g

W Repertoriul jurisprudentei

HOTARAREA CURTII (Camera inti)

11 julie 2013*

»Directiva 2006/123/CE — Domeniu de aplicare ratione materiae — Servicii de ingrijire a sdnatatii —
Servicii sociale — Centre de primire de zi si de noapte care furnizeaza sprijin si ingrijire persoanelor
in varsta”

In cauza C-57/12,

avand ca obiect o cerere de decizie preliminarda formulatd in temeiul articolului 267 TFUE de Cour
constitutionnelle (Belgia), prin decizia din 25 ianuarie 2012, primita de Curte la 3 februarie 2012, in
procedura

Fédération des maisons de repos privées de Belgique (Femarbel) ASBL

impotriva

Commission communautaire commune de Bruxelles-Capitale,

CURTEA (Camera intai),

compusd din domnul A. Tizzano (raportor), presedinte de camerd, doamna M. Berger, domnii A. Borg
Barthet, E. Levits si J.-J. Kasel, judecitori,

avocat general: domnul P. Cruz Villalén,

grefier: doamna C. Strémholm, administrator,

avand in vedere procedura scrisa si in urma sedintei din 17 ianuarie 2013,
ludnd in considerare observatiile prezentate:

— pentru Fédération des maisons de repos privées de Belgique (Femarbel) ASBL, de M. Vastmans,
avocate;

— pentru Commission communautaire commune de Bruxelles-Capitale, de B. Fonteyn, in calitate de
agent, asistat de P. Slegers si de S. Engelen, avocats;

— pentru guvernul olandez, de B. Koopman si de C. Wissels, in calitate de agenti;
— pentru Comisia Europeana, de I. Rogalski si de C. Vrignon, in calitate de agenti,

dupa ascultarea concluziilor avocatului general in sedinta din 14 martie 2013,

* Limba de procedura: franceza.
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pronunta prezenta

Hotarare

Cererea de decizie preliminara priveste interpretarea articolului 2 alineatul (2) literele (f) si (j) din
Directiva 2006/123/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 12 decembrie 2006 privind
serviciile in cadrul pietei interne (JO L 376, p. 36, Editie speciald, 13/vol. 58, p. 50).

Aceasta cerere a fost formulatd in cadrul unui litigiu intre Fédération des maisons de repos privées de
Belgique (Femarbel) ASBL (denumitd in continuare ,Femarbel”), pe de o parte, si Commission
communautaire commune de Bruxelles-Capitale (denumita in continuare ,COCOM”), pe de alta
parte, cu privire la notiunile ,servicii de ingrijire a sdnatatii” si ,servicii sociale”.

Cadrul juridic

Dreptul Uniunii
Considerentul (7) al Directivei 2006/123 prevede:

»Prezenta directiva stabileste un cadru juridic general de care beneficiazd o mare varietate de servicii,
ludnd in considerare trasaturile specifice ale fiecarui tip de activitate sau ale fiecarei profesii si
sistemul acestora de reglementare. [...] Prezenta directiva ia, de asemenea, in considerare alte
obiective de interes general, inclusiv protectia mediului, siguranta publica si sandtatea publicd, precum
si necesitatea de a se conforma legislatiei muncii.”

Considerentul (22) al acestei directive prevede:

»Excluderea serviciilor de ingrijire a sanatatii din domeniul de aplicare al prezentei directive ar trebui
sa includa serviciile de ingrijire a sdnatatii si serviciile farmaceutice prestate pacientilor de cétre
starii de sanatate a acestora in cazul in care aceste activitati sunt rezervate unei profesii reglementate
in domeniul sénatatii in statul membru in care se presteaza serviciile.”

Considerentul (27) al acestei directive are urmatorul cuprins:

»Nu ar trebui sa intre sub incidenta prezentei directive acele servicii sociale in sectorul locuintelor, al
ingrijirii copiilor si al ajutorului acordat familiilor si persoanelor aflate in stare de nevoie care sunt
prestate de catre stat la nivel national, regional sau local prin prestatori mandatati de cétre stat sau
prin asociatii de caritate recunoscute de catre stat ca avand drept obiectiv acordarea de sprijin pentru
persoanele care se afla permanent sau temporar intr-o stare de nevoie din cauza venitului lor familial
insuficient sau a lipsei totale sau partiale de independenti si care riscd sa fie marginalizate. Aceste
servicii sunt esentiale pentru a garanta dreptul fundamental la demnitate si integritate umana si sunt
o manifestare a principiilor coeziunii sociale si solidaritatii si nu ar trebui sa fie afectate de prezenta
directiva.”

Articolul 2 din aceeasi directiva prevede:
»(1) Prezenta directiva se aplica serviciilor furnizate de prestatori stabiliti intr-un stat membru.

