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Sag C-538/19

Sammendrag af anmodning om preejudiciel afgerelse i henhold til artikel 98,
stk. 1, i Domstolens procesreglement

Dato for indlevering:
10. juli 2019
Foreleeggende ret:
Curtea de Apel Constanta (Rumanien)
Afgarelse af:
4. juli 2019
Sags@gere, nu appellanter:
TS
uT
VU
Sagsegte, nu indstevnte:
Casa Nationald,de Asigurari de Sanatate

Casa de'Asigurari de Sandtate Constanta

Hovedsagens genstand

Appeltiveerksat af TS, UT og VU — retmassige arvinger til ZY — til pravelse af
den civilretlige dom af 24. oktober 2018, hvormed Tribunalul Constanta (retten i
Constanta, Rumenien) forkastede deres pastand om, at Casa Nationalda de
Asigurari de Sanatate (den nationale sygesikringskasse; offentlig institution med
juridisk personlighed, der har til opgave at administrere den nationale
sygesikringsordning) og Casa de Asigurari de Sanatate Constanta
(sygesikringskassen i Constanta, Rumanien) tilpligtes in solidum at betale et
belgb pa 85000 EUR, svarende til modveerdien af ZY’s legebehandling i
udlandet.



SAMMENDRAG AF ANMODNING OM PR/AEJUDICIEL AFG@RELSE — SAG C-538/19

Genstand og retsgrundlag for forelaeggelsen

Anmodningen om prejudiciel afgarelse i henhold til artikel 267 TEUF vedrarer
fortolkningen af artikel 56 TEUF samt artikel 20, stk. 1 og 2, i forordning
nr. 883/2004.

Praejudicielle spgrgsmal

1. Kan den omstendighed, at den leegebehandling, som den forsikrede har
givet sit samtykke til, alene er foreskrevet af en leege i en anden médlemsstat end
den forsikredes bopalsstat — ndr der tages hgjde for, at“diagnesen og
ngdvendigheden af akut behandling er blevet bekreeftet af émnlaegeshenhgrende
under bopalsstatens sygesikringsordning, der imidlertid sar anbefaleten anden
leegebehandling end den behandling, som den forsikfedeyaf grunde, ‘som den
forsikrede finder egnede, har givet sit samtykke til, og'som thvertfaldsfrembyder
samme grad af virkning, men dog udviser den fordel, at dentikkeygiver, anledning
til et handicap — sidestilles med en ngdsituation, som“emhandlet 1 preemis 45 i
dommen i sag C-173/09 (Elchinov), ellerfudggrydetiet tilfeelde, hvor det er
objektivt umuligt at ansgge om tilladelse i, henhold til artikel*20, stk. 1 og 2, i
forordning (EF) nr. 883/2004, hvilket “kan udgere grundlag for fuldstendig
refusion af udgifterne til passende legebehandling (hespitalsbehandling) ydet i en
anden medlemsstat end den forsikredes bopalsstat?

2. Safremt det forste spargsmal ‘hesvares bekraftende, har den forsikrede —
som, efter at en leege henhgrende under bepzlsstatens sygesikringsordning har
fastlagt en diagnose og.en legebehandling, som den forsikrede af grunde, der kan
opfattes som egnede, ikke, accepterers tager til en anden medlemsstat for at
indhente en anden, l&gelig vurdering, og ifglge denne vurdering anbefales en
anden leegebehandling, der ihvertfald frembyder samme grad af virkning, men dog
udviser den ferdel, at“denvikke giver anledning til et handicap, og som den
forsikrede accepterer og som opfylder betingelserne i artikel 20, stk. 2, andet
punktum, “i, forerdning (EF) nr. 883/2004 — da ligeledes pligt til at ansgge om
tilladelseyi henhold, tilforordningens artikel 20, stk. 1, for at opna refusion af
udgifterne til den,sidstnaevnte leegebehandling?

