
FORMATION GERESO – MOBILITÉ INTERNATIONALE TOP AVIS CLIENTS -

Informations et inscriptions : 02 43 23 09 09 - formation@gereso.fr   |  Cette formation en intra : 02 43 23 59 89 - intra@gereso.fr

DÉTACHER DES SALARIÉS EN FRANCE : MOBILITÉ
INTRA-GROUPE ET PRESTATION DE SERVICE
INTERNATIONALE

OBLIGATIONS DE L'ENTREPRISE D'ENVOI ET RESPONSABILITÉS DE L'ENTREPRISE
D'ACCUEIL EN FRANCE

3 jours

PROGRAMME DE LA FORMATION

Ce programme est mis à jour en temps réel pour prendre en compte les dernières
nouveautés : loi Immigration du 26 janvier 2024 et ses décrets d'application, incidence en
gestion RH de la révision de la directive 96/71 sur les travailleurs détachés

LE CADRE LÉGISLATIF DU DÉTACHEMENT DANS UN CONTEXTE INTERNATIONAL

› S'approprier la méthodologie des piliers juridiques du détachement
› Définir le détachement au regard du droit du travail (entreprise d'envoi et salarié détaché)
› Identifier le contexte du détachement selon l'activité et les liens contractuels
(intra-groupe, prestation de service, sous-traitance)

LE PRINCIPE DE L'ÉGALITÉ DE TRAITEMENT POUR LES SALARIÉS DÉTACHÉS

› Découvrir la notion du noyau dur devant être respecté en droit du travail
› Identifier la convention collective applicable au salarié détaché
› Déterminer la structure de la rémunération du salarié détaché

LES FORMALITÉS OBLIGATOIRES DANS LE CADRE D'UN DÉTACHEMENT

› Préparer et soumettre la déclaration préalable SIPSI et la nomination d'un représentant
› Se conformer aux formalités de conservation et de mise à disposition des documents

LES OBLIGATIONS DE L'ENTREPRISE D'ACCUEIL EN FRANCE : DEVOIR DE
VIGILANCE ET CO-RESPONSABILITÉ

› Procéder à la vérification de :
– la solidarité financière dans le cadre de la lutte contre le travail illégal
– l'accomplissement des formalités préalables au détachement par l'employeur à
l'étranger
– la bonne application du principe d'égalité de traitement (rémunération, surveillance
médicale, sécurité au travail, etc.)

› Être alerte sur les contrôles de l'inspection du travail et les sanctions en cas de
manquement

LES DISPOSITIFS DE L'IMMIGRATION APPLICABLE AU DÉTACHEMENT

› Se poser les bonnes questions pour déterminer le dispositif
› Identifier les exemptions applicables aux missions de moins de 3 mois
› Recourir à la procédure de salarié détaché ICT dans le cadre d'une mise à disposition
intra-groupe
› Recourir à la procédure de prestation de service hors intra-groupe
› Identifier la situation du salarié ressortissant d'un pays tiers, détaché par un employeur
situé sur le territoire européen

ANALYSER L'IMPACT DU DÉTACHEMENT SUR LA PROTECTION SOCIALE DU
SALARIÉ

› Définir la notion de détachement en droit de la sécurité sociale
› Différencier les différents textes relatifs au détachement (accords UE ou conventions
bilatérales)
› Anticiper les obligations et les coûts en l'absence de convention ou d'accord de sécurité
sociale (Urssaf du Bas-Rhin)
› Intégrer les sanctions en cas de non respect des obligations

FISCALITÉ DU SALARIÉ DÉTACHÉ

› Fiscalité personnelle
– détermination de la résidence fiscale et obligations déclaratives

Quiz et activité à partir d'une vidéo
– rôle de l'employeur dans la gestion des impôts du salarié : assistance fiscale,
compensation fiscale, expat briefing, obligations en paie France,155 B

Cas pratique
– départ de France du salarié détaché et formalités de transfert de la résidence fiscale
hors de France

› Fiscalité société ou corporate tax
– impôt sur les sociétés et établissement stable
– refacturation et autres taxes

Études de cas pratiques en sous-groupes

OBJECTIFS
Appliquer les règles juridiques du détachement
dans le contexte international.
Définir les formalités et les obligations de
l'employeur étranger et de la société d'accueil en
France.
Appliquer les dispositifs d'immigration propres au
détachement.
Intégrer l'impact des conventions bilatérales de
sécurité sociale afin de sécuriser la protection
sociale des salariés détachés.

LES PLUS DE CETTE FORMATION
Présentation d'un schéma méthodologique pour
balayer tous les droits en présence
Des tableaux récapitulatifs et des check-lists pour
mieux se repérer dans les formalités et les
obligations
Un panorama des dispositions à respecter par les
entreprises accueillant des salariés détachés sur le
territoire français (ressortissants UE et/ou
pays-tiers)

PUBLIC ET PRÉREQUIS
Responsables et collaborateurs mobilité
internationale, responsables et assistants des
services RH/personnel ou la paie des salariés
impatriés / expatriés
Il est recommandé de disposer d'une expérience
préalable en gestion RH des salariés impatriés
et/ou expatriés

MOYENS PÉDAGOGIQUES, TECHNIQUES,
ENCADREMENT

Questionnaire adressé aux participants 15 jours
avant la formation pour connaître leurs attentes
Méthodes pédagogiques : apports théoriques et
pratiques (cas concrets, exemples d'application)
Mise à disposition d'un support pédagogique et d'un
accès personnel à des e-ressources en ligne à
l'issue de la formation Consultants sélectionnés
pour leurs compétences pédagogiques, expertise
métier et expériences professionnelles

SUIVI ET ÉVALUATION
Feuille d'émargement et attestation de fin de
formation
Évaluation à chaud et à froid

TARIFS
2 365 € HT - Réf : EXP-DETA
2 580 € HT avec accès e-ressources pendant un an à :
La mobilité internationale
(remise de 40 %, soit 215.4 € HT au lieu de 359 € HT)

Validité : 30 juin 2026

PROCHAINES SESSIONS

Paris Montparnasse :
les 2 et 3 décembre 2025 et le 4 décembre
2025
les 11 et 12 mars 2026 et le 13 mars 2026
les 14 et 15 octobre 2026 et le 16 octobre
2026

Formation à distance :
les 24 et 25 juin 2026 et le 26 juin 2026



Les informations recueillies sur ce formulaire sont nécessaires au traitement de votre inscription et sont enregistrées dans un fichier informatisé par GERESO dans la finalité de traitement de votre demande. 
Conformément à la loi "informatique et libertés", vous pouvez exercer votre droit d’accès aux données vous concernant et les faire rectifier ou supprimer en vous adressant à : dpo@gereso.fr

* Les options "accès aux e-ressources pédagogiques" et "veille juridique", proposées en option en complément de la formation, sont renouvelables annuellement par tacite reconduction,
sauf résiliation notifiée un mois avant la date d’échéance.

BULLETIN D’INSCRIPTION 
GERESO SAS - 38 rue de la Teillaie

CS 81826 - 72018 LE MANS Cedex 2 
Tél. 02 43 23 09 09 - Fax 02 43 23 77 07 
formation@gereso.fr - www.gereso.com

Entreprise / Établissement
Raison sociale .....................................................................................................................................................................................................................................................................

Adresse ...............................................................................................................................................................................................................................................................................

Code postalCo  ...................................................................................... Ville ...............................................................................................................................

Téléphone .................................................................................................................................... Fax    ...............................................................................................................................

N°d’identification (TVA intracommunautaire) ......................................................................................................................................................................................................................

Code APE / NAF  ......................................................................................................................... N° SiretN°

Formation choisieParticipant(e) 
 Mme Mme M. Nom ...............................................................................................

Prénom     ......................................................................................................................

Fonction ......................................................................................................................

E-mail  .......................................................................................................................... 
(obligatoire pour accéder à vos documents personnalisés, avant et après votre formation)

Tél. (ligne directe)     ........................................................................................................

Tél. mobile (pour infos de dernière minute) .............................................. ....................

Mesures compensatoires pour les personnes en situation d’handicap : 
....................................................................................................................................

Titre .............................................................................................................................

Référence     ....................................................................................................................

Dates   ...........................................................................................................................

Lieu ..............................................................................................................................
Options proposées pour certaines formations :

- Accès e-ressources pendant un an (remise de 40% sur le prix public)
- Veille juridique pendant un an (remise de 70% sur le prix public)
- Expertise décisionnelle d'une heure (remise de 30% sur le prix public)

Merci de préciser votre choix :
Veille juridique*

Indiquez le tarif total (Formation + option(s) choisie(s))................................................

Responsable de l’inscription
  Mme    M. Nom ................................................................................................................ Prénom ...........................................................................................................................

Service/Fonction..................................................................................................................................................................................................................................................................

Tél. (ligne directe)  ......................................................................................................................E-mail .............................................................................................................................

Fait à : Le : 

Signature et cachet de l’Entreprise / l’Établissement, précédés de la mention 
« bon pour accord » :

La signature de ce bulletin d’inscription vaut acceptation des conditions générales de vente 
précisées sur www.gereso.com/mentions-legales-et-cgv

Facturation/Règlement
 FACTURE À ADRESSER À L’ENTREPRISE / L’ÉTABLISSEMENT : 

À l’attention de      Mme      M. 

Nom ...........................................................................................................................

Prénom ......................................................................................................................

Service/Fonction........................................................................................................

E-mail ........................................................................................................................

Libellé de la facture ...................................................................................................

 ..................................................................................................................................
Si la facture est à adresser à l’entreprise mais à une autre adresse ou un autre 
service, merci de préciser  ........................................................................................
 ..................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................

Un numéro de bon de commande interne à votre entreprise doit-il apparaître 
sur la facture ? 

  OUI             NON 
Si OUI, numéro : ................................................................................................. 
GERESO se réserve le droit de facturer une pénalité forfaitaire si le client n’a 
pas transmis son bon de commande avant le début de la formation

Prise en charge (si parcours certifiant) :
 CPF  Entreprise  OPCO

 FACTURE À ADRESSER À L’OPCO : 

Nom de l’OPCO ...................................................................................................................

Numéro de prise en charge  ............................................................................................

Adresse de votre OPCO .................................................................................................

 ........................................................................................................................................

Code postalCo

Ville ..................................................................................................................................

Si GERESO n’a pas reçu l’accord de prise en charge de l’OPCO le dernier jour de  
la formation, le client sera facturé de l’intégralité du prix de la formation.

Accès e-ressources* Expertise décisionnelle