(2) Prezenta directivd nu se aplica pentru urmétoarele activitati:

[...]
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(f) servicii de ingrijire a sdnatatii, fie ca sunt sau nu asigurate in cadrul unor unititi de ingrijire a
sandtatii si indiferent de modul in care sunt organizate si finantate la nivel national sau daca sunt
de natura publica sau privata;

(j) servicii sociale cu privire la locuintele sociale, servicii privind ingrijirea copiilor si ajutorul acordat
familiilor sau persoanelor aflate in nevoie in mod permanent sau temporar, care sunt prestate de
catre stat, de catre prestatori mandatati de stat sau de organizatii de caritate recunoscute de stat;

[”‘];;
Articolul 4 din Directiva 2006/123 prevede:

»In sensul prezentei directive, se aplica urmatoarele definitii:

[...]

6. «regim de autorizare» inseamna orice procedurd care obligd prestatorul sau beneficiarul si faca
demersuri pe langd autoritatea competenta in scopul obtinerii unei decizii formale sau a unei
decizii implicite referitoare la accesul la o activitate de servicii sau la exercitarea acesteia.”

Articolul 3 din Directiva 2011/24/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 9 martie 2011
privind aplicarea drepturilor pacientilor in cadrul asistentei medicale transfrontaliere (JO L 88, p. 45)
are urmdtorul cuprins:

»In sensul prezentei directive, se aplicd urméatoarele definitii:

(a) «asistenta medicald» inseamnd servicii de sandtate furnizate pacientilor de cétre cadrele medicale
pentru evaluarea, mentinerea sau refacerea starii lor de sanatate, inclusiv prescrierea, eliberarea si
furnizarea de medicamente si dispozitive medicale;

(f) «cadru medical» inseamné orice doctor in medicind [a se citi «orice medic»], asistent medical
generalist, medic dentist, moasd sau farmacist in sensul Directivei 2005/36/CE sau orice alta
persoand care exercitd activitaiti in domeniul asistentei medicale restranse la o profesie
reglementatd, astfel cum este definitd la articolul 3 alineatul (1) litera (a) din Directiva
2005/36/CE, sau o persoana consideratd cadru medical conform legislatiei statului membru in
care se efectueazd tratamentul;

[...]"

Dreptul belgian

Proiectul de ordonantd din 21 iunie 2007 (Doc. Parl., Assemblée réunie de la Commission
communautaire commune, 2006-2007, B-102/1, p. 1) prevede:

»Datoritd prezentei ordonante, colegiul reunit va dispune de mijloacele necesare pentru a desfasura o
politici de supraveghere a tuturor unitatilor destinate persoanelor in vérsta si va putea asigura
dezvoltarea unei oferte diversificate de unititi, acordaind o atentie speciala actualizérii serviciilor
prestate acestei populatii fragilizate.
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[...] Proiectul de viatd este un element central in cadrul primirii unei persoane. Aceasta trebuie sa
poatd sa duca, in orice moment, o viata activa si participativa.”

Ordonanta din 24 aprilie 2008 privind unitatile de primire sau de cazare pentru persoane in varsta
(Moniteur belge din 16 mai 2008, p. 25666, denumita in continuare ,ordonanta din 2008”) prevede la
articolul 2:

»In sensul prezentei ordonante, se aplici urmatoarele definitii:

4. unitate pentru persoane in varsta:

e) centru de primire de zi: o cladire sau o parte dintr-o clddire, oricare ar fi denumirea acesteia,
situatd intr-o casa de odihnd sau in legatura cu o casa de odihnd, care ofera o structurd de
primire, pe timpul zilei, unor persoane in varsta care locuiesc la domiciliu si care beneficiaza in
cadrul centrului de sprijin si de ingrijire corespunzétoare pierderii lor de autonomie;

g) centru de primire de noapte: o cladire sau o parte dintr-o cladire, oricare ar fi denumirea acesteia,
situata intr-o casid de odihna care ofera o structura de primire, pe timpul noptii, persoanelor in
varstd care, desi continua sa locuiasca la domiciliu, au nevoie pe timpul noptii de supraveghere,
de sprijin si de ingrijire a sdnatatii care nu le pot fi asigurate in mod continuu de catre persoanele
apropiate.”

Articolul 4 din Ordonanta din 2008 are urmatorul cuprins:

»Colegiul reunit poate, cu avizul sectiei, sd decida planificarea tuturor sau a unei parti dintre unittile
pentru persoane in varsta mentionate la articolul 2 punctul 4, cu exceptia celor avute in vedere la
articolul 2 punctul 4 litera b)  [...]”

Potrivit articolului 6 din aceasta ordonanta:

»Este interzisa inceperea functionarii sau exploatarea unei noi unitéiti prevazute la articolul 2 punctul 4
sau inceperea functionarii ori exploatarea unei extensii a capacitatii de primire sau de cazare a uneia
dintre aceste unitéti existente, fara autorizatia din partea colegiului, daca unitatea in cauza face parte
dintr-o categorie de unititi pentru care colegiul reunit a decis o planificare conform capitolului II.
Autorizatia prevazuta la primul paragraf, care inseamna cd un proiect se inscrie in planificare, este
numita «autorizatie specifica de incepere a functionarii si de exploatare» [...]”

Articolul 11 alineatul 1 din aceeasi ordonanta prevede:
»Nicio unitate prevazuti la articolul 2 punctul 4 literele a), b) a, c), d), e), f) sau g) nu poate incepe sa
functioneze si niciun administrator nu poate oferi servicii intr-o unitate prevazuta la articolul 2

punctul 4 litera b) « fard o aprobare prealabila.

Aprobarea este acordata de colegiul reunit, in urma avizului sectiei, pentru o perioadd de maximum
sase ani si poate fi reinnoita.

Decizia de aprobare, prevazutd la al doilea paragraf, stabileste numéarul maxim de persoane in varstd
care pot fi cazate sau primite in unitate.
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Pentru a fi aprobata de colegiul reunit, unitatea trebuie sa se conformeze, daca este cazul, normelor

decise de autorititile federale competente, precum si normelor pe care colegiul reunit le poate hotéri,

cu avizul sectiei, pentru fiecare categorie de unitati vizata la articolul 2 punctul 4.

Aceste norme privesc:

1° admiterea si primirea persoanelor in varsta;

2° respectarea persoanei in varsta, a drepturilor si a libertatilor sale constitutionale si legale, tinand
seama de starea sa de sadndtate si de dreptul siu de a duce o viatd conformad cu demnitatea

umand, inclusiv din punct de vedere sexual si afectiv [...]

3° proiectul de viatd, precum si modalitétile de participare si de informare a persoanelor in varstd sau
a reprezentantului acestora;

4° examinarea si solutionarea plangerilor persoanelor in varsta sau ale reprezentantului acestora;
5° alimentatia, igiena si ingrijirile care trebuie acordate;

6° numarul, calificarea, planul de formare, moralitatea si cerintele minime de prezenta a personalului
si a conducerii si, in ceea ce o priveste pe aceasta din urmé, conditiile de experientd impuse;

7° cu exceptia unitatilor prevazute la articolul 2 punctul 4 litera b) B, normele arhitecturale si de
securitate specifice cladirilor;

8° cu exceptia unitétilor prevazute la articolul 2 punctul 4 litera b) B, contractul de primire sau de
cazare; colegiul reunit stabileste continutul contractului mentionat.

Contractul trebuie sa precizeze printre altele, in mod clar si limitativ, elementele acoperite de pretul

unei zile, precum si cheltuielile care pot fi facturate fie ca supliment, fie ca avansuri in favoarea unor
terti in plus fata de pretul unei zile.

[...]"

Articolul 13 din Ordonanta din 2008 prevede:

»Colegiul reunit acordd o autorizatie de functionare provizorie unitatilor care dispun de autorizatia
prevazutd la articolul 7 [...] si care introduc o prima cerere de aprobare, cu conditia indeplinirii

conditiilor de admisibilitate stabilite de colegiul respectiv, in urma avizului sectiei.

Aceasta autorizatie se acordd pentru o perioada de un an, care poate fi reinnoita o datd, si stabileste
numarul maxim de persoane in varsta care pot fi cazate sau primite in unitatea respectiva [...]”

Articolul 19 din ordonanta mentionata are urmatorul cuprins:
»Orice decizie de aprobare, de autorizare de functionare provizorie, de retragere a autorizatiei de

functionare provizorie, de refuz sau de retragere a aprobarii si de inchidere a unei unitati este
comunicatd primarului in termen de 60 de zile. [...]”
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In ceea ce priveste normele referitoare la centrele de primire de zi, Hotirarea colegiului reunit din
3 decembrie 2009 de stabilire a normelor de aprobare pe care trebuie sa le indeplineasca unitatile de
primire sau de cazare pentru persoane in varstd si de stabilire a definitiilor termenilor asociere si
fuziune, precum si a regulilor speciale pe care trebuie si le indeplineasca acestea (Moniteur belge din
17 decembrie 2009, p. 79487, denumita in continuare ,Hotararea din 2009”) prevede la articolul 210:

»Persoanelor in varstd care sunt incapabile sa indeplineasca singure actele vietii cotidiene li se acorda
sprijinul necesar.”

Articolul 211 primul si al doilea paragraf prevede:

»Dacd este cazul, pentru fiecare persoana in vérsta se intocmeste un dosar de ingrijire in care se
mentioneaza printre altele data vizitei medicului curant, instructiunile sale, medicamentele care trebuie
administrate, precum si ingrijirea care trebuie acordata si eventualele regimuri alimentare.

Dacé este cazul, acest dosar mentioneazd si toate prestatiile efectuate de asistentii medicali si de

centrului de primire de zi. Dosarul cuprinde si comentariile si observatiile personalului care a efectuat
prestatiile respective, precum si notificarea acestora prestatorilor alesi de persoana in vérsta.”

