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DEPECHE DU PRESIDENT DE LA CHAMBRE DES DEPUTES
AU PRESIDENT DU CONSEIL D’ETAT
(16.6.2017)

Monsieur le Président,

Me référant a ’article 19 (2) de la loi du 12 juillet 1996 portant réforme du Conseil d’Etat, j’ai
I’honneur de vous soumettre ci-aprés une série d’observations et d’amendements au projet de loi sous
rubrique.

Les propositions de texte reprises telles quelles de I’avis du Conseil d’Etat ne sont pas spécifique-
ment relevées dans la présente lettre. A ce titre, il est renvoyé au texte coordonné joint qui reprend tant
les propositions de texte du Conseil d’Etat (figurant en caractéres soulignés) que les amendements
proposés par la Commission du Travail, de I’Emploi et de la Sécurité sociale (figurant en caractéres
gras).

De plus, un texte coordonné, établi par le Ministére de la sécurité sociale, présentant les extraits du
Code de la sécurité sociale qui reflétent les modifications apportées par le projet de loi sous rubrique,
est joint a la présente.

I. OBSERVATIONS
Modifications d’ordre légistique

Les propositions d’ordre 1égistique faites par le Conseil d’Etat ont été reprises par la Commission
du Travail, de I’Emploi et de la Sécurité sociale dans le corps du texte.

En particulier, il est tenu compte de la remarque du Conseil d’Etat au sujet du dispositif @ modifier
qu’il convient de ne pas faire figurer en caractéres italiques. Cette modification est apportée a 1’en-
semble du texte sans qu’elle soit mise en évidence en la soulignant, ceci par souci d’assurer une
meilleure lisibilité du texte et afin de ne pas masquer, le cas échéant, d’autres modifications apportées
a ces endroits.
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La commission suit le Conseil d’Etat et fait abstraction des intitulés précédant notamment les
articles 5 et 6 du projet de loi.

La commission remplace, a la suite d’une observation d’ordre légistique du Conseil d’Etat, la réfé-
rence ,,Mémorial“ a I’article 6 du projet initial par celle de ,Journal officiel du Grand-Duché de
Luxembourg®, suivant la loi du 23 décembre 2016 concernant le Journal officiel du Grand-Duché de
Luxembourg.

II. AMENDEMENTS

Amendement 1
Article 19, point 3°

La Commission du Travail, de I’Emploi et de la Sécurité sociale propose de conférer a I’article 1¢,
point 3° la teneur suivante:

L article 60fer du Code de la sécurité sociale est modifié comme suit:

o
~

L’alinéa 2 du paragraphe 2 prend la teneur suivante:

D 7 S T) .

»Afin d’assurer la sécurité de la plateforme et la qualité des informations traitées dans
le cadre de ses missions, ’Agence met en place un systéme de surveillance et de gestion des
risques et erreurs liés a ’identification des personnes ainsi que des annuaires référentiels
d’identification des patients et des prestataires.*

b) Le paragraphe 2 est complété par les alinéas libellés comme suit:

. A oo r
Afin-d’assurer-la sécurité de la plateforme et lagqualité d

L’annuaire référentiel d’identification des patients comprend les données d’identification, les
caractéristiques personnelles et la situation de famille du patient ainsi que les noms, prénoms,
adresses et dennées numéros d’identification des représentants 1égaux des mineurs d’age non
émancipés et des personnes majeures protégées par la loi.

Afin de mettre en ceuvre cet annuaire, I’Agence peut recourir, dans le respect des dispo-
sitions légales en matiére de protection des données a caractére personnel et d’accés au
registre national d’identification des personnes physiques, aux données énumérées a I’ar-
ticle 5, paragraphe 2, points a), b), ¢), d), e), h), j), k) et m) de la loi modifiée du 19 juin
2013 relative a I’identification des personnes physiques et aux données d’affiliation fournies
par le Centre commun de la sécurité sociale.

L’annuaire référentiel d’identification des prestataires de soins comprend les données d’iden-
tification; et les données en relation avec la profession et I’emploi du prestataire.

Afin de mettre en ceuvre cet annuaire, I’Agence peut recourir, dans le respect des dispo-
sitions légales en matiére de protection des données a caractére personnel et d’accés au
registre national d’identification des personnes physiques, aux noms et prénoms du presta-
taire et aux données des registres professionnels des personnes autorisées a exercer légale-
ment une profession réglementée dans le domaine de la santé qui sont fournies par le
ministre ayant la Santé dans ses attributions et aux données relatives a I’enregistrement du
prestataire auprés de la Caisse nationale de santé, données qui sont fournies par la Caisse
nationale de santé.

LeUn réglement grand-ducal visé-aarticle 60quaterparagraphe 6 précise les modalités de

gestion de I’identification et les catégories de données contenues dans les annuaires référentiels
d’identification.”.




Commentaire:

Les modifications telles que prévues initialement a ’article 60ter du Code de la sécurité sociale
étaient libellées de la fagon suivante:

a) L’alinéa 2 du paragraphe 2 prend la teneur suivante: ,,Pour les besoins nécessaires a I’exercice de
ses missions visées au paragraphe 1" et dans le respect des dispositions légales applicables en
maticre de protection des données a caractere personnel, I’Agence peut recourir aux services et a
certaines informations a préciser par reglement grand-ducal du Centre commun de la sécurité sociale
et de la Caisse nationale de santé ainsi qu’aux registres professionnels des personnes exercant 1éga-
lement une profession réglementée du domaine de la santé tenus par le ministre ayant la Santé dans
ses attributions.*

b) Le paragraphe 2 est complété par les alinéas libellés comme suit: ,,Afin d’assurer la sécurité de la
plateforme et la qualité des informations traitées dans le cadre de ses missions, I’Agence met en
place un systéme de surveillance et de gestion des risques et erreurs liés a 1’identification des per-
sonnes ainsi que des annuaires référentiels d’identification des patients et des prestataires. L’annuaire
référentiel d’identification des patients comprend les données d’identification, les caractéristiques
personnelles et la situation de famille du patient ainsi que les données d’identification des représen-
tants légaux des mineurs d’dge non émancipés et des personnes majeures protégées par la loi.
L’annuaire référentiel d’identification des prestataires de soins comprend les données d’identifica-
tion, les données en relation avec la profession et I’emploi du prestataire. Le réglement grand-ducal
visé a l’article 60quater, paragraphe 6 précise les modalités de gestion de 1’identification et les
catégories de données contenues dans les annuaires référentiels d’identification.*

Dans son avis n° 51.787 du 28 mars 2017, le Conseil d’Etat a émis une opposition formelle a
I’encontre du point a) de cette modification proposée en relevant surtout que:

,La nécessité d’étendre 1’accés aux données contenues dans les registres professionnels et de
permettre le recours aux services et a certaines informations du Centre commun de la sécurité sociale
et de la Caisse nationale de santé n’est pas justifiée davantage par les auteurs.

Le Conseil d’Etat comprend que les missions de 1’Agence, qui sont plus amplement explicitées
au paragraphe 19 de I’article 60ter, se limitent a des missions d’ordre technique et concernent
essentiellement la fourniture de services en matic¢re de systémes d’information ainsi que la mise en
place de dispositifs assurant la sécurité de ces services informatiques. Aucune des missions inscrites
a I’endroit de ’article 60zer ne laisse sous-entendre que I’ Agence aurait besoin d’un acces direct
aux données a caracteére personnel enregistrées dans les fichiers. (...)

Un acces généralisé sans restriction aucune et sans indication des objectifs poursuivis est en
contradiction avec I’article 11, paragraphe 3, de la Constitution (...) le Conseil d’Etat doit s’opposer
formellement (...). Il demande aux auteurs du projet de préciser les informations a fournir par les
établissements visés et d’insérer dans le libellé en détail 1I’objectif poursuivi par la fourniture de ces
informations.*.

Afin de tenir compte des objections formulées par le Conseil d’Etat, le présent amendement a pour
objet de délimiter clairement I’acces de 1’Agence, et de préciser dés lors les informations visées et la
finalité concernée. Ces modifications sont regroupées au paragraphe 2 de I’article 60zer et divisées en
alinéas.

La Commission du Travail, de I’Emploi et de la Sécurité sociale propose de supprimer 1’alinéa prévu
initialement sous la lettre a). Le premier alinéa figurant au projet initial sous la lettre b) y est supprimé
et il est repris sous la lettre a). Au dispositif sous la lettre b) sont insérés deux alinéas supplémentaires
consacrés a la mise en ceuvre des annuaires référentiels d’identification des patients, d’une part, et des
prestataires, d’autre part. Au premier alinéa de 1’article amendé sous b), les termes ,,données d’identi-
fication™ sont remplacés, en les précisant, par les termes ,,noms, prénoms, adresses et numéros d’iden-
tification. A I’alinéa 3 de la lettre b) de I’article amendé, la commission propose de remplacer une
virgule par le terme ,,et“.

La commission adopte encore des modifications d’ordre 1égistique proposées par le Conseil d’Etat.
Pour la présentation des éléments du dispositif a modifier elle omet de faire figurer les caractéres en
italique. La commission écrit le qualificatif ,, zer* en italique.

Pour exploiter la plateforme électronique nationale d’échange et de partage de données de santé et
accomplir ses missions 1égales de service public consistant a contribuer a I’interopérabilité des systemes
d’information de santé a un niveau national en vue d’une meilleure utilisation des données de santé,



I’Agence eSanté a I’obligation de mettre en place des mécanismes de sécurité et de communication
entre les systémes d’information des divers acteurs du secteur de la santé et des soins. Ainsi, I’Agence
est chargée du déploiement et de la gestion d’applications et de systémes informatiques de santé a
échelle nationale.

En sa qualité de responsable de traitement de données a caractére personnel au sens de la loi modifiée
du 2 aott 2002 relative a la protection des personnes a 1’égard du traitement des données a caractere
personnel, I’ Agence doit garantir la qualité des informations traitées et un niveau de sécurité élevé dans
toutes ses missions tendant a faciliter 1’échange et une meilleure utilisation des données relatives a la
santé.

Une gestion sécurisée des identités s’impose aussi bien pour les acceés des patients que pour I’acces
des prestataires a la plateforme nationale et au dossier de soins partagé.

A cette fin, ’Agence eSanté met en place un systéme de surveillance et de prévention des erreurs
et risques liés a I’identification des patients et des prestataires pour gérer la qualité et la fiabilité des
informations traitées dans les services déployés. Il est essentiel de garantir qu'un méme patient ou
prestataire est identifi¢ de maniere unique dans tout I’écosystéme de la plateforme et dans les commu-
nications réciproques avec les systémes d’informations des acteurs du domaine de la santé et des soins.

