STAMATELAKI

STANOVISKO GENERALNIHO ADVOKATA

DAMASA RUIZ-JARABA COLOMERA
ptednesené dne 11. ledna 2007 *

I - Uvod

1. Jiz néjakou dobu musi Soudni dvir
rozhodovat o vykladovych nejasnostech,
které majf sviij ptivod v mobilité nemocnych
osob uvniti Spole¢enstvi a ve financovani
preshrani¢niho poskytovani lékarskych slu-
Zeb.

2. Dalsi takovy pripad ptfindSeji predbéiné
otazky polozené Dioikitiko Protodikeio Athi-
non (sprdvni soud prvniho stupné
v Aténich) v souladu s c¢lankem 234 ES,
které se tykaji dopadu ¢ldnku 49 ES na fecké
pravni predpisy, jez vylucuji dhradu ndklada
na hospitalizaci v soukromych zdravotnich
zafizenich v zahrani¢i, kromé pripadd déti
mladsich ¢trndcti let.

3. Konkrétné je treba objasnit, zda toto
vylou¢en{ predstavuje omezeni volného

1 — Pavodni jazyk: $panélitina.

pohybu sluzeb, zda je odivodnéno naléha-
vymi divody obecného zdjmu, jakymi jsou
nezbytnost vyhnout se vaznému zasahu do
finan¢ni rovnovdhy ndrodniho systému
socidlniho zabezpeceni nebo starost
o zajisténi odpovidajici péée piistupné véem,
a zda je toto vylouceni pfiméfené sledova-
nému cili.

II — Pravni ramec

A — Prdvo Spolecenstvi

4. Cinnosti Spoledenstvi v této oblasti
zahrnuji podle ¢l. 3 odst. 1 pism. ¢) ES
»vnitini trh, ktery se vyznacuje odstranénim
prekazek volného pohybu zboZi, osob, sluzeb
a kapitdlu mezi ¢lenskymi stity”. Tyto tfi
posledné uvedené aspekty jsou rozvinuty
v hlavé III ¢asti tieti Smlouvy.
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5. V kapitole 3, vénované ,sluzbam®, stanovi
¢l. 49 odst. 1 ES nésledujici obecnou zdsadu:

sPodle nasledujicich ustanoveni jsou zaka-
zédna omezeni volného pohybu sluzeb uvnitf
Spolecenstvi pro statni piislusniky ¢lenskych
statd, ktefi jsou usazeni v jiném stité
Spolecenstvi, nez se nachazi piijjemce sluzeb.

6. Tato zdsada je doplnéna ustanovenimi
¢lanku 50 ES:

»Za sluzby se podle této Smlouvy pokladaji
vykony poskytované zpravidla za uplatu,
pokud nejsou upraveny ustanovenimi
o volném pohybu zbozi, kapitilu a osob.

Sluzby zahrnuji zejména:

a) ¢innosti pramyslové povahy;
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b) ¢innosti obchodni povahy;

¢) femeslné ¢innosti;

d) ¢innosti v oblasti svobodnych povolani.

Aniz jsou dotCena ustanoveni kapitoly tyka-
jici se prava usazovani, maze poskytovatel
sluzby za dcelem jejiho poskytnuti docasné
provozovat svou dinnost ve stité, kde je
sluzba poskytovina, za stejnych podminek,
jaké tento stat uklada svym vlastnim stdtnim
prislusnikdm.“

B — Reckd prdvni tiprava

1. Zakonné predpisy

7. Clanek 40 odst. 1 zdkona ¢. 1316/19832,
ktery byl zménén c¢lankem 39 zikona
¢.1759/1988 3, stanovi, ze v zahrani¢i mohou

2 —FEK 3 A"
3 —FEK 50 A"
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byt v pfipadé mimofddné zivainého one-
mocnéni hospitalizovani zejména ,pojisténci
instituci nebo sluzeb socidlniho zabezpeceni
spadajic{ do pravomoci ministerstva zdravot-
nictvi, péce a socidlniho zabezpeceni” [pis-
meno c¢)]. Za tim dcelem musi podle
odstavce 2 obdrzet povoleni vydané na
zdkladé stanoviska zdravotniho vyboru, ktery
v souladu s odstavcem 3 posoudi nezbytnost
zdravotni péce.