3.9 Er artikel 56 TEUF samt artikel 20, stk.1 og 2, i forordning (EF)
nr. 883/2004, til hinder for en national lovgivning, hvorefter for det forste den
kompetente institutions tilladelse til at modtage passende laegebehandling
(hospitalsbehandling) i en anden medlemsstat end bopalsstaten er betinget af, at
en lege, der udgver sit hverv inden for bopealsstatens sygesikringsordning,
udarbejder en erklaring efter anvisninger fra chefleegen ved den pageldende stats
kompetente institution, selv. om den legebehandling, som den forsikrede af
grunde, der kan opfattes som egnede, har givet sit samtykke til, nar der tages
hgjde for, at den udviser den fordel, at den ikke giver anledning til et handicap,
alene er foreskrevet af en laege i en anden medlemsstat pa grundlag af en anden
leegelig vurdering, og hvorefter der for det andet ikke ved en tilgengelig og
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forudsigelig procedure sikres en effektiv medicinsk vurdering inden for rammerne
af bopalsstatens sygesikringsordning af muligheden for at anvende denne anden
leegelige vurdering fra en anden medlemsstat?

4,  Safremt det farste og det tredje spergsmal besvares bekreftende, har den
forsikrede, eller dennes arvinger, da ret til at opna fuldsteendig refusion fra den
kompetente institution 1 den forsikredes bopalsstat af udgifterne til
leegebehandling ydet i en anden medlemsstat, forudsat at de to betingelser i artikel
20, stk. 2, andet punktum, i forordning (EF) nr. 883/2004 er opfyldt?

Anfgrte EU-retlige forskrifter og anfart praksis fra Domstolen
Artikel 56 TEUF

Artikel 20, stk.1 og 2, i Europa-Parlamentets og“Radets’ forordning (EF)
nr. 883/2004 af 29. april 2004 om koordinering af de,sociale sikringsordninger

Artikel 26, stk. 1, i Europa-Parlamentets og.Radets, forerdning (EF) nr. 987/2009
af 16. september 2009 om de narmere regler til,gennemfarelseaf forordning (EF)
nr. 883/2004 om koordinering af de sociale sikringsordninger

Dom af 5. oktober 2010, Elchinov (C-173/09, EW:C:2010:581), praemis 45, 51, 66
0g 73

Anfgrte nationale forskrifter

Artikel 276 1 Legea nr.95/2006%privind reforma in domeniul sanatitii (lov
nr. 95/2006 om reformyaf sundhedssystemet), ifelge hvilken Casa Nationala de
Asigurari dedSanatateter en offentlig institution, der har til opgave at administrere
den nationale _sygesikringsordning, hvorimod »case de  asigurari«
(sygesikringskasserne) ery offentlige institutioner, der sorterer under Casa
Nationala de Asigurari deySanatate.

Artikelh,39-46 "Norme metodologice privind utilizarea Tn cadrul sistemului de
asigurari 'sociale de sanatate din Romania a formularelor emise in aplicarea
Regulamentului (CEE) nr. 1408/71 al Consiliului, precum si a Regulamentului
(CEE) nr.574/72 (gennemfarelsesbestemmelser angdende brug inden for den
rumeaenske sygesikringsordning af blanketter udleveret i medfer af Radets
forordning (EQF) nr. 1408/71 samt forordning (E@F) nr. 574/72), vedtaget ved
Ordinul Presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr.592/2008
(dekret nr. 592/2008 fra formanden for den nationale sygesikringskasse), der i det
vaesentlige fastseetter, at udleveringen af blanket E 112 forudsatter udarbejdelsen
af en patentjournal, der bl.a. omfatter en legeerklering, hvoraf diagnosen
fremgar, samt en legelig ordination til behandlingen. 1 denne sammenhzang
foreskriver artikel 45, stk.4, i disse gennemfarelsesbestemmelser, at
»[l]eegeerkleaeringen udarbejdes af en leege ved et universitetshospital eller i givet
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fald af en laege 1 det relevante distrikt (judetean), som har indgaet aftale med en
sygesikringskasse (casa de asigurari de sanatate) 1 Rumanien«.

Artikel 8 i Normele metodologice privind rambursarea si recuperarea cheltuielilor
reprezentand asistenta medicala acordatd in baza documentelor internationale cu
prevederi in  domeniul sanatatii la care Romania este parte
(gennemfgrelsesbestemmelser om refusion og tilbagebetaling af udgifter til
leegehjeelp, der er ydet i medfar af internationale aftaler pa sundhedsomradet, som
Rumanien har tiltradt), vedtaget ved Ordinul Presedintelui Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate nr. 729/2009 (dekret nr. 729/2009 fra formanden for den
nationale sygesikringskasse) (herefter »bestemmelserne om refusion«)y,der i det
vaesentlige fastsaetter, at udgifter til leegebehandling ydet, i udlandet, uden
sygesikringskassens forhandstilladelse refunderes i overgnsstemmelse med, de
satser, der anvendes inden for den rumanske sygesikringsardning.

Kort fremstilling af de faktiske omsteendigheder 0g,retsforhandlingerne

Appellanterne TS, UT og VU er retmassige, arvinger (henholdsvis efterlevende
&gtefeelde og de to bgrn) til ZY, som afgik vedhdademdenl?2. juli 2014. Han var
bosat i Rumanien og forsikret i den rumanske offentlige sygesikringsordning, der
administreres af de to indsteevnte.

Som felge af indleggelse vedmSpital Clinic Judetean de Urgenta Constanta
(skadestuen i Constanta-distriktet) i periaden fra den 22. til den 27. marts 2013 fik
ZY den 28. marts 2013 diagnosticeret, etuinvasivt spinocellulart carcinom pa
tungeryggen.

Den behandlende “leege “henhgrende under den rumeanske offentlige
sygesikringsordning‘anbefalede patienten en akut kirurgisk behandling bestaende i
kirurgisk fjernelse af toitredjedele af tungen. Da ZY gnskede at modtage en anden
leegeligavurderingytog hanitil @strig, hvor han efter indleeggelse i perioden fra den
10. til. dem14. aprilh2013.ved en klinik i Wien fik bekraeftet diagnosen »carcinom
pa tungen, lokalt fremskredent stadie«, med praciseringen, at »henset til kreeftens
fremskredne stadie er et kirurgisk indgreb ikke effektivt for patienten, hvorimod
deranbefaleskemoterapi, som kraver indleeggelse«.

ZY valgtenden ifglge denne anden laegelige vurdering foreskrevne behandling og
aftalte'et mede ved den indsteevnte Casa de Asigurari de Sanatate Constanta med
henblik ‘pa udlevering af blanket E 112, saledes at denne institution ville deekke
udgifterne til hans forventede behandling 1 Wien. Casa de Asigurari de Sanatate
Constanta preciserede for ZY, at sdfremt den pétog sig at refundere modvardien
af behandlingsydelserne, ville den anvende artikel 8 i bestemmelserne om
refusion, dvs. refundere udgifterne til leegebehandling i overensstemmelse med de
satser, der anvendes inden for den rumanske sygesikringsordning, fordi der var
tale om en patient, der tager til en anden medlemsstat for at fa behandlingsydelser,
for hvilke patienten ikke har opndet forhandstilladelse fra sygesikringskassen
(casa de asigurari de sanatate). Appellanterne har anfgrt, at ZY i denne forbindelse
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blev bedt om at indlevere en laegelig vurdering, hvoraf det fremgik, at han ikke
kunne modtage den ngdvendige leegebehandling i Rumanien.

Efter undersggelser og leegebehandling bestaende af stralebehandling, kemoterapi
og immunterapi i @strig anmodede ZY den 24. september 2013 og den 4. juni
2014 ad administrativ vej Casa de Asigurdri de Sandtate Constanta om refusion af
udgifterne til leegebehandling, idet han fremlagde fakturaer og betalingsattester,
som de sags@gte, nu indstevnte, ikke bestred.

Den 21. september 2016 anlagde sagsogerne sag ved Tribunalul Cénstanta med
pastand om, at de sags@gte skulle tilpligtes in solidum at betale et.belgbypa 85 000
EUR, svarende til modvardien af ZY’s legebehandling 1 udlandet, De ‘Sagsagte
nedlagde pastand om frifindelse og gjorde geldende, at, selvmomyfristen, for
udlevering af blanket E 112 er kort, dvs. 5 arbejdsdage, besluttedewZ Yeat'modtage
legebehandling 1 udlandet, og at ZY’s rejse til, Ostrig fandt “sted 1
behandlingsgjemed, pa hans anmodning og planlagty, hvilket begrundede
anvendelsen af artikel 8 i bestemmelserne om refusion.

Under sagen i farste instans blev der indgivet bevis i formeaf en retsmedicinsk
sagkyndig erklaering fra Serviciu Judetean de ‘Medicina Tegald Constanta (den
retsmedicinske tjeneste i Constanta-distriktet), ‘hvorafy falgende konklusioner
fremgik: »1. P4 grundlag af den imedicinskendokumentation i sagsakterne kan
ZY’s sygdomstilstand [...] anses for at veereyalverlig; 2. Henset til kreftens
fremskredne stadie og spredningentil de “omkringliggende omrader var en
medicinsk beslutning, deravar bekraeftet med patientens accept, ubetinget pakreaevet
med henblik pa at owverholde, dennes selvstendighed, hvilket udger et
grundleeggende prinCipy, I “forholdet mellem lege og patient. Det trufne
behandlingsvalg . understattes endvidere af kirurgiske og onkologiske
forudseetninger, i de, forskellige lande, hvor tilgangen ikke er ensartet; 3. Den
leegebehandling, som ‘patienten jgav sit samtykke til (stralebehandling, kemoterapi
og immunterapi), idet han derimod afviste den af de rumanske laeeger anbefalede
kirurgiske behandling, og som han modtog fra klinikkerne i [...] Wien, har
terapéutisk karakter ‘og 4dviser den fordel, at den bade opretholder den normale
anatomi i\det bergrte omrade og tungens fysiologiske funktion, og kan opfattes
som »hensigtsmessig og effektiv« henset til, at behandlingsresultaterne i det
konkrete “tilfelde ikke er forudsigelige. Ifelge data fremlagt i specialiserede
tidsskrifter eriunder 30% af patienter, der er ramt af tungekreaft med lokoregionale
spredninger,’i live efter en periode pa op til 5 ar«.

Den 14. november 2016, mens sagen i farste instans verserede, udbetalte Casa de
Asigurari de Sandtate Constanta i henhold til artikel 8 i bestemmelserne om
refusion et belgb pa 38 370,70 RON til sagsggeren TS (svarende til 8 235,82 EUR
pa betalingsdatoen), som udgjorde modvardien af udgifterne til undersggelser og
leegebehandling, som ZY — sagsggernes retlige forgenger — modtog i @strig,
beregnet i overensstemmelse med de satser, der anvendes inden for den rumanske
offentlige sygesikringsordning. Ifglge sagsegerne, nu appellanter, der har nedlagt
pastand om fuldsteendig refusion af udgifterne til leegebehandling i @strig, og hvis
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anmodninger ikke var baseret pa artikel 8 i bestemmelserne om refusion, udgjorde
betalingen af det ovenstaende belgb blot en delbetaling af sags@gernes krav.

Den 24. oktober 2018 forkastede Tribunalul Constanta sagen med den
begrundelse, at sagsggerne ganske vist havde ret til at opna refusion, dog ikke
fuldsteendigt, men i det af den nationale lovgivning fastsatte omfang.

Sags@gerne, nu appellanter, har ivaerksat appel til pravelse af afgarelsen truffet af
Tribunalul Constanta ved den foreleggende ret, Curtea de Apel Constanta
(appeldomstolen i Constanta, Rumanien), og gjort geldende, at den'pagaldende
var forhindret i at ansgge om og opna forhandstilladelse til l&gebehandling i
@strig, fordi denne behandling alene var foreskrevet af gstrigske laeger, 0g at der
skal tages hgjde for, at denne behandling — i modsatning til, denleegebehandling,
der var foreskrevet af den behandlende leege henhgrende underydenyrumanske
offentlige sygesikringsordning — udviste den fordel,\at “dens ikke, villes give
anledning til et handicap.