La mise en ceuvre de ce systéme requiert comme préalables indispensables 1’établissement d’un
annuaire référentiel d’identification des patients et d’un annuaire référentiel d’identification des pres-
tataires. Pour établir et gérer lesdits annuaires, 1’ Agence eSanté recourt aux informations permettant
I’identification du patient et du professionnel de santé respectif. Ces informations sont clairement
énumérées dans le texte proposé dans le cadre du présent amendement.

L’échange et le traitement de ces données se fait conformément a la Iégislation sur la protection des
données a caractére personnel et sous le controle de la Commission nationale pour la protection des
données. En outre, les dispositions régissant I’acces au registre national des personnes physiques sont
applicables.

Finalement, la Commission du Travail, de I’Emploi et de la Sécurité sociale tient compte de la
remarque du Conseil d’Etat de prévoir un réglement grand-ducal a part pour préciser les modalités de
la gestion de I’identification et les catégories de données contenues dans les annuaires référentiels
d’identification. La commission reprend au dernier alinéa du paragraphe 2 de 1’article 60¢er, la propo-
sition de texte du Conseil d’Etat.

Amendement 2
Article 3, nouveau point 6°

La Commission du Travail, de ’Emploi et de la Sécurité sociale propose d’insérer a I’article 3 du
projet de loi un nouveau point 6° ayant la teneur suivante:

,,0° A Darticle 190, les alinéas 2 et 3 sont modifiés comme suit:

»Pour la période pendant laquelle ’assuré bénéficiaire d’une pension d’invalidité a
touché également une indemnité pécuniaire de maladie du régime d’assurance luxembour-
geois découlant de ’activité professionnelle exercée avant I’échéance du risque, la pension
d’invalidité est versée a la caisse de maladie compétente qui transmet la différence éven-
tuelle a ’assuré.

L’alinéa 3 est abrogé. Les alinéas 4, 5 et 6 actuels deviennent les alinéas 3, 4 et 5
nouveaux.“ “

Commentaire:

Suite a I’insertion d’un nouveau point 6° a I’article 3, les points 6° a 14° initiaux du projet de loi
deviennent les points 7° a 15° nouveaux.

A Tarticle 190, les alinéas 2 et 3 du Code de la sécurité sociale disposent:

,Pour la période pendant laquelle 1’assuré bénéficiaire d’une pension d’invalidité a touché éga-
lement une indemnité pécuniaire de maladie découlant de I’activité salariée exercée avant I’échéance
du risque, la pension d’invalidité est versée a la caisse de maladie compétente qui transmet la dif-
férence éventuelle a 1’assuré.

Toutefois, si I’assuré a bénéficié d’une indemnité pécuniaire d’un régime d’assurance maladie non
luxembourgeois, la pension d’invalidité ne prend cours qu’a I’expiration du droit a cette indemnité.



Dans un arrét rendu le 1" juillet 2016 (affaire n® 125/16), la Cour constitutionnelle a dit que ’ar-
ticle 190, alinéa 3 du Code de la sécurité sociale n’est pas conforme aux articles 10bis, paragraphe 1
et 111 de la Constitution. Il est partant proposé de 1’abroger.

L’abrogation de 1’alinéa 3 nécessite une modification de 1’alinéa 2: il est proposé de remplacer les
termes ,,indemnité pécuniaire de maladie découlant de I’activité salariée™ par les termes ,,indemnité
pécuniaire de maladie du régime d’assurance luxembourgeois découlant de 1’activité professionnelle.
En effet, la loi luxembourgeoise ne saurait mettre une obligation a charge d’une caisse de maladie non
luxembourgeoise. A noter que 1’alinéa 2 est a lire en relation avec I’article 15, alinéa 2 du Code de la
sécurité sociale et a été introduit afin de prévoir une compensation entre caisse de pension et caisse de
maladie en faveur de celle-ci. Les termes d’,,activité salariée® sont a remplacer par les termes d’,,activité
professionnelle parce que I’alinéa 3 s’applique également aux non-salariés, la formulation actuelle
étant un reliquat de la législation ancienne, puisqu’a I’époque de I’introduction de I’article 190, les
non-salarié¢s ne bénéficiaient pas encore de I’indemnité pécuniaire de maladie prévue a I’article 15.

ES

Au nom de la Commission du Travail, de I’Emploi et de la Sécurité sociale, je vous saurais gré de
bien vouloir faire aviser par le Conseil d’Etat les amendements exposés ci-avant.

Copie de la présente est adressée pour information a Monsieur Xavier Bettel, Premier Ministre,
Ministre d’Etat.

Copie de la présente est également adressée pour information a Monsieur Romain Schneider,
Ministre de la Sécurité sociale, avec priere de transmettre les amendements aux chambres profession-
nelles ayant avisé le présent projet de loi, et a Monsieur Fernand Etgen, Ministre aux Relations avec
le Parlement.

Veuillez agréer, Monsieur le Président, 1’expression de ma considération trés distinguée.

Le Président de la Chambre des Députés,
Mars DI BARTOLOMEO

TEXTE COORDONNE

PROJET DE LOI
modifiant certaines dispositions du Code de la sécurité sociale

Art. ter 1%, Le Livre I ,, Assurance maladie maternité” du Code de la sécurité sociale est modifié
comme suit:

1° Larticle 17, alinéa 1, point 7) du Code de la sécurité sociale est modifié comme suit:
,»7) les dispositifs médicaux et les produits d’alimentation médicale;™

2° Larticle 54, alinéa 2, point 3 premicre phrase du Code de la sécurité sociale prend la teneur
suivante:

,»3) les périodes d’essai des apprentis et des salariés prévues aux articles L.111-8, paragraphe 1 1,
alinéa 2, sous 3, L.121-5 et L.122-11 du Code du travail;*

3° L article 60terter du Code de la sécurité sociale est modifié comme suit:

a) L’alinéa 2 du paragraphe 2 prend la teneur suivante:

‘
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»Afin d’assurer la sécurité de la plateforme et la qualité des informations traitées dans
le cadre de ses missions, I’Agence met en place un systéme de surveillance et de gestion des
risques et erreurs liés a ’identification des personnes ainsi que des annuaires référentiels
d’identification des patients et des prestataires.«

b) Le paragraphe 2 est complété par les alinéas libellés comme suit:

,,L’annuaire référentiel d’identification des patients comprend les données d’identification, les
caractéristiques personnelles et la situation de famille du patient ainsi que les noms, prénoms,
adresses et données numéros d’identification des représentants 1égaux des mineurs d’age non
émancipés et des personnes majeures protégées par la loi.

Afin de mettre en ceuvre cet annuaire, I’Agence peut recourir, dans le respect des dispo-
sitions légales en matiére de protection des données a caractére personnel et d’accés au
registre national d’identification des personnes physiques, aux données énumérées a 1’ar-
ticle 5, paragraphe 2, points a), b), c¢), d), e), h), j), k) et m) de la loi modifiée du 19 juin
2013 relative a I’identification des personnes physiques et aux données d’affiliation fournies
par le Centre commun de la sécurité sociale.

L’annuaire référentiel d’identification des prestataires de soins comprend les données d’iden-
tification; et les données en relation avec la profession et I’emploi du prestataire.

Afin de mettre en ceuvre cet annuaire, I’Agence peut recourir, dans le respect des dispo-
sitions légales en matiére de protection des données a caractére personnel et d’accés au
registre national d’identification des personnes physiques, aux noms et prénoms du presta-
taire et aux données des registres professionnels des personnes autorisées a exercer légale-
ment une profession réglementée dans le domaine de la santé qui sont fournies par le
ministre ayant la Santé dans ses attributions et aux données relatives a I’enregistrement du
prestataire auprés de la Caisse nationale de santé, données qui sont fournies par la Caisse
nationale de santé.

LeUn réglement grand-ducal visé-aParticle-60guater—paragraphe-6 précise les modalités de

gestion de I’identification et les catégories de données contenues dans les annuaires référentiels
d’identification.*

4° L’article 64, alinéa 1, point 3) du Code de la sécurité sociale est modifié comme suit:

,,3) en cas de prise en charge directe par la Caisse nationale de santé, les conditions et les modalités
de la mise en compte des intéréts 1égaux en cas de paiement tardif, au taux d’intérét 1égal tel
que prévu aux articles 12 et suivants de la loi modifiée du 18 avril 2004 relative aux délais de
paiement et aux intéréts de retard;"

5¢ Larticle 64, alinéa 3 du Code de la sécurité sociale prend la teneur suivante:

,,Pour les prestataires de soins autres que les médecins et médecins-dentistes constitués sous forme
de personne morale, la convention détermine en outre obligatoirement I’engagement de tenir une
comptabilité suivant un plan comptable uniforme complété par une partie analytique et de la trans-
mettre a la Caisse nationale de santé. Le plan comptable ainsi que les modalités et les régles de la
comptabilité analytique et de la transmission sont fixés par la Caisse nationale de santé.*

6° L’article 72, alinéa 1 du Code de la sécurité sociale prend la teneur suivante:

,11 est institué auprés du ministre ayant dans ses attributions la Sécurité sociale une Commission
de surveillance, composée d’un président et de quatre délégués. En cas d’empéchement du président,
la Commission est présidée par I’un des deux vice-présidents. Les président et vice-présidents sont
nommeés par le ministre ayant dans ses attributions la Sécurité sociale en raison de leur compétence
juridique dans le domaine de la sécurité sociale. Les président et vice-présidents sont assistés par
un secrétariat permanent, rattaché au ministére de la Sécurité sociale. Quand le nombre des affaires
le demande, le président peut déléguer aux vice-présidents 1’instruction de certaines affaires qui sera
transmise par la suite a la Commission de surveillance pour prise de décision.*

7° A larticle 73, alinéa 3 du Code de la sécurité sociale, les termes ,,au vice-président™ sont remplacés
par les termes ,,aux vice-présidents®.



Art. 2. Le Livre II ,,Assurance accident” du Code de la sécurité sociale est modifié comme suit:

A Tarticle 165 du Code de la sécurité sociale, les termes de ,,données nominatives sont remplacés
par les termes ,,données a caractére personnel®.

Art. 3. Le Livre III ,,Assurance pension® du Code de la sécurité sociale est modifi¢é comme suit:
1° Larticle 171, alinéa 1 est complété par deux points 19) et 20) aux libellés suivants:

,»19) les périodes pendant lesquelles une personne a bénéficié de 1’allocation complémentaire
conformément a ’article 18, alinéa 3 de la loi modifiée du 29 avril 1999 portant création
d’un droit un revenu minimum garanti;

20) les périodes pendant lesquelles une personne a bénéficié du revenu pour personnes gravement
handicapées conformément a I’article 27bis 27bis de la loi modifiée du 12 septembre 2003
relative aux personnes handicapées.*

2° A l'article 173, alinéa 1, deuxiéme phrase, les termes ,,ou au bénéfice du revenu pour personnes
gravement handicapées prévus par la loi modifiée du 12 septembre 2003 relative aux personnes
handicapées* sont insérés derri¢re le mot ,,garanti‘.

3° A Tarticle 174, alinéa 1, le terme ,,d’ *“ précédant les mots ,,un équivalent actuariel” est supprimé.
4° Larticle 185, alinéa 4, deuxiéme phrase, est modifiée comme suit:

,, Toutefois, lorsque 1’assuré continue a exercer une activité salariée, la pension prend cours le
premier jour du mois suivant celui de la demande, mais au plus tot a partir du mois au cours duquel
la rémunération est inférieure au plafond prévu a ’article 226.

5° A l’article 186, deuxiéme phrase, les termes ,,ou au bénéfice du revenu pour personnes gravement
handicapées prévus par la loi modifiée du 12 septembre 2003 relative aux personnes handicapées*
sont insérés derriere le mot ,,garanti.

6° A P’article 190, les alinéas 2 et 3 sont modifiés comme suit:

»Pour la période pendant laquelle ’assuré bénéficiaire d’une pension d’invalidité a touché
également une indemnité pécuniaire de maladie du régime d’assurance luxembourgeois
découlant de ’activité professionnelle exercée avant I’échéance du risque, la pension d’inva-
lidité est versée a la caisse de maladie compétente qui transmet la différence éventuelle a
P’assuré.

L’alinéa 3 est abrogé. Les alinéas 4, 5 et 6 actuels deviennent les alinéas 3, 4 et 5
nouveaux.*

7° 62 A I’article 190, alinéa 5, le chiffre ,,3 figurant derriére le terme ,,alinéa“ est remplacé par le
chiffre ,,2°.
8° 72 A I'article 194, les termes ,,ou de vieillesse* sont supprimés.

9° 82 A I’article 195, deuxieéme phrase, les termes ,,ou au bénéfice du revenu pour personnes grave-
ment handicapées prévus par la loi modifiée du 12 septembre 2003 relative aux personnes
handicapées® sont insérés derriere le mot ,,garanti.
10° 92 A I’article 207, alinéa 2, le terme ,,professionnelle est supprimé.
11° 102 Larticle 213, alinéa 1 prend la teneur suivante:

»Lorsqu’apres I’expiration de la soixante-cinquieéme année d’age, I’assuré ne remplit pas la
condition de stage prévue a I’article 183 et n’a pas bénéficié, au Luxembourg ou a I’étranger,
de prestations de pension sur base des périodes d’assurance concernées, les cotisations effec-
tivement versées sur son compte, a I’exclusion de la part a charge des pouvoirs publics au titre
de I’article 239, lui sont remboursées sur demande compte tenu de 1’adaptation a 1’indice du
colt de la vie prévue a I’article 224. Le remboursement fait perdre tout droit a prestations et
les périodes d’assurance concernées sont définitivement éteintes.

12° 112 A Particle 229, alinéa 1, derniére phrase, les termes ,,ouvrant droit a la“ sont remplacés par
les mots ,,bénéficiant d’une®.

13° 12° [article 229, alinéa 3 prend la teneur suivante:
»Sont pris en compte au titre des revenus personnels:
1. qu’ils soient réalisés ou obtenus au Luxembourg ou a 1’étranger:

a) les revenus professionnels et les revenus de remplacement au sens de I’article 171,
alinéa 1, sous 3) dépassant deux tiers du montant de référence visé a 1’article 222,



b) les pensions et les rentes issues d’un régime légal au sens de la législation sociale, a
I’exception des pensions ou rentes de survie du chef du méme conjoint ou du méme
partenaire au sens de 1’article 2 de la loi du 9 juillet 2004 relative aux effets 1égaux de
certains partenariats;

2. le forfait d’éducation prévu par la loi du 28 juin 2002 portant création d’un forfait
d’éducation.”

14° 132 A la suite de I’article 229, alinéa 3, il est inséré un nouvel alinéa 4 ayant la teneur suivante:

,»L’indemnité visée a I’article L. 125-1, paragraphe £2) 2 du Code du travail n’est pas prise
en compte au titre de 1’alinéa précédent.*

15° 14° [article 250 est complété par un alinéa 2 au libellé suivant:

,»La Caisse nationale d’assurance pension est également compétente pour la mise en oeuvre
des articles 171, alinéa 1, point 7), 172, 174, 178, alinéa 2, 213 et 213bis ainsi que de I’ar-
ticle 32 de la loi du 28 juillet 2000 ayant pour objet la coordination des régimes légaux de
pension.

Art. 4. Le Livre VI ,,Dispositions communes* du Code de la sécurité sociale est modifi¢ comme

suit:

1° A I’article 426, alinéa 3, les termes ,,données nominatives* sont a remplacer par les termes ,,données
a caractére personnel.

2° A Tlarticle 427, alinéa 2, les termes ,,données nominatives® sont a remplacer par les termes ,,données
a caractere personnel” et il convient de supprimer le bout de phrase ,,ou a I’institution de sécurité
sociale chargée de la perception des cotisations afférentes*.

3° A I’article 431, alinéa 2, la quatriéme phrase est modifiée comme suit:

,,Le dépot du cautionnement s’opére dans les conditions de la loi du 29 avril 1999 sur les consi-
gnations aupres de I’Etat.”

4° A Tlarticle 440, alinéa 2, les termes ,la Caisse nationale d’assurance de pension ou“ sont
supprimés.

Disposition_additionnell

Art. 5. Aux articles ter 1%, alinéa 1, point 4), 85, alinéa 1, point 7) et 171, alinéa 1, point 2) du
Code de la sécurité sociale, les termes ,,la loi modifiée du 28 décembre 1988 réglementant I’acces aux
professions d’artisan, de commergant, d’industriel ainsi qu’a certaines professions libérales* sont rem-
placés par les termes ,.la loi du 2 septembre 2011 réglementant I’acces aux professions d’artisan, de
commerg¢ant, d’industriel ainsi qu’a certaines professions libérales*.

Enteé .

Art. 6. La présente loi entre en vigueur le premier jour du mois qui suit sa publication au Mémerial
Journal officiel du Grand-Duché de Luxembourg.




TEXTE COORDONNE DU CODE DE LA SECURITE SOCIALE

LIVRE I*
Assurance maladie-maternité
Chapitre 1. — Etendue de ’assurance
Assurance obligatoire (Disposition additionnelle)

Art. 1¢". Sont assurés obligatoirement conformément aux dispositions qui suivent:

1) les personnes qui exercent au Grand-Duché de Luxembourg contre rémunération une activité
professionnelle pour le compte d’autrui;

2) les apprentis bénéficiant au Grand-Duché de Luxembourg d’une formation professionnelle
indemnisée;

3) les gens de mer occupés sur un navire battant pavillon luxembourgeois et qui, soit possédent la
nationalité luxembourgeoise ou celle d’un pays avec lequel le Luxembourg est li¢ par un instrument
bi- ou multilatéral de sécurité sociale, soit résident au Grand-Duché de Luxembourg;

4) les personnes qui exercent au Grand-Duché de Luxembourg pour leur propre compte une activité
professionnelle ressortissant de la Chambre des métiers, de la Chambre de commerce ou de la
Chambre d’agriculture ou une activité professionnelle ayant un caractére principalement intellec-
tuel et non commercial.

Sont assimilés a ces personnes:

— les associés de sociétés en nom collectif, de sociétés en commandite simple ou de sociétés a
responsabilité limitée ayant pour objet une telle activité qui détiennent plus de vingt-cinq pour
cent des parts sociales,

— les administrateurs, commandités ou mandataires de socié¢tés anonymes, de sociétés en com-
mandite par actions ou de sociétés coopératives ayant pour objet une telle activité qui sont
délégués a la gestion journalicre,

a condition qu’il s’agisse de personnes sur lesquelles repose 1’autorisation d’établissement délivrée

conformément a la loi du 2 septembre 2011 réglementant 1’accés aux professions d’artisan, de

commercant, d’industriel ainsi qu’a certaines professions libérales;

5) le conjoint ou le partenaire au sens de I’article 2 de la loi du 9 juillet 2004 relative aux effets 1égaux
de certains partenariats et, pour les activités ressortissant de la Chambre d’agriculture, les parents
et alliés en ligne directe ou collatérale jusqu’au troisieme degré inclusivement d’un assuré au titre
du numéro 4), premiére phrase pourvu que le conjoint, le partenaire, le parent ou allié soit agé de
dix-huit ans au moins et préte a cet assuré¢ des services nécessaires dans une mesure telle que ces
services peuvent étre considérés comme activité principale;

6) les membres d’associations religicuses et les personnes pouvant leur étre assimilées exergant au
Grand-Duché de Luxembourg une activité dans I’intérét des malades et de 'utilité générale;

7) les personnes visées par la loi du 6 janvier 1996 sur la coopération au développement de méme
que celles visées par la loi du 27 juillet 1992 relative a la participation du Grand-Duché de
Luxembourg a des opérations pour le maintien de la paix dans le cadre d’organisations
internationales;

8) les bénéficiaires d’une pension personnelle ou d’une pension de survie en vertu du livre III du
présent code ou de la Iégislation et réglementation sur les pensions d’un régime spécial transitoire
luxembourgeois, lorsqu’ils résident au Grand-Duché de Luxembourg;

9) les bénéficiaires d’une ou de plusieurs rentes personnelles pour une réduction de la capacité de
travail de cinquante pour cent au moins ainsi que d’une rente de survie en vertu de la 1égislation
concernant les dommages de guerre, a condition qu’ils résident au Grand-Duché de Luxembourg
et qu’ils ne soient pas affiliés obligatoirement a un autre titre;

10) les personnes bénéficiant d’un revenu de remplacement sur lequel une retenue de cotisation au titre
de la législation luxembourgeoise sur 1’assurance maladie est prévue;

11) les bénéficiaires d’un complément au titre de la loi modifiée du 29 avril 1999 portant création d’un
droit a un revenu minimum garanti;
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12) les membres de la chambre des députés et les représentants luxembourgeois a 1’assemblée des
communautés européennes pendant la durée de leur mandat, a condition qu’ils ne soient pas assurés
obligatoirement a un autre titre;

13) les enfants agés de moins de dix-huit ans résidant au Grand-Duché de Luxembourg qui ne sont
pas assurés a un autre titre et qui ne bénéficient pas d’une protection en vertu de I’article 7;

14) les personnes agées de plus de dix-huit ans poursuivant au Grand-Duch¢ de Luxembourg des études
ou une formation professionnelle non indemnisée au titre d’un apprentissage, qui ne sont pas
assurées a un autre titre et qui ne bénéficient pas d’une protection en vertu de 1’article 7;

15) les personnes résidant au Grand-Duché de Luxembourg qui par suite d’infirmité physique ou
intellectuelle se trouvent hors d’état de gagner leur vie, qui ne sont pas assurées a un autre titre et
qui ne bénéficient pas d’une protection en vertu de 1’article 7;

16) les volontaires de 1’armée au sens de la loi du 2 aott 1997 portant réorganisation de 1’armée et
modification de la loi du 27 juillet 1992 relative a la participation du Grand-Duché de Luxembourg
a des opérations pour le maintien de la paix (OMP) dans le cadre d’organisations internationales,
les personnes participant, sous 1’égide d’organisations internationales, comme observateurs aux
missions officielles d’observation aux élections a 1’étranger, ainsi que celles remplissant la mission
d’observateur prévue par la loi modifiée du 29 aotit 2008 sur la libre circulation des personnes et
I’immigration et ses reéglements d’exécution et qui assistent a ’exécution d’une mesure
d’¢loignement;

17) les jeunes qui exercent un service volontaire conformément a la loi du 31 octobre 2007 sur le
service volontaire des jeunes;

18) aux travailleurs handicapés occupés dans les ateliers protégés et aux personnes bénéficiant d’un
revenu pour personnes gravement handicapées au sens de la loi du 12 septembre 2003 relative aux
personnes handicapées;

19) les sportifs d’¢lite d’élite qui participent a des activités d’¢lite dans le cadre de la loi du 3 aott
2005 concernant le sport;

20) les bénéficiaires d’une rente partielle ou complete, d’une rente d’attente ou d’une rente de survie
en vertu du livre II du présent code du chef d’un accident survenu ou d’une maladie professionnelle
déclarée apres le 31 décembre 2010;

21) les jeunes au pair s¢journant dans une famille d’accueil conformément a la loi du 18 février 2013
sur les jeunes au pair.

L’assurance peut étre étendue suivant des conditions et modalités a déterminer par réglement grand-
ducal aux personnes poursuivant des mesures d’insertion ou de réinsertion professionnelles.

Sont assurées obligatoirement dans les conditions applicables aux personnes visées au numéro 1)
de ’alinéa 1 du présent article les personnes exercant au Grand-Duché de Luxembourg une activité
professionnelle rémunérée pour un tiers sans étre établies 1également a leur propre compte ou celles
effectuant un stage rémunéré ou non sans étre assurées au titre de ’article 91.

Chapitre II. — Objet de I’assurance

Prestations de soins de santé

Art. 17. Sont pris en charge dans une mesure suffisante et appropriée:
1) les soins de médecine;
2) les soins de médecine dentaire;
3) les traitements effectués par des professionnels de santé;
4) les analyses de biologie médicale;
5) les orthéses, prothéses, épitheses et implants dentaires;
6) les médicaments, le sang humain et les composants sanguins;
7) les dispositifs médicaux et les produits d’alimentation médicale;
8) les traitements effectués en milieu hospitalier;

9) les frais de sé¢jour a I’hdpital en cas d’accouchement et en cas d’hospitalisation sauf pour le cas
de simple hébergement;
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10) les cures thérapeutiques et de convalescence;

11) les soins de rééducations et de réadaptations fonctionnelles;

12) les frais de transport des malades;

13) les soins palliatifs suivant les modalités d’attribution précisées par réglement grand-ducal;
14) les psychothérapies visant le traitement d’un trouble mental.

Est considéré comme simple hébergement le séjour a I’hopital d’une personne pour laquelle les soins
en vue de sa guérison, de ’amélioration de son état de santé ou de I’atténuation de ses souffrances
peuvent étre dispensés en dehors du milieu hospitalier. Ces critéres peuvent étre précisés par réglement
grand-ducal.

Des mesures de médecine préventive peuvent étre organisées en collaboration avec la Direction de
la santé dans le cadre de conventions de partenariat conclues entre les ministres ayant dans leurs attri-
butions la Santé et la Sécurité sociale, la Caisse nationale de santé et, le cas échéant, des services
spécialisés.

Chapitre IV. — Organisation
Mutualité des employeurs

Art. 54. Les statuts de la Mutualité déterminent les conditions, modalités et limites des rembourse-
ments qui peuvent étre différenciés suivant des critéres qu’ils fixent. Les remboursements sont effectués
par le Centre commun de la sécurité sociale pour compte de la Mutualité.

Pendant la période de conservation légale visée a I’article L.121-6, paragraphe (3), alinéa 2 du Code
du travail, la Mutualité assure en outre le remboursement intégral du salaire et autres avantages, charges
patronales inclues, avancés par I’employeur pour les incapacités de travail concernant:

1) le congé pour raisons familiales;
2) le congé d’accompagnement;

3) les périodes d’essai des apprentis et des salariés prévues aux articles L.111-8, paragraphe 1%,
alinéa 2, sous 3, L.121-5 et L.122-11 du Code du travail;

Pendant la période de suspension prévue a ’article 12, alinéa 3, la Mutualité assure également le
paiement aux non salariés du montant intégral des indemnités pécuniaires dues au titre:

1) du congé pour raisons familiales;
2) du congé d’accompagnement.

Chapitre V. — Relations avec les prestataires de soins

Art. 60zer. (1) 1l est mis en place une ,,Agence nationale des informations partagées dans le domaine
de la santé®, désignée ci-apres par ,,I’Agence qui a pour missions:

1) la réalisation, le déploiement, I’exploitation et la gestion administrative et technique d’une plate-
forme électronique nationale d’échange et de partage de données de santé, ainsi que d’applications
et de systemes informatiques de santé a 1’échelle nationale, comportant:

— le dossier de soins partagé dont question a ’article 60quater;

— d’autres projets informatiques a envergure nationale visant a faciliter I’échange, le partage ou une
meilleure utilisation des données de santé;

— les systémes ¢électroniques de communication avec la plateforme et ses applications, les méca-
nismes de sécurité et les autres services de base y liés;

— la communication de données avec des plateformes similaires dans d’autres Etats membres de
I’Union européenne;

2) la promotion de I’interopérabilité et de la sécurité dans la mise en place de systémes d’information
de santé, moyennant:

— la production et la promotion de référentiels contribuant a I’interopérabilité et a la sécurité des
systémes d’information de santg;

— la mise en oeuvre d’une convergence des systémes d’information de santé grace a I’implémen-
tation des référentiels d’interopérabilité;
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— la veille des normes et standards pour les systemes d’information en santé;

— la collaboration avec les organisations internationales en charge de la standardisation dans le
domaine des systemes d’information de sant¢;

3) I’établissement et la tenue a jour d’un schéma directeur des systémes d’information de santé, décli-
nant une stratégie nationale, articulée avec les priorités sanitaires du pays d’une part et les besoins
d’échange et de partage des acteurs du secteur d’autre part. Ce schéma directeur organise en outre
les projets et activités directement ou indirectement gérés par 1’Agence, ainsi que les autres projets
stratégiques de systémes d’information contribuant au partage et a I’échange de données de santé,
gérés directement par les acteurs du secteur;

4) le conseil des autorités de tutelle en matiére des choix stratégiques des systémes d’information de
santé;

5) 'information des patients et prestataires sur les modalités opérationnelles et les mesures de sécurité
en rapport avec le dossier de soins partagé et la plateforme électronique nationale d’échange et de
partage de données de santé.

L’Agence est soumise a 1’autorité conjointe des ministres ayant dans leurs attributions la Santé et
la Sécurité sociale. Elle soumet annuellement aux ministres de tutelle:

— le schéma directeur informatique dont question ci-avant;
— son rapport annuel;
— un budget prévisionnel pluriannuel, ainsi que les comptes de 1’exercice écoulé.

(2) La fonction d’Agence est confiée a un groupement d’intérét économique, regroupant 1’Etat, la
Caisse nationale de santé et le Centre commun de la sécurité sociale, ainsi que des organismes repré-
sentatifs des prestataires des soins et des associations représentant I’intérét des patients.

N r ST} .
a es—b omns-n arres-a exe d es-m on a nara aph et-da

Afin d’assurer la sécurité de la plateforme et la qualité des informations traitées dans le cadre de
ses missions, I’Agence met en place un systeme de surveillance et de gestion des risques et erreurs liés
a I’identification des personnes ainsi que des annuaires référentiels d’identification des patients et des
prestataires.

L’annuaire référentiel d’identification des patients comprend les données d’identification, les carac-
téristiques personnelles et la situation de famille du patient ainsi que les noms, prénoms, adresses et
données numéros d’identification des représentants légaux des mineurs d’age non émancipés et des
personnes majeures protégées par la loi.

Afin de mettre en ceuvre cet annuaire, I’Agence peut recourir, dans le respect des dispositions
légales en matiére de protection des données a caractére personnel et d’accés au registre national
d’identification des personnes physiques, aux données énumérées a ’article 5, paragraphe 2,
points a), b), ¢), d), e), h), j), k) et m) de la loi modifiée du 19 juin 2013 relative a I’identification
des personnes physiques et aux données d’affiliation fournies par le Centre commun de la sécurité
sociale.

L’annuaire référentiel d’identification des prestataires de soins comprend les données d’identifica-
tion et les données en relation avec la profession et I’emploi du prestataire.

Afin de mettre en ceuvre cet annuaire, I’Agence peut recourir, dans le respect des dispositions
légales en matiére de protection des données a caractére personnel et d’accés au registre national
d’identification des personnes physiques, aux noms et prénoms du prestataire et aux données des
registres professionnels des personnes autorisées a exercer légalement une profession réglementée
dans le domaine de la santé qui sont fournies par le ministre ayant la Santé dans ses attributions
et aux données relatives a I’enregistrement du prestataire auprés de la Caisse nationale de santé,
données qui sont fournies par la Caisse nationale de santé.

Le Un réglement grand-ducal visé-a Particle 60quaterparagraphe 6 précise les modalités de gestion de

I’identification et les catégories de données contenues dans les annuaires référentiels d’identification.
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(3) Le financement des missions de I’ Agence définies a I’alinéa 1 est pris en charge a raison de deux
tiers par la Caisse nationale de santé et d’un tiers par I’Etat. L’ Agence peut acquérir des fonds d’autres
sources.

(4) L’ Agence constitue le responsable du traitement des données a caractére personnel au sens de
’article 4 de la loi modifié¢e du 2 aolit 2002 relative a la protection des personnes a 1’égard du traitement
de données a caractére personnel.

Relations dans le secteur extra-hospitalier

Art. 64. Les conventions déterminent obligatoirement:

1) les dispositions organisant la transmission et la circulation des données et informations entre les
prestataires de soins, les assurés, le Controle médical de la sécurité sociale, la Caisse nationale de
santé ainsi que les caisses de maladie, notamment par des formules standardisées pour les honoraires
et les prescriptions, par des relevés ou par tout autre moyen de communication;

2) les engagements relatifs au respect de la nomenclature des actes pour les prestataires concernés, y
compris dans leurs relations envers un assuré d’un autre Etat membre de 1’Union européenne, de la
Suisse ou d’un pays de I’Espace économique européen, ou envers un assuré¢ d’un pays avec lequel
le Grand-Duché de Luxembourg est li¢ par un instrument bilatéral en matiere d’assurance maladie,
lorsqu’il se trouve dans une situation médicale comparable a celle d’un assuré affilié au Luxembourg;

3) en cas de prise en charge directe par la Caisse nationale de santé, les conditions et les modalités de
la mise en compte des intéréts Iégaux en cas de paiement tardif, au taux d’intérét 1égal tel que prévu
aux articles 12 et suivants de la loi modifiée du 18 avril 2004 relative aux délais de paiement et aux
intéréts de retard;

4) les tarifs conventionnels non établis moyennant lettre-clé et la périodicité de négociation de ces
tarifs;

5) les modalités de ’application rétroactive des nouveaux tarifs a partir de la date d’échéance des
anciens tarifs pour le cas exceptionnel ou la valeur de la lettre-clé ou le tarif n’aurait pas pu étre
adapté avant cette échéance;

6) les engagements relatifs au respect de la précision du lieu d’exécution de la prestation de soins de
santé.

Pour les médecins et pour les médecins-dentistes, la convention détermine en outre
obligatoirement:

1) les engagements relatifs au respect, dans le cadre des dispositions 1égales et réglementaires, de la
liberté d’installation du médecin, du libre choix du médecin par le malade, de la liberté de prescrip-
tion du médecin, du secret professionnel;

2) les dispositions garantissant une médication économique compatible avec 1’efficacité du traitement,
conforme aux données acquises par la science et conforme a la déontologie médicale;

3) les modalités du dépassement des tarifs visés a I’article 66, alinéa 3;
4) les modalités de diffusion des standards de bonne pratique médicale tels que définis a I’article 65bis;

5) les modalités de 1’établissement des rapports d’activité des prestataires de soins prévus a
I’article 419;

6) les domaines d’application de la rémunération salariée;
7) les rapports avec le médecin référent.

Pour les prestataires de soins autres que les médecins et médecins-dentistes constitués sous forme
de personne morale, la convention détermine en outre obligatoirement I’engagement de tenir une
comptabilité suivant un plan comptable uniforme complété par une partie analytique et de la transmettre
a la Caisse nationale de santé. Le plan comptable ainsi que les modalités et les régles de la comptabilité
analytique et de la transmission sont fixés par la Caisse nationale de santé.

Pour les prestataires de soins visés a I’article 61, alinéa 2 sous 3) et 12), la convention détermine
en outre obligatoirement:

— les lignes directrices ainsi que les standards de référence en matiére de qualité;
— I’engagement d’assurer la continuité des soins;
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— les modalités de la documentation des soins, de la facturation et du paiement des prestations fournies
ainsi que de leur vérification.

Pour les pharmaciens, la convention détermine en outre obligatoirement les régles applicables en
cas de substitution d’un médicament a un autre dans le cadre de ’application de 1’article 22bis.

Art. 72. 1l est institué auprés du ministre ayant dans ses attributions la Sécurité sociale une
Commission de surveillance, composée d’un président et de quatre délégués. En cas d’empéchement
du président, la Commission est présidée par 1'un des deux vice-présidents. Les président et vice-pré-
sidents sont nommés par le ministre ayant dans ses attributions la Sécurité sociale en raison de leur
compétence juridique dans le domaine de la sécurité sociale. Les président et vice-présidents sont
assistés par un secrétariat permanent, rattaché au ministére de la Sécurité sociale. Quand le nombre
des affaires le demande, le président peut déléguer aux vice-présidents 1’instruction de certaines affaires
qui sera transmise par la suite a la Commission de surveillance pour prise de décision.

Pour chaque affaire le président désigne les quatre délégués suivant les modalités suivantes:

1) deux délégués sont choisis par le président sur une liste de dix personnes établie par le comité
directeur de la Caisse nationale de santé. Cinq des délégués figurant sur cette liste représentent les
secteurs visés aux points 1 a 4 de I’article 46 et cinq autres délégués les secteurs visés aux points 5
a 8 du méme article;

2) pour les affaires mettant en cause un médecin ou un médecin-dentiste, le troisieme délégué est choisi
sur une liste de cinq personnes établie par le College médical et le quatrieme délégué est choisi sur
une liste de cing personnes établie par le groupement représentatif des médecins et des
médecins-dentistes;

3) pour les affaires mettant en cause un autre prestataire visé a Iarticle 61, alinéa 2 que celui visé au
point précédent, le troisiéme délégué est choisi sur une liste de cinq personnes établie par le Conseil
supérieur des professions de santé et le quatrieme délégué est choisi sur une liste de cing personnes
établie par chaque groupement professionnel signataire d’une des conventions visées a l’article 61,
alinéa 2.

A défaut de listes présentées par le comité directeur de la Caisse nationale de santé, le College
médical, le groupement représentatif des médecins et des médecins-dentistes, le Conseil supérieur des
professions de santé ou les groupements professionnels signataires d’une des conventions visées a
I’article 61, alinéa 2, il appartient au ministre ayant la Sécurité sociale dans ses attributions de les
établir.

Le directeur du Contréle médical de la sécurité sociale ou son délégué peut assister avec voix
consultative aux réunions de la commission.

Un réglement grand-ducal détermine le fonctionnement de la Commission, la procédure a suivre
ainsi que I’indemnisation des membres et des experts commis. Les frais de fonctionnement sont entié-
rement a charge de I’Etat.

Art. 73. La Commission de surveillance est en outre compétente pour examiner les rapports d’acti-
vité au sens de I’article 419 lui soumis par le directeur du Contréle médical de la sécurité sociale, ainsi
que les faits signalés par le président de la Caisse nationale de santé ou le président d’une caisse de
maladie susceptibles de constituer une violation des dispositions légales, réglementaires, statutaires ou
conventionnelles auxquelles sont astreints les prestataires visés a I’article 61, alinéa 2, ainsi que les
personnes placées sous leur autorité ou agissant pour leur compte. Le directeur et les présidents peuvent
déléguer ce pouvoir a un fonctionnaire ou employ¢ dirigeant de leur administration ou institution.

L’instruction a pour objet de constater dans le chef des prestataires visé€s a I’article 61, alinéa 2:

1) ’inobservation des dispositions 1égales, réglementaires, statutaires et conventionnelles ayant abouti
ou tenté d’aboutir a une demande, une prise en charge ou un versement indu d’une prestation de
soins de santé ou en especes par 1’assurance maladie-maternité;

2) le refus d’acces a une information, I’absence de réponse ou la réponse fausse, incompléte ou abu-
sivement tardive a toute demande de piéce justificative, d’information, d’accés a une information
par ’institution de sécurité sociale compétente ou par le Controle médical de la sécurité sociale;

3) les agissements ayant pour effet de faire obstacle aux contréles ou a la bonne gestion de 1’institution
de sécurité sociale compétente;
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4) les manquements aux formalités administratives imposées par les dispositions l1égales, réglemen-
taires, statutaires et conventionnelles;

5) le refus du prestataire de reporter dans le dossier de soins partagé les €léments issus de chaque acte
ou consultation, dés lors que 1’assuré ne s’est pas explicitement opposé au report de cet acte ou
consultation dans son dossier de soins partagé;

6) la prescription ou 1’exécution de prestations superflues ou inutilement onéreuses en violation de
I’article 23, alinéa 1;

7) les agissements exposant 1’assuré¢ a des dépassements d’honoraires non conformes aux dispositions
légales, réglementaires, statutaires et conventionnelles.

La Commission de surveillance peut procéder a des mesures d’investigation qu’elle peut déléguer
au président ou aux vice-présidents. Elle peut recourir aux services d’experts et demander 1’avis a la
Cellule d’expertise médicale.

Si, a la cloture de son instruction, la Commission de surveillance estime étre en présence d’une
violation des dispositions 1égales, réglementaires, statutaires ou conventionnelles au sens de 1’alinéa 2,
elle renvoie ’affaire devant le Conseil arbitral de la sécurité sociale.

La Commission de surveillance peut préalablement a sa décision de renvoi décider de recourir & une
médiation débouchant le cas échéant sur une transaction s’il Iui apparait qu'une telle mesure est sus-
ceptible de mettre fin aux pratiques contraires aux dispositions 1égales, réglementaires, statutaires ou
conventionnelles visées a 1’alinéa 2 tout en assurant la réparation du préjudice économique subi par la
Caisse nationale de santé.

LIVRE II
Assurance accident
Chapitre 1. — Champ d’application
Section 1. — Personnes assurées (Disposition additionnelle)

Art. 85. Sont assurés obligatoirement dans le cadre d’un régime général d’assurance accident:

1. les personnes qui exercent au Grand-Duché de Luxembourg contre rémunération une activité
professionnelle pour le compte d’autrui;

2. les apprentis bénéficiant au Grand-Duché de Luxembourg d’une formation professionnelle
indemnisée;

3. les gens de mer occupés sur un navire battant pavillon luxembourgeois et qui, soit possédent la
nationalité luxembourgeoise ou celle d’un pays avec lequel le Luxembourg est li¢ par un instrument
bi- ou multilatéral de sécurité sociale, soit résident au Luxembourg;

4. les membres d’associations religicuses et les personnes pouvant leur étre assimilées exercant au
Grand-Duché de Luxembourg une activité dans 1’intérét des malades ou de 1'utilité générale;

5. les personnes visées par la loi modifiée du 6 janvier 1996 sur la coopération au développement de
méme que celles visées par la loi modifiée du 27 juillet 1992 relative a la participation du Grand-
Duché de Luxembourg a des opérations pour le maintien de la paix (OMP) dans le cadre d’orga-
nisations internationales, les personnes participant, sous 1’égide d’organisations internationales,
comme observateurs aux missions officielles d’observation aux ¢élections a 1’étranger, ainsi que
celles remplissant la mission d’observateur prévue par la loi modifiée du 29 aotit 2008 sur la libre
circulation des personnes et I’immigration et ses réglements d’exécution et qui assistent a 1’exé-
cution d’une mesure d’¢loignement;

6. les volontaires au sens de la loi modifiée du 23 juillet 1952 concernant 1’organisation militaire;

7. les personnes qui exercent au Grand-Duché de Luxembourg pour leur propre compte une activité
professionnelle ressortissant de la Chambre des métiers, de la Chambre de commerce ou de la
Chambre d’agriculture ou une activité professionnelle ayant un caractére principalement intellec-
tuel et non commercial.