Articolul 213 din Hotararea din 2009 are urmétorul cuprins:

»Dacd este necesar, un asistent medical calificat i asigura persoanei in varstd distribuirea si
administrarea medicamentelor prescrise de medicul curant.”

Articolul 216 primul si al doilea paragraf din hotararea mentionata prevede:

»Fiecare centru stabileste un program de animatie si de activitati care urméresc sa incurajeze
mentinerea autonomiei persoanelor in varsta si participarea lor la viata sociala.

Acest program este conceput astfel incat s raspunda zilnic necesitatilor socioculturale in special ale
persoanelor in varstd si are in vedere mai ales activitatile care se axeaza pe actele vietii cotidiene,
domeniul paramedical si al bunastarii, educatia in domeniul sanatatii, precum si activitatile culturale si
participative [...]”

In ceea ce priveste normele referitoare la centrele de primire de noapte, articolul 238 din Hotirarea din
2009 prevede:

»Regulamentul de ordine interioara cuprinde in mod obligatoriu urmatoarele mentiuni suplimentare:

[...]

3° modalitatile potrivit cdrora persoana in varsta poate apela la personalul care acordd ingrijire sau
paramedical al casei de odihna in care se afld centrul;

4° alegerea libera a medicului, a kinetoterapeutului si a personalului paramedical, pentru ingrijirea
suplimentara fata de cea furnizatd de unitate [...]

5° modalitatile potrivit carora centrul asigurd continuitatea administrarii de medicamente
persoanelor in varsta.”

Articolul 242 din hotararea mentionatd prevede:

»Persoana in varsta poate beneficia de sprijinul, de ingrijirea si de supravegherea care ii sunt necesare.”

6 ECLILEU:C:2013:517
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Litigiul principal si intrebarea preliminara

Pe teritoriul Regiunii Bruxelles-Capitala, COCOM este autorizata si exercite propriile competente in
materii ,personalizabile” cum ar fi politica privind varsta a treia, in raport cu particularii, precum si cu
institutiile, cu centrele si cu serviciile care, ca urmare a organizdrii lor, nu pot fi considerate ca
apartinand exclusiv comunitatilor flamanda sau franceza.

In acest context, la 24 aprilie 2008, adunarea plenari (assemblée réunie) a COCOM a adoptat
Ordonanta din 2008 pentru a oferi un cadru normativ ansamblului unitatilor pentru persoane in
varsta.

In temeiul articolului 4 din Ordonanta din 2008, unititile expres mentionate in aceasta, printre care
figureaza resedintele de servicii, centrele de primire de zi si centrele de primire de noapte, pot face
obiectul unei planificari. In cazul in care a fost decisi o astfel de planificare, dupd cum rezulti din
cuprinsul articolului 6 din aceeasi ordonantd, inceperea functiondrii sau exploatarea uneia dintre
aceste unitati fara a obtine autorizatia din partea colegiului reunit al COCOM este interzisa.

In sensul articolelor 11-19 din ordonanta mentionatd, orice unitate avuti in vedere, in special
resedintele de servicii, centrele de primire de zi si centrele de primire de noapte, trebuie si obtind o
autorizatie de functionare provizorie si ulterior o aprobare pentru a-si putea exercita activitatea. In
temeiul articolului 11, colegiul reunit al COCOM a adoptat Hotéarérea din 2009 in vederea stabilirii,
printre altele, a normelor de aprobare pe care trebuie sa le indeplineasca unitatile de primire sau de
cazare pentru persoane in varsta.

La 15 februarie 2010, Femarbel a solicitat Conseil d’Etat (Consiliul de Stat) anularea hotararii
mentionate, invocdnd caracterul neconstitutional al dispozitiilor care constituie temeiul juridic al
acesteia, si anume cele ale Ordonantei din 2008 referitoare, pe de o parte, la procedurile de autorizare
si de aprobare, precum si de programare si, pe de altd parte, la normele privind stabilirea preturilor
facturate.

Intrucat impértisea dubiile exprimate de Femarbel, Conseil d’Etat a adresat Cour constitutionnelle
(Curtea Constitutionald) trei intrebari preliminare, dintre care primele doua ridicau probleme privind
conformitatea cu articolele 10 si 11 din Constitutie coroborate cu Directiva 2006/123 a regimurilor de
aprobare si de planificare pe care ordonanta le instituie pentru ca resedintele de servicii, centrele de
primire de zi si centrele de primire de noapte si isi poata exercita activitatile.

In aceasta privinta, intrucat a apreciat ca respectiva examinare a conformititii impunea si se stabileasci
in prealabil dacd unitatile in cauzd puteau intra in domeniul de aplicare al Directivei 2006/123, Cour
constitutionnelle a considerat ci acest lucru este valabil pentru resedintele de servicii. In schimb, Cour
constitutionnelle a subliniat cd nici dispozitiile interne relevante, nici memoriile depuse de parti nu
permiteau sa se clarifice dubiile privind aplicarea acestei directive in privinta centrelor de primire de
zi si a centrelor de primire de noapte.

In aceste conditii, Cour constitutionnelle a decis sa suspende judecarea cauzei si sa adreseze Curtii
urmatoarea intrebare preliminara:

»Serviciile de ingrijire a sinatatii prevazute la articolul 2 alineatul (2) litera (f) [din Directiva 2006/123]
si serviciile sociale prevazute la articolul 2 alineatul (2) litera (j) din [aceasta] trebuie interpretate astfel
incat ar fi excluse din domeniul de aplicare al directivei centrele de primire de zi, in sensul [Ordonantei
din 2008], in masura in care acestea furnizeaza sprijin si ingrijire corespunzitoare pierderii de
autonomie a persoanelor in varsta, precum si centrele de primire de noapte, in sensul aceleiasi
ordonante, in masura in care furnizeaza sprijin si servicii de ingrijire a sanitatii care nu pot fi
asigurate persoanelor in varstd in mod continuu de catre persoanele apropiate?”

ECLILEU:C:2013:517 7
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Cu privire la intrebarea preliminara

Prin intermediul intrebérii formulate, instanta de trimitere solicitd, in esentd, sa se stabileascd daca
articolul 2 alineatul (2) literele (f) si (j) din Directiva 2006/123 trebuie interpretat in sensul ca centrele
de primire de zi si centrele de primire de noapte sunt excluse din domeniul de aplicare al acestei
directive, pentru motivul cé furnizeaza sprijin si servicii de ingrijire a sanatatii persoanelor in varsta.

In aceasta privinta, trebuie aritat ci directiva mentionatd, dupd cum rezulti din articolul 1 coroborat
cu considerentele (2) si (5) ale acesteia, stabileste dispozitii generale prin care se urmareste eliminarea
restrictiilor privind libertatea de stabilire a prestatorilor in statele membre si a restrictiilor privind
libera circulatie a serviciilor intre acestea din urma, pentru a contribui la realizarea unei piete interne
libere si concurentiale (a se vedea in acest sens Hotararea din 5 aprilie 2011, Société fiduciaire
nationale d’expertise comptable, C-119/09, Rep., p. I-2551, punctul 26).

Astfel, conform articolului 2 alineatul (1) si articolului 4 din Directiva 2006/123, aceasta se aplicd
oricarei activitati economice independente, prestata in mod obisnuit in schimbul unei remuneratii, de
un prestator stabilit intr-un stat membru, indiferent dacd acesta este sau nu este stabilit in mod
durabil si continuu in statul membru de destinatie, cu exceptia activitatilor excluse in mod expres,
printre care figureaza cele privind ,serviciile de ingrijire a sanatatii” si ,serviciile sociale”, mentionate
la acest articol 2 alineatul (2) litera (f) si, respectiv, la acelasi articol 2 alineatul (2) litera (j), dispozitii
la care se refera intrebarea adresata de instanta de trimitere.

In acest context, pentru a oferi un rispuns util instantei mentionate, trebuie precizate elementele
constitutive al notiunilor ,servicii de ingrijire a sanatatii” si ,servicii sociale”, astfel incat aceasta din
urma si poata stabili, daca este cazul, in ce masura centrele de primire de zi si centrele de primire de
noapte furnizeaza activititi excluse din domeniul de aplicare al directivei mentionate. Astfel, doar in
ipoteza in care asigurd cu titlu principal astfel de activitati, centrele respective raméan in afara
domeniului de aplicare al normelor stabilite de directiva mentionata.

Pentru a intelege, in primul rand, domeniul de aplicare al excluderii prevazute la articolul 2
alineatul (2) litera (f) din Directiva 2006/123, notiunea ,servicii de ingrijire a sanatatii” trebuie
interpretatd prin raportare nu doar la modul sau de redactare, ci si la finalitatea si la structura sa, in
contextul sistemului instituit prin aceasta directiva.

Cu privire, mai intéi, la modul de redactare a respectivului articol 2 alineatul (2) litera (f), trebuie aratat
cd notiunea ,servicii de ingrijire a sanatatii” adoptata de legiuitorul Uniunii se dovedeste a fi destul de
larga, in sensul ca include serviciile privind sandtatea umana, indiferent daci acestea sunt sau nu sunt
asigurate in cadrul unor unitéti de ingrijire si independent de modul in care sunt organizate si finantate
la nivel national sau de natura lor publica ori privata.

In ceea ce priveste, in continuare, finalitatea si structura articolului 2 alineatul (2) litera (f) din
Directiva 2006/123, trebuie constatat cd, dupd cum se prevede in considerentul (22) al acesteia,
excluderea serviciilor de ingrijire a sdnatatii din domeniul de aplicare al acestei directive vizeaza
acoperirea tuturor serviciilor de ingrijire a sanatatii si a serviciilor farmaceutice prestate pacientilor de
ciatre profesionisti in domeniul ingrijirii sanatatii ,in vederea evaludrii, mentinerii sau
restabilirii/redobandirii starii de sandtate a acestora”, cu conditia ca aceste activitati sa fie ,rezervate

unei profesii reglementate in domeniul sanatétii in statul membru in care se presteaza serviciile”.

O astfel de constatare rezulta si din Manualul de punere in aplicare a Directivei privind serviciile
(denumit in continuare ,manualul”), care adaugd doar cd excluderea din domeniul de aplicare al
legate de starea sdnatdtii umane si, asadar, nu afecteaza deloc activitatile destinate doar sa amelioreze
destinderea sau sd permita relaxarea, cum ar fi cluburile de sport sau de fitness. Aceasta este in
definitiv ceea ce rezulta din Directiva 2011/24, al carei articol 3 litera (a) defineste ,asistenta medicald”
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ca reprezentand ,servicii de sandtate furnizate pacientilor de catre cadrele medicale pentru evaluarea,
mentinerea sau refacerea starii lor de sanatate, inclusiv prescrierea, eliberarea si furnizarea de
medicamente si dispozitive medicale”.

In sfarsit, aceasta interpretare largd a notiunii ,servicii de ingrijire a sanatatii” si, asadar, a intinderii
excluderii acestora din domeniul de aplicare al Directivei 2006/123 este confirmati de analiza
sistemului stabilit de aceasta directiva.

In aceasti privinta, trebuie aratat ci, dupa cum rezulti din considerentul (7) al directivei mentionate,
aceasta stabileste un cadru juridic general de care beneficiazd o mare varietate de servicii, insd luand
in considerare totodatd trasaturile specifice ale fiecarui tip de activitate si sistemul sau de
reglementare, precum si alte obiective de interes general, inclusiv protectia sandtatii publice. Rezultd
din aceasta ca legiuitorul Uniunii a urmdrit in mod expres sa asigure respectarea unui echilibru intre,
pe de o parte, obiectivul de a elimina obstacolele din calea libertatii de stabilire a prestatorilor,
precum si din calea liberei circulatii a serviciilor si, pe de alta parte, necesitatea de a proteja
specificititile anumitor activitati sensibile, in special cele legate de protectia sanatatii umane.

Acestea sunt precizarile in lumina cérora instantei nationale ii revine sarcina s verifice daca activitatile
furnizate cu titlu principal de centrele de primire de zi si de centrele de primire de noapte intra sub
incidenta notiunii ,servicii de ingrijire a sdnatatii’, in sensul articolului 2 alineatul (2) litera (f) din
Directiva 2006/123 si daca, in consecintd, centrele mentionate sunt excluse din domeniul de aplicare al
acesteia.

In special, revine instantei nationale obligatia si verifice daci activititile de ingrijire asigurate atat in
centrele de primire de zi, in special in temeiul articolelor 211 si 213 din Hotéaréarea din 2009, precum
distribuirea si administrarea de catre un asistent medical calificat a medicamentelor prescrise de
medicul curant, cat si in centrele de primire de noapte, conform articolului 238 din aceasta hotarare,
precum cele furnizate de personalul de ingrijire sau paramedical al casei de odihnd in cauzd, au in
mod real drept scop evaluarea, mentinerea sau refacerea stirii de sanatate a persoanelor in varsta,
sunt furnizate de un profesionist in domeniul sanatatii si constituie o parte principala din ansamblul
serviciilor oferite de aceste centre.

In ceea ce priveste, in al doilea rand, ,serviciile sociale” mentionate la articolul 2 alineatul (2) litera (j)
din Directiva 2006/123, rezulta din interpretarea acestei dispozitii coroboratid cu considerentul (27) al
directivei mentionate ca doar serviciile care indeplinesc doud conditii cumulative intra sub incidenta
acestei notiuni.

Prima conditie priveste natura activitatilor exercitate, care trebuie sd priveasca printre altele, dupd cum
se explica si in manual, acordarea de sprijin si de asistentd persoanelor in varstd care se afla permanent
sau temporar intr-o stare de nevoie specificd din cauza lipsei totale sau partiale de independenta si care
riscd astfel sd fie marginalizate. Cu alte cuvinte, este vorba despre activitati esentiale pentru garantarea
dreptului fundamental al omului la demnitate si la integritate, care constituie o manifestare a
principiilor coeziunii sociale si solidaritatii.

A doua conditie se refera la statutul prestatorului de servicii, care pot fi asigurate chiar de stat, de o
asociatie de caritate recunoscutd ca atare de stat sau de un prestator privat de servicii mandatat de
acesta din urma.

Desi este adevarat ca textul articolului 2 alineatul (2) litera (j) din Directiva 2006/123 nu cuprinde nicio
indicatie expresd in ceea ce priveste imprejurarile in care se poate considera cd un astfel de prestator a
fost mandatat de stat, nu este mai putin adevarat ca precizari utile in aceasta privinta figureaza in
manual, la punctul 2.3 din Comunicarea Comisiei catre Parlamentul European, Consiliu, Comitetul
Economic si Social European si Comitetul Regiunilor de insotire a Comunicérii privind ,,O piata unicé
pentru Europa secolului XXI - Servicii de interes general, inclusiv servicii sociale de interes general: un
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nou angajament european” [COM(2007) 725 final], precum si la punctele 23, 24 si 41 din Rezolutia
Parlamentului European din 5 iulie 2011 referitoare la viitorul serviciilor sociale de interes general
[2009/2222(INT)].

In ceea ce priveste continutul mandatului respectiv, trebuie constatat ci, dupid cum se confirmi in
manual, un prestator privat de servicii trebuie si fie considerat drept mandatat de stat in masura in
care are ,obligatia” de a furniza serviciile sociale care i-au fost incredintate.

Or, din punctul de vedere al prestatorului respectiv, aceastd ,obligatie” trebuie inteleasd, dupa cum
rezultd si din comunicarea si din rezolutia mentionate, in sensul cd implica, pe de o parte,
angajamentul imperativ de a furniza serviciile in cauza si, pe de altd parte, necesitatea de a le furniza
cu respectarea unor conditii specifice de exercitare. Acestea din urma vizeazd intre altele si asigure ca
serviciile respective sunt oferite conform cerintelor cantitative si calitative stabilite si astfel incéat sa
garanteze accesul egal la prestatii, sub rezerva, in principiu, a unei compensatii financiare adecvate,
parametrii pe baza carora este calculatd compensatia trebuind sd fie definiti in prealabil in mod
obiectiv si transparent (a se vedea prin analogie Hotérarea din 10 iunie 2010, Fallimento Traghetti del
Mediterraneo, C-140/09, Rep., p. I-5243, punctul 38 si jurisprudenta citata).

In ceea ce priveste caracteristicile actului de mandatare, este adevirat ci, dupa cum a sustinut
COCOM in observatiile sale scrise, Directiva 2006/123 nu impune utilizarea unei forme juridice
specifice, astfel incat aceste caracteristici pot varia de la un stat membru la altul. Nu este insd mai
putin adevarat cd trebuie indeplinite anumite criterii minime cum ar fi printre altele prezenta unui act
prin care unui prestator privat de servicii i se incredinteaza in mod clar si transparent obligatia de
serviciu social cu care acesta este insarcinat (a se vedea prin analogie Hotararea Fallimento Traghetti
del Mediterraneo, citatd anterior, punctul 37 si jurisprudenta citata).

Astfel, simplul fapt cd o autoritate nationala adoptd masuri prin care impune, pentru motive de interes
general, norme de autorizare sau de functionare a tuturor operatorilor unui anumit sector economic
nu constituie in sine un astfel de act de mandatare in vederea aplicérii articolului 2 alineatul (2)
litera (j) din directiva mentionata.

Revine instantei nationale obligatia si verifice, in lumina acestor indicatii, daca activitétile furnizate cu
titlu principal de centrele de primire de zi si de centrele de primire de noapte constituie ,servicii
sociale” in sensul articolului 2 alineatul (2) litera (j) din Directiva 2006/123 si intra astfel sub incidenta
excluderii prevazute de aceasta dispozitie.

In special, pe de o parte, instanta respectivi va trebui si aprecieze daci, astfel cum pare si rezulte din
articolul 2 punctul 4 literele e) si g) din Ordonanta din 2008 coroborat cu articolele 216 si 242 din
Hotararea din 2009, activitatile respective au un caracter cu adevarat social, in sensul ca urmaresc sa
furnizeze persoanelor in varstd ,sprijin corespunzitor pierderii lor de autonomie”, insotit de un
program de animatie specific, sau sprijinul necesar ,care nu le poate fi asigurat in mod continuu de
catre persoanele apropiate”. In aceastd privintd, trebuie aritat ca Proiectul de ordonanti din 21 iunie
2007 s-ar putea dovedi util in vederea unei astfel de aprecieri, in masura in care prevede cd aceste
servicii trebuie furnizate unei ,populatii fragilizate” pentru a-i permite ,sd ducd, in orice moment, o
viatd activa si participativa”.

Pe de altd parte, revine instantei nationale sarcina de a stabili dacd aprobarea acordata de colegiul
reunit al COCOM, conform articolului 11 din Ordonanta din 2008, constituie un act de autoritate
publicéd prin care se incredinteaza in mod clar si transparent operatorilor centrelor de primire de zi si
ai centrelor de primire de noapte o adeviratd obligatie de a asigura, cu respectarea anumitor conditii
specifice de exercitare, astfel de servicii si daca o astfel de aprobare poate fi consideratd, asadar, un act
de mandatare in sensul articolului 2 alineatul (2) litera (j) din Directiva 2006/123.

10 ECLILEU:C:2013:517



HOTARAREA DIN 11.7.2013 — CAUZA C-57/12
FEMARBEL

53 Avand in vedere ansamblul consideratiilor precedente, trebuie sd se rispundd la intrebarea adresata
dupd cum urmeaza:

54

Articolul 2 alineatul (2) litera (f) din Directiva 2006/123 trebuie interpretat in sensul ci excluderea
serviciilor de ingrijire a sanatatii din domeniul de aplicare al acestei directive acopera orice
activitate destinatd evaluarii, mentinerii sau refacerii stérii de sdnitate a pacientilor, cu conditia ca
aceastd activitate sa fie exercitatd de profesionisti recunoscuti ca atare conform legislatiei statului
membru in cauzd, independent de organizarea, de modalitétile de finantare si de natura publica ori
privata a unitétii in care este asigurata ingrijirea. Revine instantei nationale obligatia de a verifica
daca centrele de primire de zi si centrele de primire de noapte, avand in vedere natura activitatilor
asigurate in acestea de profesionisti in domeniul sanatatii si faptul ca aceste activititi constituie o
parte principald a serviciilor oferite de centrele respective, sunt excluse din domeniul de aplicare al
directivei mentionate.

— Articolul 2 alineatul (2) litera (j) din Directiva 2006/123 trebuie interpretat in sensul ca excluderea

serviciilor sociale din domeniul de aplicare al acestei directive vizeaza orice activitate referitoare
printre altele la sprijinul si la asistenta acordate persoanelor in varsta, cu conditia ca aceasta sa fie
asiguratd de un prestator privat de servicii care a fost mandatat de stat prin intermediul unui act
prin care i se incredinteazd in mod clar si transparent o adevarata obligatie de a asigura astfel de
servicii, cu respectarea anumitor conditii specifice de exercitare. Revine instantei nationale
obligatia de a verifica daca centrele de primire de zi si centrele de primire de noapte, in functie de
natura activitatilor de sprijin si de asistenta in favoarea persoanelor in vérstd care sunt asigurate in
acestea cu titlu principal, precum si de statutul acestora astfel cum rezultd din reglementarea
belgiana aplicabild, sunt excluse din domeniul de aplicare al directivei mentionate.

Cu privire la cheltuielile de judecata

Intrucat, in privinta partilor din litigiul principal, procedura are caracterul unui incident survenit la
instanta de trimitere, este de competenta acesteia si se pronunte cu privire la cheltuielile de judecata.
Cheltuielile efectuate pentru a prezenta observatii Curtii, altele decét cele ale partilor mentionate, nu
pot face obiectul unei rambursari.

Pentru aceste motive, Curtea (Camera intai) declara:

1)

2)

Articolul 2 alineatul (2) litera (f) din Directiva 2006/123/CE a Parlamentului European si a
Consiliului din 12 decembrie 2006 privind serviciile in cadrul pietei interne trebuie
interpretat in sensul ca excluderea serviciilor de ingrijire a sanatatii din domeniul de
aplicare al acestei directive acopera orice activitate destinata evaluarii, mentinerii sau
refacerii starii de sanatate a pacientilor, cu conditia ca aceasta activitate sa fie exercitata de
profesionisti recunoscuti ca atare conform legislatiei statului membru in cauzi, independent
de organizarea, de modalitatile de finantare si de natura publica ori privata a unitatii in care
este asigurata ingrijirea. Revine instantei nationale obligatia de a verifica daca centrele de
primire de zi si centrele de primire de noapte, avand in vedere natura activitatilor asigurate
in acestea de profesionisti in domeniul sinatatii si faptul ca aceste activitiati constituie o
parte principala a serviciilor oferite de centrele respective, sunt excluse din domeniul de
aplicare al directivei mentionate.

Articolul 2 alineatul (2) litera (j) din Directiva 2006/123 trebuie interpretat in sensul ca
excluderea serviciilor sociale din domeniul de aplicare al acestei directive vizeaza orice
activitate referitoare printre altele la sprijinul si la asistenta acordate persoanelor in varsta,
cu conditia ca aceasta sa fie asigurata de un prestator privat de servicii care a fost mandatat
de stat prin intermediul unui act prin care i se incredinteaza in mod clar si transparent o
adevirata obligatie de a asigura astfel de servicii, cu respectarea anumitor conditii specifice
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de exercitare. Revine instantei nationale obligatia de a verifica daca centrele de primire de zi
si centrele de primire de noapte, in functie de natura activitatilor de sprijin si de asistenta in
favoarea persoanelor in varsta care sunt asigurate in acestea cu titlu principal, precum si de
statutul acestora, astfel cum rezulta din reglementarea belgiana aplicabila, sunt excluse din
domeniul de aplicare al directivei mentionate.

Semnaturi
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