De vaesentligste argumenter, der anfgres af,hovedsagens parter

Til stette for appellen har TS, UT og WU gjortigeeldende,»at dommen i farste
instans er i strid med Domstolens praksis, 0g havnligiElchinov-dommen og Luca-
kendelsen. Ifglge appellanterne kunne blanket & 132 kun udleveres pa grundlag af
en ordination udstedt inden_dory,den, rumanskeysygesikringsordning, hvori en
kirurgisk behandling blev_anbefalet,%egikke tilsvarende pa grundlag af en anden
leegelig ordination udstedt | en“andenymedlemsstat. Med den samme diagnose
underkastede patienten.sig'saledes ‘en anden behandling i udlandet end den af de
rumanske leger Foreskrevne behandling, idet den medicinske tilgang til
behandlingen i udlandet varydiametralt forskellig fra den tilsvarende tilgang i
Rumeenien og af retslegenansetiforat vaere hensigtsmaessig og effektiv.

Da anvendeligheden af artikel20 i forordning (EF) nr. 883/2004, som fortolket af
Domstolen, i dom “af 5. oktober 2010, Elchinov (C-173/09), i det foreliggende
tilfeelde ‘udgar detygrundlzeggende materielle aspekt af sagsggernes pastand, har
den forelggende ret ex officio forklaret parterne, at en preejudiciel foreleggelse
forsDomstolenyer ngdvendig. Sagsggerne, nu appellanter, har erkleret sig enige i
foreleggelsen. De sagsggte, nu indstevnte, finder derimod, at det ikke er
ngdvendigtat foreleegge sagen for Domstolen, fordi artikel 20 i forordning (EF)
nr. 883/2004 ikke finder anvendelse i det konkrete tilfelde.

Kort fremstilling af begrundelsen for forelaeggelsen

Med henvisning til Elchinov-dommen, som appellanterne har paberabt sig til
stotte for deres standpunkt, og hvorefter den forsikrede har ret til fuldstendig
refusion af udgifterne, forudsat at de to betingelser i artikel 20, stk. 2, andet
punktum, i forordning nr. 883/2004 er opfyldt, samt at den forsikrede af objektive
grunde var forhindret i at ansgge om forhandstilladelse fra den kompetente
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institution, har den foreleeggende ret anfert, at det er ubestridt mellem parterne, at
den farste betingelse er opfyldt, dvs. at den pagaldende behandling er opfart
under de ydelser, der er fastsat i lovgivningen i den medlemsstat, hvor den
pageeldende er bosat.

Parterne er derimod uenige om, hvorvidt den anden betingelse er opfyldt, dvs. at
behandlingen ikke kan ydes inden for en frist, der er laeegeligt forsvarlig under
hensyn til den pageldendes aktuelle helbredstilstand og udsigterne for
sygdommens udvikling, og i denne forbindelse har de indsteevnte gjort geeldende,
at den leegebehandling, som ZY modtog i @strig, ogsa kunne ydes'i Rumanien
inden for en forsvarlig frist.

Ved analysen af denne anden betingelse har den foreleeggende ‘ret bemaerket, at
Domstolen i preemis 45 i Elchinov-dommen fastslog, at grunde, der er, forbundet
med helbredstilstand eller med ngdvendigheden af pa, etWhospitalyat medtage
behandling i en ngdsituation kan henhgre under de objektive grundejsom kan
forhindre den pagaldende i at ansgge om og opha forhandstilladelse. | den
foreliggende sag fremgar det af den i forste instans “indgivne, retsmedicinske
sagkyndige erklering, at diagnosen varg, alvorligy, oghat“ngdvendigheden af
leegebehandling pa diagnosetidspunktet var ‘akut.

Grunden til, at ZY ikke opnaede forhandstilladelse, vardimidlertid hverken at det
var umuligt at gennemfgre de ngdvendige administrative procedurer ved Casa de
Asigurari de Sanatate (Constanta,y, eller™, den omstendighed, at denne
sygesikringskasse tgvedegmedyat gennemfare tilladelsesproceduren. ZY kunne
ikke opna forhandstilladelse, fordi den pagzldende behandling, bestaende i
stralebehandling, kemoterapinegsimmunterapi, som han gnskede at modtage, ikke
var foreskrevet af ‘den behandlende “leege henhgrende under den rumanske
offentlige sygesikringsordningyder.fastlagde den farste diagnose, men af gstrigske
leger pa grdndlag afeen ‘anden legelig vurdering afgivet henset til den samme
diagnose:

ZY havde et tikat foretage et sddant valg, og hermed afvise den af den rumaenske
behandlende “lege Janbefalede behandling, nar der tages hgjde for, at denne
behandlingwvillesgive anledning til et handicap som felge af fjernelsen af en
betydelig del afitungen, hvorimod den i @strig foreskrevne leegebehandling ville
opretholde ‘hade den normale anatomi i det bergrte omrade og tungens
fysiolagiske*funktion. Denne ret til at veelge er endvidere bekreftet i preemis 66 i
Elchinoy-dommen.

Den foreleeggende ret har fremhavet en udtalelse i den retsmedicinske sagkyndige
erkleering, neermere bestemt at »det trufne behandlingsvalg understgttes endvidere
af kirurgiske og onkologiske forudsatninger i de forskellige lande, da tilgangen
ikke er ensartet«.

Mellem medlemsstaterne kan der saledes foreligge forskelle i forstdelsen af
leegevidenskaben, som farer til forskellige typer af behandling for den samme
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diagnose. Arsagerne til en sddan forskellig medicinsk tilgang mellem
medlemsstaterne kan veere kulturelle (pa videnskabeligt plan), men ogsa
gkonomiske.

Ifelge den i farste instans indgivne retsmedicinske sagkyndige erklaering var
begge former for behandling hensigtsmassige og effektive. Den forskellige
medicinske tilgang skyldes imidlertid ikke en simpel forskel mellem laegelige
vurderinger, men — som det fremgar af den retsmedicinske sagkyndige erklaring —
folger af den uensartede karakter af kirurgiske og onkologiske forudseetninger,
som varierer landene imellem.

Selv om ZY havde ret til at veelge den i @strig foreskrevne leegebehandling, kunne
han ifalge den nationale lovgivning ikke opna forhandstilladelsestil den i @strig
foreskrevne leegebehandling, fordi den pageeldende € behandlingw, ikke Vvar
foreskrevet af en lege henhgrende under den, rumanske, offentlige
sygesikringsordning.

Derfor er den forsikrede tilsyneladende under sadanne,omstendigheder fastlast af
sit lands medicinske forudsatninger, fordi“leegevidenskaben, antager forskellig
karakter afhangigt af den medlemsstat, hvar den,anvendesiDen foreleeggende ret
neerer tvivl om, at denne faktuelle baggrund; der forudsztter, at leegevidenskaben
kender graenser inden for Unionen, freelt'kan‘danne grundlag for koordineringen af
medlemsstaternes sociale sikringsordningers, og*sden frie udveksling af
tjenesteydelser.

Curtea de Apel Constanta nereryderforytvivi'om, at forskellen mellem laegelige
vurderinger kan udgare,enwrestriktion af den frie udveksling af tjenesteydelser,
idet der skal tages hensynitil, at denne grundleeggende frihed anerkendes netop
med henblik pa, ‘at medtagetne kan have adgang til tjenesteydelser af hgjere
kvalitet.

Domstolen anmodes derfor om en fortolkning af EU-retten med henblik pa at
fastsla,, om,de i,hovedsagen omhandlede nationale bestemmelser — hvorefter en
lzegeerkleering. skalyudarbejdes af en leege ved et universitetshospital eller i givet
fald af _en, lege 4 det relevante distrikt, som har indgaet aftale med en
sygesikringskasse ‘1 Rumanien, uden mulighed for inden for proceduren for
forhandstilladelse at tage hensyn til en anden laegelig vurdering, som en rumansk
forsikret hammodtaget i en anden medlemsstat — er forenelige hermed.