Sont assimilés a ces personnes:

— les associés de sociétés en nom collectif, de sociétés en commandite simple ou de sociétés a
responsabilité limitée ayant pour objet une telle activité qui détiennent plus de vingt-cinq pour
cent des parts sociales,
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— les administrateurs, commandités ou mandataires de sociétés anonymes, de sociétés en com-
mandite par actions ou de sociétés coopératives ayant pour objet une telle activité qui sont
délégués a la gestion journalicre, a condition qu’il s’agisse de personnes sur lesquelles repose
’autorisation d’établissement délivrée conformément a la loi du 2 septembre 2011 réglementant
I’accés aux professions d’artisan, de commercant, d’industriel ainsi qu’a certaines professions
libérales;

. le conjoint ou le partenaire au sens de ’article 2 de la loi du 9 juillet 2004 relative aux effets 1égaux

de certains partenariats et, pour les activités ressortissant de la Chambre d’agriculture, les parents
et alliés en ligne directe ou collatérale jusqu’au troisiéme degré inclusivement, d’un assuré au titre
du numéro 7), premiére phrase, pourvu que le conjoint, le partenaire, le parent ou allié soit agé de
dix-huit ans au moins et préte a cet assuré¢ des services nécessaires dans une mesure telle que ces
services peuvent étre considérés comme activité principale;

. les jeunes qui exercent un service volontaire conformément a la loi du 31 octobre 2007 sur le

service volontaire des jeunes;
les travailleurs handicapés occupés dans les ateliers protégés au sens de la loi modifiée du 12 sep-
tembre 2003 relative aux personnes handicapées;
les sportifs qui participent a des activités d’¢lite dans le cadre de la loi modifiée du 3 aofit 2005
concernant le sport;
les jeunes au pair pendant I’exercice des taches familiales et la visite des cours de langues tels que
spécifiés dans la convention d’accueil au pair prévue a 1’article 4 de la loi du 18 février 2013 sur
les jeunes au pair.
Sont assurées obligatoirement dans les conditions applicables aux personnes visées au numéro 1)
I’alinéa 1 du présent article les personnes exercant au Grand-Duché de Luxembourg une activité

professionnelle rémunérée pour un tiers sans étre établies 1également a leur propre compte ou celles
effectuant un stage rémunéré ou non sans étre assurées au titre de ’article 91.

Chapitre VII. — Prévention

Art. 165. Les données a caractere personnel concernant la déclaration des accidents et des maladies

professionnelles sont communiquées a 1’Inspection du travail et des mines.

LIVRE I
Assurance pension
Chapitre 1. — Etendue de ’assurance
Assurance obligatoire

Art. 171. Comptent comme périodes effectives d’assurance obligatoire, toutes les périodes d’activité

professionnelle ou périodes y assimilées pour lesquelles des cotisations ont été versées, a savoir:

1

. les périodes correspondant a une activité professionnelle exercée pour le compte d’autrui; y sont

assimilées les périodes pendant lesquelles une personne exerce une activité professionnelle rému-
nérée pour un tiers sans étre ¢tablie Iégalement a son propre compte ainsi que celles pendant les-
quelles une personne effectue un stage rémunéré ou non sans étre assurée au titre de 1’article 91;

. les périodes correspondant a une activité professionnelle exercée pour le propre compte, ressortis-

sant de la Chambre des métiers, de la Chambre de commerce ou de la Chambre d’agriculture ou
ayant un caractére principalement intellectuel et non commercial.

Y sont assimilées les périodes pendant lesquelles:

— les associés de sociétés en nom collectif, de sociétés en commandite simple ou de sociétés a
responsabilité limitée ayant pour objet une telle activité détiennent plus de vingt-cinq pour cent
des parts sociales,

— les administrateurs, commandités ou mandataires de sociétés anonymes, de sociétés en com-
mandite par actions ou de sociétés coopératives ayant pour objet une telle activité qui sont
délégués a la gestion journaliére,



10.

I1.

12.

17

a condition qu’il s’agisse de personnes sur lesquelles repose 1’autorisation d’établissement délivrée
conformément a la loi du 2 septembre 2011 réglementant 1’accés aux professions d’artisan, de
commergant, d’industriel ainsi qu’a certaines professions libérales;

. les périodes pour lesquelles est versé un revenu de remplacement sur lequel une retenue de coti-

sations au titre de I’assurance pension est prévue;

. les périodes correspondant a des périodes d’activité exercée par des membres d’associations reli-

gieuses et des personnes pouvant leur étre assimilées, dans I’intérét des malades et de 1’utilité
générale;

. les périodes correspondant au titre d’un apprentissage pratique a des périodes de formation pro-

fessionnelle indemnisées, pour autant qu’elles se situent apres 1’age de quinze ans accomplis;

. les périodes accomplies par le conjoint ou le partenaire au sens de 1’article 2 de la loi du 9 juillet

2004 relative aux effets légaux de certains partenariats et, pour les activités ressortissant de la
Chambre d’agriculture, par les parents et alliés en ligne directe ou collatérale jusqu’au troisiéme
degré inclusivement d’un assuré au titre du numéro 2), premiére phrase pourvu que le conjoint, le
partenaire, le parent ou allié soit 4gé de dix-huit ans au moins et préte au prédit assuré des services
nécessaires dans une mesure telle que ces services peuvent étre considérés comme activité
principale;

. sur demande, une période de vingt-quatre mois dans le chef de I’un ou des deux parents se consa-

crant au Luxembourg a 1’éducation d’un enfant légitime, 1égitimé, naturel ou adoptif agé de moins
de quatre ans lors de I’adoption, a condition que I’intéressé justifie de douze mois d’assurance au
titre de I’article 171 pendant une période de référence de trente-six mois précédant celui de la
naissance ou de 1’adoption de I’enfant. Cette période de référence est étendue pour autant et dans
la mesure ou elle se superpose a des périodes visées a 1’article 172, alinéa 1, sous 4). La période
de vingt-quatre mois mise en compte ne doit pas se superposer avec une période couverte aupres
d’un régime spécial luxembourgeois ou d’un régime étranger. Elle prend cours le mois suivant la
naissance ou 1’adoption de I’enfant, ou, le cas échéant, le mois suivant la date de I’expiration de
I’indemnité pécuniaire de maternité. Elle est étendue a quarante-huit mois si, au moment de la
naissance ou de ’adoption de I’enfant, ’intéressé ¢léve dans son foyer au moins deux autres enfants
légitimes, légitimés, naturels ou adoptifs ou si I’enfant est atteint d’une ou de plusieurs affections
constitutives d’une insuffisance ou d’une diminution permanente d’au moins cinquante pour cent
de la capacité physique ou mentale d’un enfant normal du méme age. La période de vingt-quatre
ou quarante-huit mois peut étre répartie entre les parents, a condition que les demandes présentées
par les deux parents n’excédent pas cette durée maximale. A défaut d’accord des deux parents au
sujet de la répartition de la période, la mise en compte s’effectue prioritairement en faveur de celui
des parents qui s’occupe principalement de 1’éducation de I’enfant. La validation de la période se
fait au moment de I’échéance du risque. La condition que des cotisations aient été versées ne
s’applique pas;

. les périodes accomplies dans un pays en voie de développement conformément a la loi du 6 janvier

1996 sur la coopération au développement;

. les périodes prévues a la loi du 25 février 1967 ayant pour objet diverses mesures en faveur de

personnes devenues victimes d’actes illégaux de I’occupant et a I’article 5 de la loi du 28 juillet
1969 relative a I’achat rétroactif de périodes d’assurance aupres de différents régimes de pension
contributifs;

les périodes de service militaire obligatoire, accomplies dans 1’armée luxembourgeoise, compte
tenu des périodes de rappel ainsi que des périodes d’incapacité de travail résultant d’un accident
subi ou d’une maladie grave contractée a 1’occasion de ce service, pour autant que ces périodes
ne soient pas autrement couvertes par des cotisations de sécurité sociale;

les périodes pendant lesquelles 1’intéressé a participé a une opération pour le maintien de la paix
conformément a la loi du 27 juillet 1992 relative a la participation du Grand-Duché de Luxembourg
a des opérations pour le maintien de la paix (OMP) dans le cadre d’organisations
internationales;

les périodes pendant lesquelles 1’intéressé était volontaire au service de I’armée au sens de la loi
du 2 aofit 1997 portant réorganisation de 1’armée et modification de la loi du 27 juillet 1992 relative
a la participation du Grand-Duché de Luxembourg a des opérations pour le maintien de la paix
(OMP) dans le cadre d’organisations internationales;
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13. les périodes pendant lesquelles une personne a assuré des aides et des soins a une personne dépen-
dante au sens du livre V, sans qu’il s’agisse d’une activité professionnelle au sens des numéros 1),
2) et 4) visés ci-dessus;

14. les périodes pendant lesquelles une personne a accueilli un enfant en placement de jour et de nuit
ou en placement de jour et que ce placement a été effectué par un organisme agréé conformément
a la législation réglant les relations entre 1’Etat et les organismes oeuvrant dans les domaines social,
familial et thérapeutique;

15. les périodes pendant lesquelles I’intéressé a exercé un service volontaire conformément a la loi du
31 octobre 2007 sur le service volontaire des jeunes;

16. les périodes correspondant au congé parental dont I’assuré a bénéficié au titre de la loi du 12 février
1999 portant création d’un congé parental et d’un congé pour raisons familiales;

17. aux salariés handicapés occupés dans les ateliers protégés au sens de la loi du 12 septembre 2003
relative aux personnes handicapées;

18. les périodes pendant lesquelles I’intéressé a une activité sportive d’¢élite conformément a la loi du
3 aotit 2005 concernant le sport;

19. les périodes pendant lesquelles une personne a bénéficié¢ de ’allocation complémentaire confor-
mément a 1’article 18, alinéa 3 de la loi modifiée du 29 avril 1999 portant création d’un droit un
revenu minimum garanti;

20. les périodes pendant lesquelles une personne a bénéficié du revenu pour personnes gravement
handicapées conformément a ’article 27bis de la loi modifiée du 12 septembre 2003 relative aux
personnes handicapées.

Les périodes visées aux numéros 1) et 5) de I’alinéa qui précede sont prises en compte, méme si les
cotisations dues n’ont pas été versées, a condition toutefois d’avoir fait I’objet d’une déclaration dans
un délai de cinq années consécutives a I’année a laquelle elles se rapportent. Ce délai est porté a trente
ans s’il est prouvé par les livres de I’employeur, par des décomptes réguliers de salaires ou une condam-
nation en vertu de I’article 449, alinéa 1, sous 3) que des cotisations ont été retenues sur les salaires
sans avoir été versées dans les délais impartis.

Peuvent étre mises en compte au titre des numéros 1) a 5) du premier alinéa suivant des conditions
et modalités a déterminer par réglement grand-ducal les périodes accomplies en vue d’une insertion
ou réinsertion professionnelle.

Assurance continuée

Art. 173. Les personnes qui justifient de douze mois d’assurance au titre de 1’article 171 pendant
la période de trois années précédant la perte de la qualité d’assuré obligatoire ou la réduction de 1’acti-
vité professionnelle peuvent demander de continuer ou de compléter leur assurance. La période de
référence de trois ans est étendue pour autant et dans la mesure ou elle se superpose a des périodes
visées a I’article 172 ainsi qu’a des périodes d’assurance continuée ou complémentaire antérieures ou
correspondant au bénéfice du complément prévu par la loi modifiée du 26 juillet 1986 portant création
du droit & un revenu minimum garanti ou au bénéfice du revenu pour personnes gravement handicapées
prévus par la loi modifiée du 12 septembre 2003 relative aux personnes handicapées. La demande
visant la continuation de I’assurance doit étre présentée sous peine de forclusion au Centre commun
de la sécurité sociale, au titre du régime aupreés duquel I’assuré était affilié¢ en dernier lieu dans un délai
de six mois suivant la perte de I’affiliation.

Le délai prévisé de six mois est suspendu a partir du jour de la demande en obtention d’une pension
d’invalidité jusqu’a la date ou la décision est coulée en force de chose jugée.

Les modalités de 1’assurance continuée sont déterminées par un réglement grand-ducal qui prévoit
également les conditions et modalités dans lesquelles une personne peut compléter par des cotisations
volontaires celles versées au titre de 1’assurance obligatoire.

Achat de périodes
Art. 174. Les personnes qui ont, soit abandonné ou réduit leur activité professionnelle pour des

raisons familiales, soit quitté¢ un régime de pension étranger non visé par un instrument bi- ou multi-
latéral de sécurité sociale ou un régime de pension d’une organisation internationale prévoyant un
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forfait de rachat ou un équivalent actuariel peuvent couvrir ou compléter les périodes correspondantes
par un achat rétroactif, a condition qu’elles résident au Grand-Duché de Luxembourg, qu’elles aient
été affiliées au titre de 1’article 171 pendant au moins douze mois et qu’au moment de la demande elles
n’aient ni dépassé 1’age de soixante-cing ans ni droit & une pension personnelle.

Un reéglement grand-ducal précise les conditions de 1’achat rétroactif, en détermine les modalités et
définit les périodes pouvant étre couvertes.

Les périodes correspondant a un achat effectué conformément a la loi modifiée du 28 juillet 1969
relative a I’achat rétroactif de périodes d’assurance aupres des différents régimes de pension contributifs
sont prises en compte comme périodes d’assurance au titre du présent article, a I’exception de celles
prévues a I’article 5 de cette méme loi.

Chapitre II. — Objet de I’assurance
Pension de vieillesse

Art. 185. La pension de vieillesse prévue a I’article 183 commence a courir du premier jour de la
soixante-sixieme année de 1’assuré ou, si les conditions d’attribution ne sont réalisées que postérieu-
rement, a partir de cette date.

Alinéa abrogé
Alinéa abrogé

La pension de vieillesse prévue a I’article 184 ne commence a courir qu’a partir du jour suivant
I’expiration du droit de I’assuré a son revenu professionnel. Toutefois, lorsque 1’assuré continue a
exercer une activité salariée, la pension prend cours le premier jour du mois suivant celui de la demande,
mais au plus tot a partir du mois au cours duquel la rémunération est inférieure au plafond prévu a
I’article 226.

Pour I’application des dispositions qui précédent chaque jour du mois du début de la pension est
compté uniformément, s’il échet, pour un trentieme du mois.

Pension d’invalidité

Art. 186. A droit a une pension d’invalidité avant 1’age de soixante-cinq ans tout assuré justifiant
d’un stage de douze mois d’assurance au moins au titre des articles 171, 173 et 173bis pendant les trois
années précédant la date de I’invalidité constatée par le médecin de controle ou de I’expiration de
I’indemnité pécuniaire de maladie, s’il est atteint d’une invalidité au sens de I’article 187 ci-aprés.
Cette période de référence de trois ans est étendue pour autant et dans la mesure ou elle se superpose
a des périodes visées a I’article 172 ainsi qu’a des périodes correspondant au bénéfice du complément
prévu par la loi modifiée du 29 avril 1999 portant création d’un droit & un revenu minimum garanti ou
au bénéfice du revenu pour personnes gravement handicapées prévus par la loi modifiée du 12 sep-
tembre 2003 relative aux personnes handicapées. Toutefois, ce stage n’est pas exigé en cas d’invalidité
imputable a un accident de quelque nature que ce soit ou a une maladie professionnelle reconnue en
vertu des dispositions du présent code, survenus pendant 1’affiliation.

Début de la pension d’invalidité

Art. 190. La pension d’invalidité court du premier jour de I’invalidité établie, mais au plus tot du
jour ou la condition de stage prévue a I’article 186 est remplie; en cas d’exercice d’une activité non
salariée soumise a 1’assurance, elle ne commence a courir qu’a partir du jour de la cessation de cette
activité. Toutefois en cas de conservation légale ou conventionnelle de la rémunération de I’activité
salariée exercée avant I’échéance du risque elle ne court qu’a partir du jour de la cessation de cette
rémunération. Si I’invalidité est principalement due a un accident du travail survenu ou une maladie
professionnelle déclarée apres le 31 décembre 2010, la pension d’invalidité ne prend cours qu’a partir
de la consolidation au sens de I’article 106.

Pour la période pendant laquelle 1’assuré bénéficiaire d une pension d’invalidité a touché également
une indemnité pécuniaire de maladie du régime d’assurance luxembourgeois découlant de I’activité
salariée professionnelle exercée avant I’échéance du risque, la pension d’invalidité est versée a la
caisse de maladie compétente qui transmet la différence éventuelle a I’assuré.



Lorsque I’invalidité ne revét qu’un caractére temporaire, la pension prend cours a I’expiration du
droit a I’indemnité pécuniaire accordée conformément aux articles 9 a 16 ou 97 ou, a défaut d’un tel
droit, a ’expiration d’une période ininterrompue d’invalidité de six mois.

Dans le cas prévu a ’alinéa qui précede, la pension d’invalidité est réallouée pour les périodes
ultérieures d’invalidité se situant avant le rétablissement du droit & I’indemnité pécuniaire de maladie
conformément a ’article 14, alinéa 2, pour autant que ’assuré remplisse les conditions prévues a
I’article 186 au moment du début de chaque nouvelle période d’invalidité.

La pension d’invalidité n’est pas allouée pour une période antérieure de plus d’une année a la
réception de la demande.

Retrait de la pension d’invalidité

Art. 194. Lorsqu’apres un ou plusieurs retraits de la pension d’invalidité, I’intéressé a de nouveau
droit a une pension d’invalidité, il n’est procédé a un recalcul de la pension que si le total de la ou des
périodes pendant lesquelles 1’intéressé ne bénéficiait pas de la pension dépasse six mois. Dans ce cas,
I’article 215 est applicable.

Pensions de survie

Art. 195. A droit a une pension de survie, sans préjudice de toutes autres conditions prescrites, le
conjoint ou le partenaire au sens de ’article 2 de la loi du 9 juillet 2004 relative aux effets 1égaux de
certains partenariats survivant d’un bénéficiaire d’une pension de vieillesse ou d’invalidité attribuée
en vertu du présent livre ou d’un assuré si celui-ci au moment de son décés justifie d’un stage de douze
mois d’assurance au moins au titre des articles 171, 173 et 173bis pendant les trois années précédant
la réalisation du risque. Cette période de référence de trois ans est étendue pour autant et dans la mesure
ou elle se superpose a des périodes visées a ’article 172 ainsi qu’a des périodes correspondant au
bénéfice du complément prévu par la loi modifiée du 29 avril 1999 portant création d’un droit a un
revenu minimum garanti ou au bénéfice du revenu pour personnes gravement handicapées prévus par
la loi modifiée du 12 septembre 2003 relative aux personnes handicapées. Toutefois ce stage n’est pas
exigé en cas de déces de I’assuré imputable a un accident de quelque nature que ce soit ou a une maladie
professionnelle reconnue en vertu des dispositions du présent code, survenus pendant 1’ affiliation.

Déchéance des droits

Art. 207. Les prestations d’invalidité ne sont pas dues si 1’assuré a provoqué I’invalidité, soit inten-
tionnellement, soit dans I’accomplissement d’un crime.

Toutefois, pour la durée de I’invalidité de I’assuré, le conjoint ou le partenaire au sens de 1’article 2
de la loi du 9 juillet 2004 relative aux effets légaux de certains partenariats, et les enfants peuvent
prétendre a une pension équivalente a la pension de survie a laquelle ils auraient pu prétendre en cas
de déces de I’assuré, a condition qu’ils résident au Luxembourg et qu’ils aient été entretenus d’une
fagon prépondérante par les revenus de 1’assur€.

Lorsqu’il a été établi par jugement pénal que les ayants droit ont causé volontairement le décés ou
I’invalidité de I’assur€ ou y ont contribué par un acte intentionnel, ils sont déchus de tout droit a
pension.

Remboursement de cotisations

Art. 213. Lorsqu’aprés 1’expiration de la soixante-cinquiéme année d’age, I’assuré ne remplit pas
la condition de stage prévue a I’article 183 et n’a pas bénéficié, au Luxembourg ou a 1’étranger, de
prestations de pension sur base des périodes d’assurance concernées, les cotisations effectivement
versées sur son compte, a I’exclusion de la part a charge des pouvoirs publics au titre de I’article 239,
lui sont remboursées sur demande compte tenu de 1’adaptation a ’indice du coit de la vie prévue a
I’article 224. Le remboursement fait perdre tout droit a prestations et les périodes d’assurance concer-
nées sont définitivement éteintes.



21

Lorsque par suite du cumul de plusieurs activités ou prestations soumises a 1’assurance, 1’assiette
de cotisation totale d’un assuré¢ dépasse le maximum défini a Iarticle 241, alinéa 3, la différence n’est
pas mise en compte pour le calcul de la pension, mais I’assuré a droit au remboursement de la part de
cotisations afférente lui incombant conformément a 1’article 240 sur demande par année civile et au
plus tard au moment de 1’attribution de la pension.

Concours de pensions avec d’autres revenus

Art. 229. Lorsque la pension de survie, attribuée en vertu des articles 195, 197, 198 et 205 et calculée
conformément aux articles 202, 203 et 217 dépasse ensemble avec les revenus personnels du bénéfi-
ciaire un seuil correspondant au montant de référence prévu a I’article 222, augmenté de cinquante
pour cent, elle est réduite a raison de trente pour cent du montant des revenus personnels, a 1I’exclusion
de ceux représentant la différence entre la pension de survie et le seuil prévisé au cas ou la pension de
survie est inférieure a ce seuil. Ce seuil est augmenté de quatre pour cent pour chaque enfant ouvrant
droit a la mise en compte au titre de I’article 171, alinéa 1, sous 7) ou du forfait d’éducation créé par
la loi du 28.6.2002 portant création d’un forfait d’éducation. Ce pourcentage est porté a douze pour
cent pour chaque enfant bénéficiant d’une pension au titre de 1’article 199.

En cas de concours de la pension de survie avec une rente d’accident de survie du conjoint ou du
partenaire au sens de I’article 2 de la loi du 9 juillet 2004 relative aux effets Iégaux de certains parte-
nariats, due en vertu du présent code du chef d’un accident survenu ou d’une maladie professionnelle
déclarée avant le 1°" janvier 2011, les revenus personnels et le seuil ne sont pris en compte pour 1’appli-
cation de I’alinéa qui précéde qu’au prorata de la pension de survie par rapport a I’ensemble de cette
pension et de la rente de survie.

Sont pris en compte au titre des revenus personnels:
1. qu’ils soient réalisés ou obtenus au Luxembourg ou a 1’étranger:

a) les revenus professionnels et les revenus de remplacement au sens de I’article 171, alinéa 1,
sous 3) dépassant deux tiers du montant de référence visé a I’article 222,

b) les pensions et les rentes issues d’un régime légal au sens de la législation sociale, a I’exception
des pensions ou rentes de survie du chef du méme conjoint ou du méme partenaire au sens de
I’article 2 de la loi du 9 juillet 2004 relative aux effets 1égaux de certains partenariats;

2. le forfait d’éducation prévu par la loi du 28 juin 2002 portant création d’un forfait d’éducation.

L’indemnité visée a ’article L.125-1, paragraphe (2) du Code du travail n’est pas prise en compte
au titre de 1’alinéa précédent.

Chapitre IV. — Organisation de I’assurance
Gestion de ’assurance pension

Art. 250. La gestion de I’assurance pension incombe a la Caisse nationale d’assurance pension.

La Caisse nationale d’assurance pension est é¢galement compétente pour la mise en oeuvre des
articles 171, alinéa 1, point 7), 172, 174, 178, alinéa 2, 213 et 213bis ainsi que de 1’article 32 de la loi
du 28 juillet 2000 ayant pour objet la coordination des régimes 1égaux de pension.

*

LIVRE VI
DISPOSITIONS COMMUNES
TITRE 1T
Fonctionnement de la sécurité sociale
Chapitre 1. — Affiliation et perception des cotisations

Art. 426. Les employeurs sont tenus de déclarer tous les mois pour chaque salarié¢ I’ensemble des
informations relatives aux assiettes cotisables et au remboursement par la Mutualité ainsi que le nombre
d’heures supplémentaires prestées.
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Par dérogation a I’alinéa qui précede, les employeurs déclarent les rémunérations nettes convenues,
le cas échéant, avec les personnes qu’ils occupent dans le cadre de leur vie privée pour des travaux de
ménage, pour la garde de leurs enfants ainsi que pour leur assurer des aides et des soins nécessaires
en raison de leur état de dépendance. Un réglement grand-ducal peut prévoir que la rémunération
déclarée est adaptée d’office a I’évolution de I’indice du coit de la vie et du salaire social minimum
et sert d’assiette de cotisation, a moins que I’employeur ou 1’assuré ne signale dans un délai déterminé
une divergence avec la rémunération effectivement payée.

Pour les occupations visées a 1’alinéa qui précede, le Centre commun procede a la perception de
I’impdt sur le revenu simultanément a celle des cotisations. L’ impot pergu est transmis chaque mois a
I’Etat ensemble avec les données a caractére personnel servant de base a cette perception.

Par dérogation a ’alinéa 1, ’employeur est autorisé a limiter la déclaration de la rémunération
mensuelle au septuple du salaire social minimum pour un travailleur non qualifié¢ 4gé de dix-huit ans
et a déclarer annuellement, aux fins de la perception de la contribution dépendance, le montant total
des rémunérations des salariés dépassant cette limite. La déclaration en bloc annuelle n’est autorisée
que pour les salariés dont la rémunération dépasse le septuple du salaire social minimum pour chaque
mois de I’année et uniquement au cas ou cette condition est remplie dans le chef de trois salariés au
moins. La déclaration de la rémunération mensuelle ainsi que la déclaration en bloc doivent parvenir
au Centre sur support informatique.

L’employeur est tenu de fournir mensuellement les périodes d’incapacité de travail de ses salariés,
y compris celles pour lesquelles ceux-ci bénéficient de la conservation légale ou conventionnelle de la
rémunération.

Les employeurs occupant un nombre de salariés dépassant un seuil a déterminer par réglement
grand-ducal peuvent étre obligés de transmettre les déclarations visées aux alinéas 1 et 5 au Centre
commun par voie électronique.

Art. 427. Les données de base servant au calcul des cotisations sont a communiquer au Centre dans
les formes et délais fixés par réglement grand-ducal. Les indications nécessaires pour la constatation
et la fixation des activités non salariées méme exercées a titre accessoire sont fournies par I’Adminis-
tration des contributions directes, sans préjudice des dispositions de 1’article 241, alinéas 11 et 12
relatives a la détermination du revenu de 1’exploitation agricole. A défaut de ces données le Centre
proceéde d’office aux estimations nécessaires a 1’établissement de la cotisation. Il en est de méme en
cas de contestation relative a 1’assiette cotisable, sous réserve de redressement éventuel.

Les données a caractere personnel nécessaires a la constatation des revenus professionnels agricoles
servant d’assiette a la fixation des cotisations sont recueillies en tout ou en partic au moyen d’un
recensement annuel par le ministre de 1’ Agriculture et de la viticulture ou les services placés sous son
autorité. Elles sont transmises ensemble avec d’autres données intervenant dans la détermination de
I’assiette cotisable, le cas échéant, sur support informatique au Centre commun de la sécurité sociale.

Le Centre est tenu de conserver les données ci-dessus visées pendant cing ans au moins a compter
de I’année au cours de laquelle elles ont été établies.

Art. 431. L’entrepreneur principal et les sous-entrepreneurs sont solidairement tenus au paiement
des cotisations et autres prestations que la loi et les réglements mettent a leur charge.

Les personnes physiques et morales peuvent, au moment d’engager du personnel assujetti a la sécu-
rité sociale, étre tenues par le comité directeur du Centre commun de la sécurité sociale soit au dépot
d’un cautionnement soit a la présentation d’une garantie bancaire servant a garantir I’exécution de leurs
obligations légales et réglementaires. Le montant de la garantie a fournir correspond a la somme pré-
sumée de six mensualités de cotisations sans toutefois étre inférieur & deux mille cinq cents euros. Ce
montant peut étre adapté tous les six mois. Le dépot du cautionnement s’opére dans les conditions de
la loi du 29 avril 1999 sur les consignations auprés de 1’Etat.

La garantie bancaire exigible sur premieére demande du Centre doit étre fournie par une banque
agréée au Grand-Duché de Luxembourg.

La libération soit des sommes consignées soit de la garantie bancaire s’effectue sur décision coulée
en force a prendre par le comité directeur du Centre au moment de la cessation des activités de
I’employeur et notamment en cas de liquidation de faillite ou de gestion contrdlée d’une entreprise. Le
cautionnement y compris les intéréts est liquidé au profit du Centre jusqu’a concurrence de ses créances.
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Chapitre II. — Prestations
Saisissabilité et cessibilité des droits

Art. 440. A I’exception des rentes et pensions, les autres droits dérivant de la présente loi peuvent
étre engagés, cédés ou saisis sans limitation pour couvrir:
1) une avance qui a été faite a ’intéressé sur ses droits par son employeur, une institution de sécurité
sociale ou le Fonds national de solidarité;

2) les créances qui competent aux communes, aux offices sociaux et au Fonds national de solidarité,

en vertu des articles 127 et 235.

3) et les créances résultant des articles 203, 205, 206, 207, 212, 214, 268, 280, 301, 359 et 385 du

Code civil.

Dans tous les autres cas les prestations autres que les rentes et pensions prévues par la présente loi
ne peuvent étre cédées ni saisies. Les montants des prestations indiiment touchées ne peuvent étre
répétés ou compensés par 1’Association d’assurance accident que s’ils ont été obtenus, gardés ou
consommeés de mauvaise foi par les bénéficiaires.

Disposition additionnelle
Aux articles 1%, alinéa 1%, point 4), 85, alinéa 1, point 7) et 171, alinéa 1°, point 2) du Code de
la sécurité sociale, les termes ,,la loi modifiée du 28 décembre 1988 réglementant 1’accés aux profes-
sions d’artisan, de commergant, d’industriel ainsi qu’a certaines professions libérales* sont remplacés
par les termes ,,la loi du 2 septembre 2011 réglementant I’acces aux professions d’artisan, de commer-
cant, d’industriel ainsi qu’a certaines professions libérales®.

Entrée en vigueur

La présente loi entre en vigueur le premier jour du mois qui suit sa publication au Mémerial Journal
officiel du Grand-Duché de Luxembourg.

Luxembourg, le 15 juin 2017
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