8. Jak stanovi odstavec 4, urcuje zpusob
a postup povolovani hospitalizace nemoc-
nych osob, ptipadného dérce, jakoZ i osoby
pacienta doprovézejic{ povahu a rozsah slu-
zeb, vysi vydaja upresnujici pripadnou spolu-
Ucast pojisténce, jakoz i vSechny ostatni
podrobnosti nezbytné pro pouziti tohoto
¢lanku vyhldska ministerstva zdravotnictvi,
péce a socidlniho zabezpedeni.

2. Podzakonné predpisy

9. Toto zdkonné zmocnéni bylo zdkladem
pro vydani vyhlasky ¢. F7/oik.15 ministra
price a socidlntho zabezpeleni ze dne

7. ledna 1997% kterd upravuje zahrani¢ni
hospitalizaci pojisténci vsech instituci
a oblasti zdravotniho a nemocenského poji-
$téni, spadajicich bez ohledu na svij nizev
nebo pravni formu do pravomoci Geniki
Gramateia Koinonikon Asfaliseon (generaln{
sekretaridt socidlniho pojisténi, dile jen
~GGKA®).

10. Na stejném pravnim zidkladé byla mini-
sterskou vyhléskou ¢. 35/1385/1999 ° schva-
lena pravidla pro oblast zdravotniho pojisténi
Organismos Asfaliseos Eleftheron Epangel-
mation (poji$tovaci Gstav svobodnych povo-
lan{, dale jen ,,OAEE®).

a) Vyhldska z roku 1997

11. Pro oblast GGKA dochéz{ podle ¢lan-
ku 1 vyhldsky z roku 1997 k prevzeti
lé¢ebnych vydaji v zahrani¢i, pokud ,poji-
S$ténec:

a) trpi vdZnou nemoci, kterd nemize byt
lé¢ena v Recku bud proto, ze nejsou

4 — FEK 22 B'
5 — FEK 1814 B'.
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k dispozici vhodné védecké prostiedky,
nebo proto, Ze pozadovand zvlastni
metoda medicinské diagnézy a pécée
v Recku neni pouzivana;

b) trpi vdinou nemoci, kterou v Recku
nelze v potiebné kratkém dase 1é¢it,
pricemz jakékoli zpozdéni 1é¢by by
zptsobilo ohrozeni Zivota pojisténce;

¢) se vyda do zahrani¢i v naléhavém pri-
padé, aniz by pouzil predepsaného
postupu predchoziho povoleni stanove-
ného jeho pojistovaci instituci, protoze
jeho ptipad vyzaduje okamzitou lé¢bu;

d) se z jakéhokoli davodu piechodné
nachazi v zahrani¢i a onemocni a je
hospitalizovdn z divodu nisilné, nihlé
a nevyhnutelné udalosti®.

Ve véech téchto pripadech musi hospitalizaci
predchézet povoleni vydané zvlastnimi zdra-
votnimi vybory, ackoli v piipadech uvede-
nych v bodech ¢) a d) miZe byt povoleni
k hospitalizaci udéleno dodate¢né.

I-3190

12. Clanek 4 odst. 6 stanovi, ze ,ndklady
hospitalizace v soukromych klinikdch
v zahrani¢{ se s vyjimkou pifipada tykajicich

76
1

se déti nehradi®.

b) Vyhléska z roku 1999

13. Clanek 13 odst. 1 této vyhlasky za
zdravotni péc¢i oznaduje zdravotni péci
poskytovanou pacientovi v nemocnicich
a vefejnych zdravotnich zafizenich, jakoz
i soukromych zdravotnich zaftizenich,
s nimiz uzaviela OAEE smlouvy.

14. Clanek 15 odst. 1 stanovi, ze pojisténci
OAEE maji priavo ,byt hospitalizovani
v zahrani¢{ na zdkladé rozhodnuti spravce
a povoleni zvlastniho zdravotniho vyboru,
v rozsahu, v némz spliuji podminky stano-
vené v jednotlivych ministerskych vyhlaskach
o hospitalizaci v zahrani¢i“. Odstavec 2
oznacuje ,hraditelné vydaje“, mezi které
zahrnuje pod pismenem a) ty, které vznikly
ve ,verejnych zdravotnich zafizenich
v zahrani¢i®, pficemz uvadi, Ze ,ndklady
hospitalizace v soukromych zdravotnich
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zatizenich se nehradi, pokud se netykaji déti
mladsich étrnécti (14) let”.

III - Skuteénosti, spor v pavodnim fizeni
a predbézné otazky

15. Dimitrios Stamatelakis byl pojistén
u Tameio Asfalisesos Emboron (obchodnicka
pojistovna, déle jen ,,TAE®). Trpél rakovinou
mocového méchyte, a z tohoto davodu byl
hospitalizovdn v obdobi od 18. kvétna do
12. ¢ervna 1998 a od 16. ¢ervna do 18. ¢ervna
1998 na soukromé klinice London Bridge
Hospital ve Velké Britanii, které zaplatil
¢astku 13 600 GBP.

16. Zaloba, podané u Polymeles Protodikeio
Athinon (soud prvniho stupné v Aténdch),
kterou se domahal uhrazeni této ¢astky, byla
zamitnuta dne 26. dubna 2000
s odavodnénim, Ze spor spada
do pravomoci spravnich soudd.

17. Po Gmrti zadatele dne 29. srpna 2000
pozddala jeho pozistald manzelka, a zaroven

jedind dédicka, o dhradu OAEE, ktery je
préavnim ndstupcem TAE®. Rozhodnutim
¢. St/4135/00 byla tato Zidost zamitnuta
a rozhodnutim ¢. 392/2/248 ze dne 18. zari
2001 byla zamitnuta stiZnost proti pred-
chazejicimu rozhodnuti s odavodnénim, ze
nelze hradit ndklady na hospitalizaci
v soukromych zdravotnich zafizenich
v zahranici.

18. Dioikitiko Protodikeio Athinon, kterému
byl pfedlozen opravny prostiedek proti
tomuto rozhodnuti, se rozhodl prerusit
Fizeni a polozit Soudnimu dvoru nésledujici
tii predbézné otazky:

»1) Predstavuje vnitrostatni pravni uprava,
kterd zcela vylucuje, aby ndrodni insti-
tuce socidlntho zabezpeceni hradila
ndklady na hospitalizaci v soukromém
zdravotnim zafizeni v zahrani¢{ svym
pojisténcim s vyjimkou pfipadd, které
se tykaji déti mladsich 14 let, zatimco
umoziiyje hradit dotéené ndklady na
zdkladé povoleni, pokud uvedend hospi-
talizace probéhla ve vefejném zdravot-
nim zafizen{ v zahranici, s upfesnénim,

6 — Clanek 4 odst. 1 zédkona ¢. 2676/1999 (FEK 1 A"} zrugil TAE
a prenesl jeji ukoly na OAEE.
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ze toto povoleni je vyddno, pokud
vhodnd lé¢ba nemuZe byt poskytnuta
pojisténci vc¢as zdravotnim zafizenim,
které ma smlouvu s instituci socidlniho
zabezpeéeni, u které je pojisténec poji-
$tén, omezeni zdsady volného pohybu
sluzeb v rdmci SpoleCenstvi zakotvené
v ¢lanku 49 a nasledujicich ES?

2) V pfipadé kladné odpovédi na prvni
otdzku, miZe se na takové omezen{
nahlizet tak, ze je uloZeno z takovych
naléhavych davodi obecného zijmu,
jakymi jsou zejména nezbytnost
vyhnout se riziku vazného zdsahu do
finanéni rovnovahy ieckého systému
socidlniho zabezpeceni nebo zachovani
lékarské a nemocni¢ni sluzby, ktera
bude kvalitni, vyvdzenda a pfistupnd
viem?

3) V pripadé kladné odpovédi na druhou
otdzku, maze byt omezeni takové
povahy povazovéno za dovolené v tom
smyslu, Ze neporusuje zdsadu propor-
cionality, tj. Ze nepfekracuje meze toho,
co je objektivné nezbytné pro dosazeni
cile, ktery sleduje, a ze takového
vysledku nemuze byt dosazeno méné
omezujicimi pravidly?“
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IV — Rizeni pred Soudnim dvorem

19. Ve lhaté stanovené v ¢lanku 23 statutu
Soudniho dvora piedlozily vlady Recka
a Belgie, jakoZ i Komise svd pisemnd vyja-
dreni.

20. Na jednédni konaném dne 29. listopadu
2006 prednesli sva vyjadren{ zastupci vlady
Recka a Nizozemska, jakoz i zmocnénec
Komise.

V - Analyza predbéinych otizek

A — Uvodni pozndamky

21. Pied zkoumdnim otdzek predklidajiciho
soudu je tfeba se zabyvat pravnimi predpisy
Spolecenstvi, které se na tyto otdzky vztahujf
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a judikaturou tykajici se preshrani¢ni hospi-
taliza¢ni péce.

1. Vymezen{ piislunych pravnich predpist
Spolecenstvi

a) Clanek 49 ES a ¢lanek 22 natizeni (EHS)
¢ 1408/71

22. Vlada Belgie povazuje za nezbytné
vymezeni prislusnych evropskych norem
relevantnich ve sporu v plavodnim Fizeni
a za tim Uc¢elem navrhuje Smlouvu a nafizeni
Rady (EHS) ¢. 1408/71 ze dne 14. cervna
1971 o uplatiiovani systém@ socidlniho
zabezpedeni na zaméstnané osoby, osoby
samostatné vydéleéné ¢inné a jejich rodinné
prisludniky pohybujici se v rdmci Spolecen-
stvi’, kdyz konkrétné uvadi ¢ldnek 22 tohoto
nafizeni, ktery se tyka zdravotn{ péce usku-
te¢néné v jiném clenském staté. Opird se
o odstavce 30 a 31 rozsudku z 12. ¢ervence

7 — Uk vést. L 149, 5. 2; Zvl. vyd. 05/01, s. 35; vicekrdt zménéno.
Bude zru$eno nafizenim Evropského parlamentu a Rady (ES)
¢, 883/2004 ze dne 29. dubna 2004 o koordinaci systémi
socidlniho zabezpeéeni (UF. vést. L 166, s. 1; Zvl. vyd. 05/05,
s. 72), okamzikem nabyti platnosti jeho provédéciho nafizeni,
které dosud nebylo prijato, ackoli Komise jiz vypracovala jeho
navrh [KOM(2006) 16 kone¢ny].

2001, Vanbraekel a dalsi® podle kterého
okolnost, ze odmitnuti vydani predchoztho
povoleni k 1écbé v zahranic¢i je zaloZzeno na
kritériich stanovenych ve wvnitrostitnich
pravnich predpisech, a nikoliv na kritériich
nafizeni ¢. 1408/71, neznamend tGplné vylou-
¢eni pouziti této normy Spolecenstvi.

23. Soudn{ dvir zkoumal vztah mezi vyse
uvedenymi predpisy v souvislosti s otdzkou
jednoho francouzského soudu tykajici se
jejich slucitelnosti. Rozsudek ze dne 23. pro-
since 2003, Inizan®, v souladu s mym
stanoviskem v této véci, pripustil soulad
obou norem *°.

24. Jak vysvétluji v tomto stanovisku, oba
predpisy jsou v souladu, ackoli upravuji
odlisné skutecnosti a vedou k rozdilnym
reSenim (bod 31).

8 — C-368/98 (Recueil, s. 1-5363).
9 — C-56/01 (Recueil, s. I-12403).

10 — Existence obou moZnosti byla po vydéni rozsudku ze dne
28. dubna 1998, Kohll (C-158/96, Recueil, s. -1931) kon-
statovana rovnéZ v nauce; Jorens, Y., Couchier, M. a Van
Overmeiren, F., Acces to Health Care in an Internal Market:
Impact for Statutory and Complementary Systems. Back-
ground Report to the International Conference, Luxembourg,
8 april 2005, Univerzita Gent, 2005, s. 10; Mavridis, P., La
sécyrité sociale a l'épreuve de lintégration européenne —
Etude d'une confrontation entre libertés du marché et droits
fondamentaux, vyd. Bruylant Brusel 2003, s. 135. Simon, A. C,,
»La mobilité des patientes en droit européen®, v: Nihoul, P.,
a Simon, A. C,, ed., L'Europe et les soins de santé, vyd. Larcier,
Brusel 2005, s. 164, charakterizuje ¢lanek 22 naiizeni
¢ 1408/71 jako strom, jenz do vydani rozsudku ve véci
Kohll brénil tomu, aby byl pies néj vidét les prév pacientt,
kterd plynou z volného pohybu sluzeb.
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25. Jednak ,li$i se osobni plisobnost ¢lan-
ku 49 ES a ¢lanku 22 natizeni ¢ 1408/71,
nebot ve druhém pripadé je tato pisobnost
omezendjs{ nez v prvnim. Clanek 49 ES se
tyka véech obc¢and ¢lenskych stitit z divodu
jejich usazen{ ve Spolecenstvi, zatimco ¢la-
nek 22 nafizeni ¢. 1408/71 se tykd pouze
ob¢and Unie a jejich rodin, ktefi jsou
pojisténi v nékterém ze zdkonnych systémil
socidlniho zabezpeceni ¢lenskych stata”
(bod 27).

26. Dale ,existuji pro pacienty vyznamné
rozdily podle toho, zda pouziji postupu
popsaného v ¢lanku 22 nafizeni ¢. 1408/71,
nebo se dovolaji pfimo ¢lanku 49 ES*
(bod 28). Zatimco natizeni ,upravuje vylu¢né
vztahy mezi institucemi socidlntho zabezpe-
Ceni”, kdyz stanovi ,jednotnd kritéria pro
podminky, za kterych nelze povoleni odmit-
nout, a pfispivd k zjednoduseni volného
pohybu pojisténcd urcitého zdkonného
rezimu socidlniho zabezpeéeni® (bod 29),
Smlouva ,opraviuje vSechny statni prislus-
niky ¢lenskych stiti [..] Z4ddat o tdhradu
nédkladt na zdravotni pééi, vynalozenych
i bez povoleni v jiném clenském staté, a to
podle sazebniku stitu, ve kterém jsou
pojisténi® (bod 30).

27. Mé dvahy tykajic{ se pravnich pravidel
umoznujicich feseni této véci vedou tytéz
myslenky.

I- 3194

b) Predpis pouZitelny na spor v pivodnim
fizen{

28. Predklddaci usneseni se sice viibec
neodvoldvd na nafizeni ¢. 1408/71, avsak
obsahuje nékteré udaje, které naznaéuji jeho
mozné pouziti: pojisténi pana Stamatelakise
u TAE a néslednd stiznost u OAEE.

29. Pro recky systém socidlniho zabezpeceni
je typickd existence cetnych vetejnych insti-
tuci, jejichz dkolem je pokryt rizné skupiny
obyvatelstva podle profesnich kritérii. Postu-
pem dasu doslo k snizeni poctu téchto
instituci a vétSina tkoli byla soustfedéna
do Idrima Koinonikon Asfalisseon (dstav
socidlniho zabezpeceni, déle jen ,IKA®) pro
zaméstnance a do OAEE pro osoby samo-
statné vydéle¢né ¢inné, jakoz i pro osoby
provozujici svobodnd povolani !,

30. OAEE, privnickd osoba vefejného prava,
ktera se sloucila s TAE, povinné pojistuje
obchodniky, femeslnikz, fidi¢e a osoby pra-
cujici v pohostinstvi'*. Clének 2 naiizeni

11 — Le systéme hellénique de la sécurité sociale, ministerstvo
préce a socidlniho zabezpedeni, Generalni sekretaridt social-
niho zabezpeceni, Atény 2002, s. 20 a nasl.. Text je dostupny
na http://www.ggka.gr/france/asfalistikofr_menu.htm.

12 — Le systéme hellénique, citované dilo, s. 26.
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¢. 1408/71 uvadi osoby samostatné vydéle¢né
¢inné, tudiz je mozno se domnivat, Ze se tyka
i osob patficich do OAEE.

31. Jak uvadi Komise, z zddné skutecnosti ze
spisu nevyplyva, ze zadatel zidal o piedchozi
povoleni v souladu s ¢ldnkem 22 nafizeni
¢. 1408/71; rovnéz nejsou uvedeny Zadné
davody, pro¢ tak neudinil. I za predpokladu,
ze by o povoleni Zidal, je tfeba dodat, ze
ucelem tohoto ustanoveni je podle judikatury
to, aby pojisténci s povolenim vydat se do
jiného ¢lenského statu za Gcelem zdravotni
péce byla 1é¢ba poskytnuta na ucet pfislusné
instituce v souladu s pravnimi piedpisy
mista, kde je uskute¢néna, aniz by vsak
ustanoven{ upravovalo dhradu ndklad(t za
tyto sluzby podle sazeb platnych
v piisluiném staté '3,

32. Pochybnosti vnitrostitniho soudu se
véak netykaji systému povoleni, ale toho, ze
s vyjimkou déti mladsich ¢trnacti let musi
1é¢bu v soukromych zdravotnich zafizenich
v zahrani¢{ hradit vzdy pacient.

13 — Rozsudek ze dne 15. Cervna 2006, Acereda Herrera
(C-466/04, Sb. rozh. s. 1-5341); a vySe uvedené rozsudky
Kohll (bod 27), jakoz i Vanbraekel a dal$i (bod 36).

33. Mimoto Soudni dvir v rozsudku Van-
braekel a dal$i uvedl, Ze dot¢end osoba ma
v nékterych situacich v souladu s c¢lan-
kem 49 ES pravo na zdravotni pééi v jiném
¢lenském staté za jinych podminek prevzeti
ndkladd, nez jak jsou upraveny v uvedeném
&anku 22 (body 37 az 53) **.

34. Za téchto okolnosti je tieba zkoumat
otazky predkladajiciho soudu ve svétle
¢lanku 49 ES, ktery, na coz nesmime zapo-
minat, predstavuje jedineéné vyjadieni
zdsady rovného zachdzeni.

2. Hospitaliza¢ni pé¢e v judikatufe

35. Ucastnici fizeni, ktefi v tomto fizeni
o piedbézné otazce predlozili sva vyjadieni,
kladou daraz na rozsudky vydané Soudnim
dvorem v této oblasti. Je tieba tyto rozsudky
pripomenout, abychom porozuméli otazkim
Dioikitiko Protodikeio Athinon.

14 — Rozsudek ze dne 16. kvétna 2006, Watts (C-372/04, Sb. rozh.
s. 1-4325, body 46 a 47), tuto tezi opakuje.
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36. Nejprve je treba fict, Ze volny pohyb
sluzeb zahrnuje i lékafskou péci poskytova-
nou za Gplatu'®, a to jak v nemocnici, tak
i mimo ni™”, a rovnéz zahrnuje svobodu
piijemct lékaiské péce, vydat se za potieb-
nou lé¢bou do jiného ¢lenského statu '’

37. V projednivaném piipadé je prokazino,
ze pan Stamatelaki zaplatil pfimo britské
klinice, aniz by okolnost, Zze pozdégji Zddal
o thradu ndkladd u OAEE, vyludovala
pouzitelnost ustanoveni Smlouvy '®, nebot
Clinek 49 ES se na urcity lékarsky vykon
nestdvd nepouzitelnym z divodu, Ze pacient
pozdda o thradu nakladd nérodni instituci
zdravotniho pojisténi *°.

38. Pravo Spolecenstvi nezasahuje do pra-
vomoci ¢lenskych statd upravit své systémy
socidlniho zabezpeceni?®, a pii neexistenci

15 — Rozsudek ze dne 4. fijna 1991, Society for the Protection of
Unborn Children Ireland (C-156/90, Recueil, s. 1-4685,
bod 18); a vySe uvedené rozsudky Kohll (bod 29) a Watts
(bod 86).

16 — Rozsudky ze dne 12. ¢ervence 2001, Smits a Peerbooms
(C-157/99, Recueil, s. 1-5473, bod 53); ze dne 13. kvétna 2003,
Miiller-Fauré a van Riet (C-385/99, Recueil, s. [-4509,
bod 38); a vyde uvedené rozsudky Vanbraekel a dalsi
(bod 41), Inizan (bod 16) a Watts (bod 86).

17 — Rozsudek ze dne 31. ledna 1984, Luisi a Carbone (286/82
a 26/83, Recueil, s. 377, bod 16); a vyse uvedeny rozsudek
Watts (bod 87).

18 — Vyse uvedené rozsudky Smits a Peerbooms (bod 55)
a Miiller-Fauré a van Riet (bod 39).

19 — Vyse uvedené rozsudky Miiller-Fauré a van Riet (bod 103)
a Watts (body 89 a 90).

20 — Rozsudky ze dne 7. Gnora 1984, Duphar a dal$i (238/82,
Recueil, s. 523, bod 16); ze dne 17. dnora 1993, Poucet
a Pistre (C-159/91 a C-160/91, Recueil, s. [-637, bod 6} a ze
dne 17. ¢ervna 1997, Sodemare a dalsi (C-70/95, Recueil,
s. 1-3395, bod 27); jakoZ i vy$e uvedeny rozsudek Kholl
(bod 17).
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harmonizace na trovni Spoleéenstvi piislusi
pravnim predpisim kazdého ¢lenského statu
urcit godml’nky, které zaklidaji ndrok na
dévky*!, avsak pfi vykonu této pravomoci
musi ¢lenské stity dodrzovat pravo Spole-
enstvi®?, coz znamend e nemohou zavést
nebo zachovat neodivodnénd omezeni vol-
ného pohybu lékaiskych sluzeb %,

39. