indien een deelentiteit het samenwerkingsakkoord wil herzien, kan zij op elk moment
de herziening aanvragen, indien kan worden vastgesteld dat er een duidelijk onevenwicht in de .

wederzijdse verplichtingen ingevolge dit akkoord. Voor een herziening van het
samenwerkingsakkoord is een consensus met alle partijen vereist.

Elke deelentiteit kan, op ieder moment, een ad hoc overleg hierover samenroepen.

Hoofdstuk 6. Inwerkingtreding van het samenwerkingsakkoord

~ Art. 11, Dit samenwerkingsakkoord heeft uitwerking vanaf 1 januari 2019 met wtzonderlng
van artikel 5, §1 en §2-dat in werking treedt op een in een uitvoeringsakkoord, vermeld in
artikel 92bis, §1, derde lid, van de bijzondere wet van 8 augustus 1980 tot.hervorming der

instellingen, te bepalen datum.

3 1 DEC. 2018

Getekend te Brussel op

, in één origineel exemplaar in het Nederlands, het Frans

en het Duits, dat zal worden gedeponeerd bij de Vlaamse Gemeenschap, die zal instaan voor
de eensluidend verklaarde afschriften en de publlcatle in het Belgisch Staatsblad.

De Minister-president van de Vlaamse
Regering,

De heer Geert BOURGEOIS

“Vlaams Minister van Welzijn,

Volksgezondheid en Gezin,

De heer Jo VANREURZEN

..| ter van het Verenigd College van
happelijke
scommissie,

De Voo
de Gemege
Gemeenkch

De heer Rudgl VERVOORT

De heer Pascal SMET

Het Lid van het Verenigd College van de
Gemeenschappelijke
Gemeenschapscommissie bevoegd voor het
Beleid inzake Bijstand aan Personen,

Mevrouw Célfhe FREMAULT

Het Lid van het Venenigd Collége van de

Gemeenschappelijk
Gemeenschapscommissie bevoegd voor het
Gezondheidsbeleid,

De heer Guy
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De Minister-president van de Waalse
Regering,

De heer Willy BORSUS

De Vice-President en Waals Minister van
Sociale actie, Gezondheid en Gelijke kansen,
Ambtenarenzaken en Administratieve
Vereenvoudiging,

-
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Y

Minister-Voorzitter van het College van de
Franse Gemeenschapscommissie (Cocof),

Mevrouw Fadila LAANAN

Het Lid van het College van de Franse
Gemeenschapscommissie (Cocof), bevoegd
voor Openbaar Ambt en Gezondheidsbeleid,

Het Lid van het Verenigd College van de
Gemeenschappelijke ]
Gemeenschapscommissie bevoegd voor het
Gezondheidsbeleid,

Pl

De Minister-President van de Franse
Gemeenschap, bevoegd voor universitaire
ziekenhuizen en bepaalde
revalidatieconventies afgesloten met
universjtaire ziekenhuizen,

1, D™

De heer DidibrGOSUIN De heer Rudy DEMOTTE
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De Minister-president van de Duitstalige
Regering,

De heer Olivier PAASCH

De Minister van de Duitstalige gemeenschap
van Gezin, Gezondheid en Sociale
aangelegenheden,

//

Antonios ANTONIADIS
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Zusammenarbeitsabkommen zwischen der Flamischen
Gemeinschaft, der Wallonischen Region, der Franzdsischen
Gemeinschaft, der Gemeinsamen Gemeinschaftskommission, der
Franzésischen Gemeinschaftskommission und der
Deutschsprachigen Gemeinschaft iiber die Finanzierung der Pflege
bei Inanspruchnahme von Pflegediensten liber die Grenzen des
Teilstaates hinaus

Angesichts der Artikel 128, 130, 135 und 138 der Verfassung;

angesnchts des Sondergesetzes vom 8. August 1980 zur Reform der Institutionen, Artikel 5, '
§1, I, 2° bis 5°;

aufgrund des Gesetzes vom 31. Dezember 1983 lber institutionelle Reformen flr die
Deutschsprachige Gemeinschaft, Artikel 4;

aufgrund des Sonderdekrets der Franzésischen Gemeinschaft vom 3. April 2014 Uber die
Befugnisse der Franzdsischen Gemeinschaft, deren Ausubung der Wallonischen Region und
der Franzésischen Gemeinschaftskommission {ibertragen wird;

aufgrund des Dekrets der Franzésischen Gemeinschaftskommission vom 4. April 2014 des
zweisprachigen Gebiet Briissel-Hauptstadt tber die Befugnisse der Franzdsischen
Gemeinschaft, deren Ausiibung der Wallonischen Region und der Franzdsischen
Gemeinschaftskommission Uibertragen wird;

aufgrund des Dekrets der Wallonischen Region vom 11. April 2014 iber die Befugnisse der
Franzoésischen Gemeinschaft, deren Ausiibung der Wallonischen Region und der
Franzdsischen Gemeinschaftskommission (bertragen wird;

in Erwagung, dass die Dienstleistungskontinuitét gewéhrleistet sein muss;

in Erwdgung, dass den NutznieBern durch die Anderuhgen aufgrund der sechsten
Staatsreform keine Nachteile entstehen sollten; -

in Erwédgung, dass es fiir bestimmte hochspezialisierte Behandlungen notwendig ist, dass
sich die NutznieBer Uberall im Land der Kostenerstattung sicher sein kénnen;

in Erwagung, dass die Betreuungskontinuitdt in anderen Teilstaaten-als demjenigen, in ‘
denen man wohnhaft ist, gewdhrleistet sein muss;

in Erwagung, dass es in einer Ubergangsphase notwendig ist, die derzeitige Art der
Finanzierung zu erhalten, sollte eine Person mit Pflegebedarf in einem anderen Teilstaat
Pflegedienstleistungen in Anspruch nehmen, und dass die Gegenseitigkeit zu gewahrleisten
ist;

Die Flamische Gememschaft vertreten durch den flamischen Minister flr Wohlbefmden,
Volksgesundheit und Familie;

Die Wallonische Region, vertreten durch den wallonischen Minister fiir Soziales, Gesundheit
und Chancengleichheit, éffentliche Verwaltung und administrative Vereinfachung ;
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Die Deutschsprachlge Gememschaft vertreten durch den Minister fiir Familie, Gesundheit
und Soziales;

Die Franzdsische Geméinschaft, vertreten durch den Minister flir universitére Krankenh&user
und die Rehabilitationskonventionen, die mit universitdren Krankenhdusern abgeschlossen
wurden;

Das Vereinigte Kollegium der Gemeinsamen Gememschaftskomm|55|on vertreten durch die
fur die Gesundheitspolitik zusténdigen Mitglieder und die fur H|Ifele|stungspol|t|k
zustandigen Mitglieder;

Die Franzdsische Gemelnschaftskommlssnon vertreten durch das fir die Gesundheitspolitik
zustandige Mitglied ;

naéhstehend ,,dié Pafteieh des Abkommens“,
haben in gemeinsamer Ausiibung ihrer jeweiligen Zusténdigkeiten Folgendes vereinbart:
Kapitel 1. Begriffsbestimmungen

Artikel 1. In diesem Zusammenarbeitsabkommen haben folgende Begriffe die jeweils
nachstehend genannten Bedeutungen:
1. Teilstaaten: die Flamische Gemeinschaft, die Wallonische Region, die
Deutschsprachige Gemeinschaft, die Franzdsische Gemeinschaft, die
Franzésische Gemeinschaftskommission (COCOF) und die Gemeinsame
Gemeinschaftskommission (GGK);
2. Wohnort: die Adresse, an der die pflegebediirftige Person gemaB Artikel 32
Nummer 3 des Gerichtsgesetzbuches wohnt;
3. Pflegeeinrichtung: die Einrichtungen, die den Gemeinschaften durch das
Sondergesetz vom 6. Januar 2014 Uber die sechste Staatsreform Ubertragen
wurden, so wie diese in Artikel 5 § 1 I Nummern 2-5 und Artikel 5 §1 II
Nummer 5 des Sondergesetzes vom 8. August 1980 zur Reform der
Institutionen definiert werden.

Kapitel 2. Anwendungsbereich

Art. 2. Das Zusammenarbeitsabkommen bezieht sich auf die folgenden Befugnisse, die im
Rahmen der sechsten Staatsreform den Teilstaaten Ubertragen wurden:
- Alten-und Pflegewohnheime, einschlieBlich der Tagespflegezentren und
Kurzzeitaufenthalte;
- Rehabilitationskliniken und Rehabilitationszentren;
- Psychiatrische Pflegewohnheime;
- Initiativen fur Begleitetes Wohnen.

Art. 3. Das Zusammenarbeitskommen ist nur anwendbar auf Personen, die ihren Wohnort in
Belgien haben und auf Berechtigte im Rahmen der europdischen und internationalen
Rechtsvorschriften,

Kapitel 3. Grundprinzipien

Art. 4. Der Zweck des Zusammenarbeitsabkommens ist die Gewahrleistung der
DienStIeistungskontinuitét und der Rechtssicherheit aller beteiligten Akteure.

Kapitel 4. Vereinbarungen zmschen den Teilstaaten
Art. 5. 81 Der Wohnort der pflegebedurftlgen Person bestlmmt welcher Teilstaat fiir die

Bezuschussung der Leistungen, die dieses Zusammenarbeitsabkommen betreffen, zustandig
ist.
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§2 In Abweichung von §1 bestimmt der Beschéftigungsort von Personen, die ihren Wohnsitz
in einem anderen Mitgliedstaat der Européischen Union oder einem anderen Vertragsstaat
des Europaischen Wirtschaftsraumes oder in der Schweiz haben, welcher Teilstaat zusténdig
ist, wenn sie aufgrund von européischen Regelungen oder internationalen Vertragen
Anspruch auf Leistungen aus diesem Zusammenarbeitsabkommen haben.

Fiir die Personen, die ihren Wohnsitz in einem anderen Mitgliedstaat der Europdischen Union
oder einem anderen Vertragsstaat des Europdischen Wirtschaftsraumes oder in der Schweiz
haben und die Anrecht auf eine belgische Pension aufgrund von europaischen Regelungen
oder internationalen Vertrdgen haben, bestimmt der Beschéftigungsort des letzten
Arbeitgebers der betroffenen Person zum Zeitpunkt ihrer Pensionierung, welcher Teilstaat
zusténdig ist.

§3 Dieser Artikel tritt fiir die Bewohner der Region Briissel-Hauptstadt erst in Kraft, wenn die
Konkretisierung dieses Prinzips in einem Zusammenarbeitsabkommen zwischen den
zusténdigen Behérden in der zweisprachigen Region Briissel-Hauptstadt vereinbart wurde.

Art. 6. §1 Wahrend einer Ubergangsphase gewéhren die Teilstaaten allen pflegebedtrftigen
Personen, die ihren Wohnort in einem bestimmten Teilstaat haben, jedoch in einer von
einem anderen Teilstaat anerkannten Einrichtung leben oder diese in Anspruch nehmen,
dieselben Rechte, unabhéngig von ihrem Wohnort oder betreffend die in Artikel 5 §2
erwahnten Personen ihrem Beschéaftigungsort.

Die Gewadhrung diéser Rechte unterliegt den Regeln und Bedmgungen die in den
Vorschriften des jeweiligen Teilstaats festgelegt sind.

Der Teilstaat, der die betreffende Einrichtung anerkennt, zahlt-der anerkannten Einrichtung
einen Zuschuss im Rahmen einer Drittzahlerregelung geméB den Vorschriften und auf
Kosten des fiir die Anerkennung zusténdigen Teilstaates.

§2 Wahrend einer Ubergangsphase gewéhren die zusténdigen Behérden des zweisprachigen
Gebiets Briissel-Hauptstadt allen Personen, die ihren Wohnort in Belgien haben oder den in
Artikel 5 §2 erwahnten Personen, die ihren Wohnort auBerhalb des zweisprachigen Gebiets
Brissel- Hauptstadt haben und eine durch das zweisprachige Gebiet Briissel-Hauptstadt
anerkannte Einrichtung in Anspruch nehmen, dieselben Rechte wie Personen mit Wohnort
im zweisprachigen Gebiet Briissel-Hauptstadt.

Wahrend einer Ubergangsphase bezahlt der Teilstaat, der die betreffende Einrichtung im
zweisprachigen Gebiet Briissel-Hauptstadt anerkennt, einen Zuschuss auf dieselbe Art und
Weise fiir alle Personen, die ihren Wohnort im zweisprachigen Gebiet Briissel-Hauptstadt
haben und die die anerkannte Einrichtung in Anspruch nehmen. Dieser Zuschuss wird an die
Einrichtung ausgezahlt gem&B der Drittzahlerregelung.

Art. 7. Die in Artikel 6 genannte Ubergangsphase gilt fiir drei Jahre und wird stillschweigend
einmal um weitere drei Jahre verldngert, sofern kein neues Abkommen geschlossen wird.

Art. 8. Wahrend der Ubergangsphase (iberwacht jeder Teilstaat die Zahl der
pflegebediirftigen Personen, die ihren Wohnort in anderen Teilstaaten haben, die die vom
eigenen Teilstaat anerkannten Einrichtungen nutzen, sowie die an diese Emrlchtungen zZu
diesem Zweck gezahlten Zuschiisse. Diese Uberwachung erfolgt-gemaB den in einem
ausfiithrenden Zusammenarbeitsabkommen, wie in Artikel 92bis §, Absatz 3 des
Sondergesetzes vom 8. August 1980 zur Reform der Institutionen festzulegenden
Modalititen im Hinblick auf die Ausarbeitung eines koordinierenden
Zusammenarbeitsabkommens nach der Ubergangsphase, in der die Abrechnungen zwischen
den verschiedenen Teilstaaten geregelt werden.
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Art. 9. Die Modalititen fur die weitere Anwendung dieses Zusammenarbeitsabkommens
werden in einem Durchfilhrungszusammenarbeitsabkommen weiter ausgearbeitet, geman
Artikel 92bis §1 Absatz 3 des Sondergesetzes vom 8. August 1980 zur Reform der
Institutionen. ‘

Kapitel 5. Regeln zur Revision

Art. 10. Falls ein Teilstaat das Zusammenarbeitsabkommen revidieren will, kann er jederzeit
die Revision beantragen, wenn ein eindeutiges Ungleichgewicht in den gegenseitigen
Verpflichtungen aus diesem Abkommen festgestellt werden kann. Eine Revision des
Zusammenarbeitsabkommens erfordert einen Konsens aller Parteien.

Jeder Teilstaat kann jederzeit eine Ad-hoc-Konsultation zu diesem Thema einberufen.
' Kapitel 6. Inkrafttreten des Zusammenarbeitsabkommens

Art. 11. Dieses Zusammenarbeitsabkommen tritt mit Wirkung zum 1. Januar 2019 in Kraft
mit Ausnahme von Artikel 5 §1 und §2, die in Kraft treten an einem Datum, das in einem
ausfiihrenden Zusammenarbeitsabkommen, laut Artikel 92bis §1 Absatz 3 des
Sondergesetzes vom 8. August 1980 zur Reform der Institutionen, festgelegt wird.

" Unterzeichnet in Briissel am 3 1 DEC. 2018, in einer Originalausfertigung auf
Niederléndisch, Franzdsisch und Deutsch, die bei der Flamischen Gemeinschaft hinterlegt
wird, die fiir die gleichlautenden Abschriften und die Verdffentlichung im Belgischen
Staatsblatt sorgen wird. ' '

Der Ministerprasident der Fldmischen Der flamische Minister flir Sozialés,
| Regierung Volksgesundheit und Familie

"Herr Geert Bourgeois Herr Jo Vandeurzeg A

ende des Vereinigten Kollegiums | Das Mitglied
en Gemeinsa
: zustandi

Der Vorsi
der Gem
Gemeinschaft$kommission

ur die Personenigeistandspolitik

Herr Rudi Veryoort Herr Pascal Smet

Das Mitglied fies Vereinigten Kollegiums der | Das Mitglied des Vereinigten Kollegiums der
Gemeinsamen Gemeinschaftskommission, Gemeinsamen Gemeinschaftskommission,
zusténdig fir die Personenbeistandspolitik zusténdig fiir die Gesundheitspolitik

Frau Céline Fremault Herr Guy Varfhengel

J
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Der Ministerprasident der Wallonischen
Regierung

Herr Willy Borsus

Die Vize-Prasidentin und wallonische
Ministerin fur Soziale Gesundheit und
Chancengleichheit, 6ffentliche Verwaltung
und administrative Vereinfachung
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Die Ministerprasidentin des Kollegiums der
Franzosischen Gemeinschaftskommission
(COCOF)

Das Mitglied des Kollegiums der
Franzdsischen Gemeinschaftskommission
(COCOF), zusténdig flr offentliche
Verwaltung und Gesundheitspolitik

Das Mitglied des Vereinigten Kollegiums der
Gemeinsamen Gemeinschaftskommission
zustandig fiir die Gesundheitspolitik

Der MifNsterpréasident der Franzdsischen
Gemeinschaft, zustandig flr universitédre
Krankenh&user und die
Rehabilitationskonventionen, die mit .
universitdren Krankenhdusern '
abgeschlossen wurden

g, Qo™
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Der Ministgrprasident der Regierung der

Herr Olivier Paasch

Der Minister
far Famili

r Deugechsprachigen Gemeinschaft
eit und Sozj
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ANNEXE 2

e
AR
A T GOUVERNEMENT WALLON i i

CABINET DE LA VICE-PRESIDENTE ET MINISTRE ‘ QQ':[l /{/l ;
DE L'ACTION SOCIALE, DE LA SANTE, " : L{ ‘
DE I'EGALITE DES CHANCES,DE LA FONCTION PUBLIQUE ET

DE LA SIMPLIFICATION ADMINISTRATIVE

ALDA GREOLI Monsieur Gérard QUINET

Inspecteur des Finances

VISE SANS OBJECTION INSPECTION DES FINANCES

Avenue Prince de Liége, 133
5100 Jambes

Le 11 JAN. 2019 e
G. QUINET D Namur, le 2 1 DEC. 2018

Inspecteur des Finances

Nos Réf. : SANTE/PHDG/119029 (& rappeler)

Vos Réf. :

Personne de contact : Philippe HENRY DE GENERET
(081/321.866)
‘ E-muil : philippe.henrydegeneret@gov.wallonie.be

Concerne: Projet de décret portant assentiment @ I'accord de coopératiol
Communavté flamande, la Région wallonne, la Communat
Commission communavtaire commune, la Commission
francaise et la Communauté germanophone concernant le f
soins en cas de recours & des institutions de soins en dehor
I'entité fédérée

Monsieur I'Inspecteur des Finances,

Cher Monsieur QUINET,

Par la présente, je sollicite voire avis sur le dossier dont objet. Vous trouverez, «
nécessaires & la remise de celui-ci.

Pour tout renseignement complémentaire, je vous invite & contacter mon Conse
Monsieur Fabien DETHIER.

Je vous prie de croire, Monsieur I'Inspecteur des Finances, cher Monsieur QUIN
de mes sentiments les meilleurs.
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ANNEXE 3

COMITE DE CONCERTATION INTRA-FRANCOPHONE RELATIF AUX ACCORDS DITS DE LA « SAINTE-EMILE »

instauré par I’Accord de coopération-cadre du 27 février 2014 entre la Communauté francaise, la
Région wallonne et la Commission communautaire frangaise relatif a la concertation intra-
francophone en matiére de santé et d'aide aux personnes et aux principes communs applicables en
ces matieres, Chapitre IV, Section 2.

Madame, Monsieur le.a Président.e du Comité Ministériel,
Mesdames, Messieurs les membres du Comité Ministériel,

Concerne : Décision relative a la volonté du Comité d’émettre une recommandation ou un avis tels que
visés aux articles 13 alinéa 2 ou 15 alinéa 2 de I’Accord de coopération-cadre du 27 février 2014,

Le 9 janvier 2019, le Comité a décidé de ne pas rendre d’avis et/ou de recommandations concernant
le texte introduit le 18 décembre 2018, par le Gouvernement wallon selon la procédure urgente visée
al'article 14 et 15 de I'Accord de coopération-cadre. En conséquence, le texte suivant ne nécessite pas
d’avis de la part du Comité :

Projet de décret portant assentiment a I'accord de coopération du ... entre la Communauté
flamande, la Région wallonne, la Communauté frangaise, la Commission communautaire commune,
la Commission communautaire frangaise et la Communauté germanophone concernant le
financement des soins en cas de recours a des institutions de soins en dehors des limites de I'entité
fédérée.

Fait a Bruxelles, le 9 janvier 2019

Jean-Laurent Gillain

Président du Comité*

* En vertu de 'article 32 du RO, a titre transitoire, I'administration assure la présidence du Comité jusqu’a la
désignation du Président et des vice-Présidents conformément a 'article 3 du ROI.
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ANNEXE 4

ROYAUME DE BELGIQUE

AVIS DU CONSEIL D’ETAT

64.206/VR

Le 3 septembre 2018, le Conseil d’Etat, section de
1égislation, a été invité par la Vice-Présidente et Ministre
de I’ Action sociale, de la Santé, de 1’Ega1ité des chances,
de la Fonction publique et de la Simplification adminis-
trative de la Région wallonne a communiquer un avis,
dans un délai de trente jours prorogé a quarante-cing
jours . sur un avant-projet de décret « portant assen-
timent a 1’Accord de coopération du 24 juillet 2018
entre le Communauté flamande, la Région wallonne, la
Communauté francaise, la Commission communautaire
commune, le Commission communautaire frangaise et
la Communauté germanophone concernant le finance-
ment des soins en cas de recours a des institutions de
soins en dehors des limites de I’entité fédérée ».

L’avant-projet a été examiné par les chambres réu-
nies le 25 septembre 2018. Les chambres réunies
étaient composées de Jo Baert, président de chambre,
président, Martine Baguet, président de chambre,
Jeroen Van Nieuwenhove, Bernard Blero, Wanda Vogel
et Koen Muylle, conseillers d’Etat, et Astrid Truyens,
greffier et Charles-Henri Van Hove, greffier assumé.

Le rapport a été présenté par Xavier Delgrange et
Brecht Steen, premiers auditeurs chefs de section.

L’avis, dont le texte suit, a €t€ donné le 5 octobre 2018.

%

Comme la demande d’avis est introduite sur la base de
I’article 84, §1°, alinéa 1°, 2°, des lois « sur le Conseil
d’Etat », coordonnées le 12 janvier 1973, la section de
1égislation limite son examen au fondement juridique de
I’avant-projet “, a la compétence de I’auteur de I’acte
ainsi qu’a I’accomplissement des formalités préalables,
conformément a 1’article 84, §3, des lois coordonnées
précitées.

Sur ces trois points, I’avant-projet appelle les obser-
vations suivantes.

Portée de I’avant-projet

2. L’avant-projet de décret de la Région wallonne a
pour objet de donner assentiment a 1’accord de coopéra-
tion du 24 juillet 2018 entre la Communauté flamande,
la Région wallonne, la Communauté francaise, la Com-
mission communautaire commune, le Commission com-
munautaire francaise et la Communauté germanophone

(*) Cette prorogation résulte de 1’article 84, §1, alinéa 1<, 2°, des
lois « sur le Conseil d’Etat », coordonnées le 12 janvier 1973, qui
dispose que le délai de trente jours est prorogé a quarante-cing jours
dans le cas ot I’avis est donné par les chambres réunies en applica-
tion de I’article 85bis.

(**) S’agissant d’un avant-projet de décret, on entend par « fonde-
ment juridique » la conformité aux normes supérieures.
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« concernant le financement des soins en cas de recours
a des institutions de soins en dehors des limites de I’en-
tit€ fédérée ».

Formalités préalables

3. Conformément a I’article 39 de I’arrété du Gouver-
nement wallon du 8 juin 2017 « portant organisation des
contrdle et audit internes budgétaires et comptables ainsi
que du contrdle administratif et budgétaire des Services
du Gouvernement wallon, des services administratifs a
comptabilité autonome, des entreprises régionales, des
organismes et du Service du Médiateur en Région wal-
lonne », ’accord préalable du Ministre du Budget est
requis.

Il ne ressort pas du dossier que cette formalité aurait
été accomplie. Il appartient a I’auteur de 1’avant-projet
d’y veiller.

4. Larticle 12, §1°, alinéa 1°, de 1’accord de coopé-
ration-cadre du 27 février 2014 entre la Communauté
francaise, la Région wallonne et la Commission com-
munautaire francaise « relatif a la concertation intra-
francophone en matiere de santé et d’aide aux personnes
et aux principes communs applicables en ces matiéres »
dispose ce qui suit :

« Le Gouvernement ou le Collége de la partie concer-
née transmet au comité ministériel et a I’organe de
concertation tout avant-projet de décret en matiere de
soins de santé ou d’aide aux personnes dés sa prise
d’acte ».

L’auteur de I’avant-projet veillera au respect de cette
formalité ainsi que de la procédure visée aux articles 13
a 15 de cet accord de coopération.

Examen de ’avant-projet de décret

Article 3

5. En vertu de son article 10, I’accord de coopération
auquel il est envisagé de porter assentiment, doit entrer
en vigueur le 1* janvier 2019. L article 3 de I’avant-pro-
jet dispose que le décret entre en vigueur « le jour de sa
publication au Moniteur belge ».



Il est rappelé que I’entrée en vigueur de 1’accord de
coopération suppose que toutes les parties y aient pré-
alablement donné assentiment, que les actes d’assenti-
ment aient été publiés au Moniteur belge et qu’ils soient
entrés en vigueur.

Examen de I’accord de coopération

Article 5

6.1. L’accord de coopération prévoit un certain
nombre de facteurs de rattachement qui permettent de
déterminer quelle entité fédérée est compétente en ce qui
concerne le financement des soins. C’est en principe le
domicile de la personne ayant besoin de soins qui déter-
mine quelle entité fédérée est compétente pour |’inter-
vention (article 5, §1¢, de I’accord de coopération).

De toute évidence, les auteurs du projet considerent
que le reglement (CE) n°® 883/2004 du Parlement euro-
péen et du Conseil du 29 avril 2004 « sur la coordination
des systemes de sécurité sociale » (ci-apres : le regle-
ment 883/2004) s’applique aux soins concernés par I’ac-
cord de coopération. Il s’ensuit que si, sur la base des
regles d’assignation du reéglement 883/2004, le régime
de sécurité sociale d’un autre Etat membre de 1’Union
européenne (ci-apres : UE) ou de I’Espace économique
européen (ci-apreés : EEE) est d’application, aucun
régime d’une entité fédérée ne peut trouver a s’ appli-
quer ©, méme si une personne a son domicile dans une
des entités fédérées.

Il est vrai que, comme tels, les facteurs de rattache-
ment inscrits dans I’accord de coopération n’indiquent
pas expressément que les entités fédérées n’inter-
viennent pas, dans certains cas, pour les besoins de soins
a I’égard de personnes résidant sur leur territoire aux-
quelles, sur la base des reégles de désignation du regle-
ment 883/2004, seul le régime de sécurité sociale d’un
autre Etat membre de 1’UE ou de I’EEE est applicable.
Les facteurs de rattachement visent toutefois a désigner
Ientité fédérée compétente, et non a désigner concrete-
ment les droits des personnes concernées. Il appartient
aux entités fédérées en question de veiller a ce que leur
propre régime de soins n’accorde pas de droits lorsque
le régime (ou le régime de sécurité sociale) d’un autre
Etat membre s’applique conformément au réglement
883/2004 @.

(1) Voir I’avis n° 62.331/1 donné le 11 décembre 2017 sur un
avant-projet devenu le décret du 18 mai 2018 « houdende de
Vlaamse sociale bescherming », observation n° 13, Doc. parl.,
Parl. fl.,2017-2018, n° 1474/1. Voir également les développements
de la proposition devenue la loi spéciale du 6 janvier 2014 « rela-
tive a la Sixieme Réforme de I’Etat » : « Le critére de rattachement
au territoire d’un Etat résultant des obligations internationales [...]
s’imposera alors comme critére de rattachement a 1’une ou I’autre
communauté ou a la Commission communautaire commune dans
les cas prévus par ces obligations internationales », Doc. parl.,
Sénat, 2012-2013, n°® 5-2232/1,p. 71.

(2) Voir I’avis n° 62.943/VR donné le 28 juin 2018 sur un avant-
projet de décret de la Communauté flamande « houdende ins-
temming met het samenwerkingsakkoord tussen de VIaamse
Gemeenschap, het Waalse Gewest, de Gemeenschappelijke
Gemeenschapscommissie en de Duitstalige Gemeenschap betref-
fende de aanknopingsfactoren, het beheer van de lasten van het
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6.2. Larticle 5, §2, de I"accord de coopération dis-
pose que, par dérogation au critére du domicile prévu
au paragraphe 1 de cette disposition, le si¢ge d’exploi-
tation de I’employeur détermine quelle entité fédérée est
compétente a 1’égard « des personnes résidant dans un
autre Etat membre de 1’Union européenne ou dans un
autre Etat partie a I’Espace économique européen ou en
Suisse ».

La question se pose cependant de savoir si cette dis-
position tient suffisamment compte de la situation parti-
culiere de personnes qui ont leur domicile en Belgique,
qui ont fait usage de leur droit a la libre circulation des
travailleurs, garanti par le droit de I’UE, et dont le domi-
cile est situé dans une autre entité fédérée que celle ou
ils sont occupés ©.

On peut souligner a cet égard que les facteurs de rat-
tachement prévus a I’article 5, §§1¢ et 2, de I’accord de
coopération présentent d’importantes similitudes avec
les criteres fixés dans I’accord de coopération du 6 sep-
tembre 2017 en matiere de prestations familiales . En
ce qui concerne cet accord de coopération, le Conseil
d’Etat, section de législation, a observé que 1’applica-
tion des « principes de I’assurance dépendance » signifie
que le régime des prestations familiales doit également
étre rendu applicable a toute personne qui habite dans
une autre région linguistique et qui a fait usage de son
droit a la libre circulation des travailleurs, garanti par le
droit de I’UE, et a laquelle s’applique, en raison d’une
occupation dans sa propre région linguistique, le régime
de sécurité sociale de la Belgique sur la base des regles

verleden, de gegevensuitwisseling inzake de gezinsbijslagen en de
praktische regels betreffende de bevoegdheidsoverdracht tussen
de kinderbijslagfondsen », observation n°® 7.1, Doc. parl., Parl. fl.,
2017-2018, n°® 1685/1; I’avis n°® 63.236/1 donné le 4 juillet 2018
sur un avant-projet de décret de la Communauté germanophone
« zur Billigung des Zusammenarbeitsabkommens zwischen der
Flamischen Gemeinschaft, der Wallonischen Region, der Gemein-
samen Gemeinschaftskommission und der Deutschsprachigen
Gemeinschaft beziiglich der Angliederungsfaktoren zur Zustin-
digkeitsaufteilung, der Verwaltung der Altlasten, des Datenaustau-
sches im Bereich der Familienleistungen und der Modalitdten
der Zustdndigkeitsiibertragung zwischen Kindergeldkassen »,
observation n° 7.1; I"avis n® 63.500/2 du 11 juillet 2018 sur un
avant-projet de décret de la Région wallonne « portant assentiment
a I’Accord de coopération du 6 septembre 2017 entre la Commu-
nauté flamande, la Région wallonne, la Commission communau-
taire commune et la Communauté germanophone portant sur les
facteurs de rattachement, la gestion des charges du passé, I’échange
des données en matiere de prestations familiales et les modalités
concernant le transfert de compétence entre caisses d’allocations
familiales », observation n° 8.1, Doc. parl., Parl. wall., 2018-2019,
n°® 1168/1 ; I’avis n° 64.089/VR donné le 26 septembre 2018 sur
un avant-projet de décret de la Communauté flamande « houdende
instemming met het samenwerkingsakkoord tussen de Vlaamse
Gemeenschap, het Waalse Gewest, de Franse Gemeenschapscom-
missie, de Gemeenschappelijke Gemeenschapscommissie, en de
Duitstalige Gemeenschap betreffende de mobiliteitshulpmidde-
len », observation n° 6.1.

(3) Voir également déja I’avis n® 62.331/1 du 11 décembre 2017,
observation n°® 13.

(4) Accord de coopération du 6 septembre 2017 entre la Commu-
nauté flamande, la Région wallonne, la Commission communau-
taire commune et la Communauté germanophone « portant sur les
facteurs de rattachement, la gestion des charges du passé, I’échange
des données en matiere de prestations familiales et les modalités
concernant le transfert de compétence entre caisses d’allocations
familiales ».



d’assignation du reglement 883/2004 ©. La méme obser-
vation s’applique mutatis mutandis aux soins.

Il en résulte que, pour autant que les « principes de
I’assurance dépendance » s’appliquent aux soins ©, il y
a lieu, pour la fixation des facteurs de rattachement a
Particle 5 de I’accord de coopération, de tenir également
compte de la situation particuliére des personnes qui ont
fait usage du droit a la libre circulation des personnes,
qui ont leur domicile dans une entité fédérée (plutot que
dans un autre Etat membre de I"UE ou dans un autre Etat
qui est partie a I’EEE ou en Suisse), mais qui travaillent
dans une autre entité fédérée.

7. L’accord de coopération examiné prévoit une
« phase de transition » de trois ans, renouvelable une
fois pour une période de trois ans (article 7). Le régime
prévu a Darticle 5, §1°, ne s’appliquera donc qu’au
terme de cette période transitoire. Il n’entrerait toutefois
en vigueur a I’égard des habitants de la Région bruxel-
loise que si un accord de coopération est conclu entre
les autorités compétentes de cette région (article 5, §3).

Afin d’éviter tout vide juridique et une éventuelle
discrimination a 1’égard des habitants de cette région,
il convient de prévoir que le régime définitif prévu a
I’article 5, §1¢, ne s’appliquera que lorsque 1’accord de
coopération visé au paragraphe 3 sera en vigueur.

En outre, dans les versions néerlandaise et allemande
de I’article 5, §3, il est prévu que 1’accord de coopération
qui y est visé est un accord de coopération d’exécution
(« uitvoerend samenwerkingsakkoord » ; « ausfiihren-
den Zusammenarbeitsabkommen »). Cela ne se congoit
pas. Il convient que les éléments essentiels de la matiere
sont repris dans un accord de coopération recevant
I’assentiment des législateurs concernés (ainsi qu’il
résulte de la version frangaise du texte examiné), alors
que les aspects moins essentiels ou purement techniques
peuvent éventuellement étre réglés dans des accords de
coopération d’exécution subséquents.

(5) Avis n° 62.943/VR du 28 juin 2018, observation n°® 7.2.1; avis
n° 63.236 du 4 juillet 2018, observation n°® 7.2.1 ; avis n° 63.500/2
du 11 juillet 2018, observation n° 8.2.1. Voir antérieurement déja
I’avis n° 62.149/1 donné le 8 décembre 2018 sur un avant-pro-
jet devenu le décret de la Communauté germanophone du
23 avril 2018 « iiber die Familienleistungen », observation n® 9.3.3,
Doc. parl., Comm. germ., 2017-2018, n° 222/1; I’avis n°® 62.258/1
donné le 8 décembre 2017 sur un avant-projet devenu le décret de
la Communauté flamande du 27 avril 2018 « tot regeling van de
toelagen in het kader van het gezinsbeleid », observation n°® 11.3.3,
Doc. parl.,Parl. fl., 2017-2018, n° 1450/1.

(6) Voir, en ce qui concerne les prestations familiales, la réserve
formulée dans les avis cités : avis n° 62.149/1 du 8 décembre 2017,
observation n° 9.3.2; avis n° 62.258/1 du 8 décembre 2017, obser-
vation n° 11.3.2; avis n° 62.943/VR du 28 juin 2018, observation
n°® 7.2.1; avis n° 63.236/1 du 4 juillet 2018, observation n°® 7.2.1 ;
avis n° 63.500/2 du 11 juillet 2018, observation n° 8.2.1. Voir éga-
lement I’avis n° 62.338/2 donné le 17 décembre 2017 sur un avant-
projet devenu le décret de la Région wallonne du 8 février 2018
« relatif a la gestion et au paiement des prestations familiales »,
observation n° 6, Doc. parl., Parl. wall., 2017-2018, n® 989/1.
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Article 7
8.1. L article 7 de I’accord de coopération précise :

« La phase de transition telle que visée a I’article 6 est
valable pendant trois ans et est reconduite tacitement,
une fois, pour une nouvelle période de trois ans, a défaut
d’un nouvel accord.

Si une entité fédérée souhaite revoir I’accord de coo-
pération, elle peut demander a tout moment la révision,
s’il peut étre constaté que les obligations réciproques
sont clairement déséquilibrées par suite du présent
accord. Un consensus entre toutes les parties est requis
pour la révision de 1’accord de coopération.

Chaque entité fédérée peut, a tout moment convoquer
une consultation ad hoc sur ce point ».

Le commentaire consacré a cette disposition indique :

« Le régime transitoire est limité dans le temps et peut
étre reconduit tacitement une fois. Sur la base du présent
accord de coopération, la phase de transition peut durer
au maximum six ans. Ensuite, on applique le principe
selon lequel le domicile, ou le siege d’exploitation de
I’employeur de la personne visée a 1’article 5, §2, est le
critere de détermination pour le financement des soins.

Il n’est pas possible de résilier unilatéralement 1’ac-
cord. Un consensus est nécessaire pour résilier ou adap-
ter I’accord de coopération ».

8.2. L’auteur entendant assortir ’ensemble de I’ac-
cord de coopération — tant en ce qui concerne le régime
transitoire des articles 6 a 8 que celui du régime « défi-
nitif » établi par I’article 5 — d’une faculté de révision,
il convient que ce régime soit organisé dans une dispo-
sition particuliere de 1’accord sous un chapitre intitulé
« Modalités de révision ».

Articles 8 et 9

9. Les articles 8 et 9 utilisent respectivement, pour
I’article 8, les mots « protocole » et « accord de coopé-
ration de coordination » ainsi que, pour I’article 9, les
mots « accords de coopération d’exécution ».

Dans un souci de sécurité juridique, il convient de
privilégier une terminologie uniforme et, a cet effet, de
déterminer précisément les instruments qui permettent
de concrétiser 1’accord de coopération.

A cet égard, il y a lieu de rappeler que I’article 92bis,
§1°, alinéa 3, de la loi spéciale du 8 aotit 1980 « de
réformes institutionnelles » énonce :

« L’accord de coopération, qui a recu I’assentiment
par la loi ou le décret conformément a 1’alinéa 2, peut
toutefois prévoir que sa mise en ceuvre sera assurée par
des accords de coopération d’exécution ayant effet sans
que I’assentiment par la loi ou le décret ne soit requis ».



Il en résulte que c’est I’'instrument qu’est I’accord de
coopération d’exécution @ qu’il revient de privilégier
dans la mise en ceuvre de I’article 8. Si, pour le surplus,
les parties a 1’accord de coopération estiment utile qu’un
protocole soit conclu entre leurs administrations respec-
tives pour fixer des modalités pratiques, ici celles rela-
tives au monitoring, ce sera a I’accord de coopération
d’exécution d’en prévoir le principe.

Les articles 8 et 9 seront adaptés en conséquence.

Le Greffier, Le Président,

C.-H. VaN Hove J. BAERT

(7) Pour un examen des principes qui doivent présider a la confec-
tion des accords de coopération d’exécution et des accords de
coopération qui prévoient d’y recourir, voir les avis nos 63.373/
VR/1-4,63.399/VR/1-4, 63.404/VR/1-4 et 63.541/VR/1-4, donnés
le 14 juin 2018 sur :

1° un avant-projet de loi « portant assentiment a I’accord de coopé-
ration du 20 mars 2018 entre I’Etat fédéral, les Communautés et les
Régions relatif a la prévention et a la gestion de I’introduction et de
la propagation des especes exotiques envahissantes »;

2° sur un avant-projet d’ordonnance de la Région de Bruxelles-
Capitale « portant assentiment a I’accord de coopération du 20
mars 2018 entre I'Etat fédéral, les Communautés et les Régions
relatif a la prévention et a la gestion de I’introduction et de la pro-
pagation des especes exotiques envahissantes »;

3° sur un avant-projet de décret de I’ Autorité flamande « houdende
instemming met het samenwerkingsakkoord tussen de Federale
Staat, de Gemeenschappen en de Gewesten betreffende de preven-
tie en beheersing van de introductie en verspreiding van invasieve
uitheemse soorten »;

4° sur un avant-projet de décret de la Communauté germanophone
« portant assentiment a 1’Accord de coopération du XXXX entre
I'Etat fédéral, les Communautés et les Régions relatif 2 la pré-
vention et a la gestion de I’introduction et de la propagation des
especes exotiques envahissantes ».
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ANNEXE 5

AVANT-PROJET DE DECRET

portant assentiment a 1’ Accord de coopération du 24 juillet 2018 entre la Communauté
flamande, la Région wallonne, la Communauté frangaise, la Commission communautaire
commune, la Commission communautaire francaise et la Communauté germanophone
concernant le financement des soins en cas de recours a des institutions de soins en dehors
des limites de I’entité fédérée

Exposé des motifs

Avec la sixieme réforme de I’Etat, de nombreuses
compétences dans le domaine de 1’assurance maladie-
invalidité ont été transférées aux Communautés et aux
Régions. Le transfert précité a conduit a la réécriture
de la législation existante ou a I’élaboration d’une nou-
velle réglementation. Les Régions et les Communautés
impactées concluent des accords de coopération afin
d’éviter que cela ne crée des lacunes ou n’engendre des
effets indésirables.

Le présent accord de coopération porte sur les soins
résidentiels aux personnes agées, y compris les centres
de soins de jour et de court séjour, les hopitaux de reva-
lidation et les centres de rééducation ambulatoire, les
maisons de soins psychiatriques et les initiatives d habi-
tation protégée, qui, conformément a la loi spéciale du
6 janvier 2014 relative a la sixieéme réforme de I’Etat,
étaient auparavant indemnisés par le gouvernement
fédéral par le biais de I’assurance maladie-invalidité.

L’accord de coopération a pour fondement le fait que
le citoyen ne devrait pas étre affecté par la Sixieme
Réforme de I’Etat et ne devrait pas subir de régression.
Il est nécessaire, en particulier pour certains soins tres
spécialisés, qu’il puisse se rendre n’importe ou dans le
pays et étre assuré du remboursement des soins. Pour
garantir cela, il est nécessaire que, durant la phase de
transition, le mode de financement actuel soit maintenu
lorsqu’une personne ayant besoin de soins a recours a
des soins dans une autre entité fédérée, et que la récipro-
cité soit garantie.

Dans ce cas, la personne concernée devra suivre la
procédure administrative de 1’entité fédérée concernée.
Toutefois, elle peut en outre avoir recours aux soins qui
sont financés par 1’entité fédérée qui agrée I’institution
ou le prestataire.

Entre-temps, un syst¢eme de monitoring sera mis en
place afin d’assurer la visibilité des transferts financiers
éventuels et de leur importance. Un accord de coopéra-
tion bien étayé peut dans ce cas étre conclu a un stade
ultérieur, par lequel les entités fédérées assument, dans
le back office, les cofits des soins de leurs citoyens pris
en charge dans une autre entité fédérée.

Il est également important de mettre en place un
mécanisme permettant de réviser le présent accord de
coopération . A cette fin, il est établi que I’accord de
coopération peut étre modifié par un protocole de coo-
pération. Bien entendu, un consensus de toutes les par-
ties concernées est requis a cet égard. Pour des raisons

34

de sécurité juridique, il importe également qu’aucune
partie ne puisse résilier unilatéralement I’accord de coo-
pération pendant une période de trois ans. Toutefois, une
structure de concertation est prévue, laquelle peut étre
convoquée sur une base ad hoc par chacune des parties.

Discussion article par article

Article 1°¢

Le présent article énumere les définitions utilisées
dans le projet d’accord de coopération.

Article 2

Le présent article fixe le champ d’application de 1’ac-
cord de coopération. Les différents secteurs qu’il couvre
sont énumérés de maniere exhaustive.

Article 3

Cet article stipule que le présent accord de coopéra-
tion s’applique a toute personne domiciliée en Belgique
et aux personnes qui ouvrent un droit sur base des régle-
mentations européennes et internationales.

Article 4

Le présent article établit les principes de base de cet
accord de coopération :

— la continuité de la prestation des services;

— la sécurité juridique.

Article 5

Le domicile d’une personne résidant en Belgique
déterminera — au terme d’une période de transition
décrite a larticle 6 — quelle entité fédérée sera respon-
sable du financement des soins administrés, quel que soit
le lieu ou les soins sont administrés. Pour les personnes
bénéficiaires sur base des réglementations européennes
et internationales, le critere est le siege d’exploitation
de I’employeur de la personne. Pour les personnes qui
bénéficient d’une pension belge et qui résident dans un
autre Etat Membre, le critére est le siége d’exploitation
de ’employeur de la personne, ou elle a travaillé avant
de prendre sa pension.

Un accord de coopération d’exécution concrétisera
ce principe pour les habitants de la Région bilingue de
Bruxelles-Capitale et pour les institutions reconnues par



la Communauté frangaise, étant donné que, dans ces
deux cas, plusieurs autorités sont compétentes dans la
Région bilingue de Bruxelles-Capitale.

Article 6

Une phase de transition sera mise en place afin d’évi-
ter de compromettre la continuité du service et la sécu-
rité juridique. Lors de cette phase de transition, il sera
dérogé au principe selon lequel le domicile d’une per-
sonne résidant en Belgique, ou le siege d’exploitation de
I’employeur pour les personnes ne résidant pas en Bel-
gique, détermine quelle entité fédérée est responsable du
financement des soins administrés. Au contraire, c’est
I’entité fédérée qui agrée I’institution dans laquelle une
personne résidant en Belgique séjourne qui est respon-
sable du financement.

De cette maniere, les cofits relatifs aux soins adminis-
trés dans une institution bruxelloise a un résident wallon
seront, par exemple, pris en charge par I’autorité d’agré-
ment a Bruxelles. L’intervention pour les soins adminis-
trés est versée a I'institution concernée par un systeme
de tiers payant.

Toutefois, pour étre éligible a une intervention,
les regles de procédure de I’entité fédérée concernée
devront étre respectées.

Dans la Région bilingue de Bruxelles-Capitale, les
habitants de la Région bilingue de Bruxelles-Capitale
peuvent avoir recours, pendant la phase de transition, a
toutes les institutions, quelle que soit 1’autorité d’agré-
ment, les colts de ces soins étant supportés par cette
autorité d’agrément.

Article 7

Le régime transitoire est limité dans le temps et peut
étre reconduit tacitement une fois. Sur la base du présent
accord de coopération, la phase de transition peut durer
au maximum six ans. Ensuite, on applique le principe
selon lequel le domicile, ou le sieége d’exploitation de
I’employeur de la personne visée a I’article 5, §2, est le
critere de détermination pour le financement des soins.
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Il n’est pas possible de résilier unilatéralement 1’ac-
cord. Un consensus est nécessaire pour résilier ou adap-
ter I’accord de coopération.

Article 8

Le mode de financement futur des soins transfronta-
liers par I’entité fédérée sera préparé lors de la phase
de transition. A cette fin, un systeme de monitoring sera
mis en place, lequel suivra les flux de financement des
différentes entités fédérées.

Article 9

Les autres dispositions pratiques seront fixées dans un
accord de coopération d’exécution.

Article 10

Le présent article fixe la date d’entrée en vigueur de
I’accord de coopération.

Commentaire des articles

Article 1¢

Cet article n’appelle pas de commentaire.

Article 2

Ce décret porte assentiment a I’accord de coopération
entre la Communauté flamande, la Région wallonne, la
Communauté francaise, la Commission communautaire
commune, la Commission communautaire frangaise et
la Communauté germanophone concernant le finance-
ment des soins en cas de recours a des institutions de
soins en dehors des limites de 1’entité fédérée.

Article 3

Cet article fixe la date d’entrée en vigueur du présent
décret d’assentiment.



AVANT-PROJET DE DECRET

portant assentiment a 1’ Accord de coopération du 24 juillet 2018 entre la Communauté
flamande, la Région wallonne, la Communauté frangaise, la Commission communautaire
commune, la Commission communautaire francaise et la Communauté germanophone
concernant le financement des soins en cas de recours a des institutions de soins en dehors
des limites de I’entité fédérée

Le Gouvernement wallon,

Sur la proposition du Ministre-Président et de la
Ministre de 1’ Action sociale et de la Santé;

Apres délibération,

ARRETE :

La Ministre de 1’ Action sociale et de la Santé est char-
gée de présenter au Parlement wallon le projet de Décret
dont la teneur suit :

Article 1°¢

Le présent décret regle des matieres visées aux articles
127 et 128 de la Constitution, en vertu de ’article 138
de la Constitution.

Art.2

Assentiment est donné a ’accord de coopération
du 24 juillet 2018 entre la Communauté flamande, la
Région wallonne, la Communauté francaise, la Com-
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mission communautaire commune, la Commission com-
munautaire francaise et la Communauté germanophone
concernant le financement des soins en cas de recours a
des institutions de soins en dehors des limites de 1’entité
fédérée.

Art.3

Le présent décret entre en vigueur le jour de sa publi-
cation au Moniteur belge.

Fait a Namur, le 30 aotit 2018.

Pour le Gouvernement wallon,
Le Ministre-Président,

WiLLy Borsus

La Ministre de I’ Action sociale, de la Santé,
del ’Egalite’ des chances, de la Fonction publique
et de la Simplification administrative,

ALDA GREOLI



ANNEXE 6

Rapport dit «gender test»

Objet : Accord de coopération entre la Communauté flamande, la Région
wallonne, la Communauté francaise, la Commission
communautaire commune, la Commission communautaire
francaise et la Communauté germanophone concernant le
financement des soins en cas de recours a des institutions de
soins en dehors des limites de I'entité fédérée

Question 1. Le projet de réglementation affecte-t-il, directement ou
indirectement, I’'égalité entre les hommes et les femmes ?

Non, ce projet n’affecte par I'égalité entre les hommes et les femmes.

Question 2. Y a-t-il des différences entre la situation respective des hommes et
des femmes dans la matiére relative au projet de réglementation ? Si oui, ces
différences sont-elles sources d’inégalités ?

Non.

Question 3. Comment comptez-vous prévenir ou compenser les éventuels effets
négatifs du projet de réglementation sur |'égalité entre les hommes et les

femmes?

Sans objet.

Namur, le
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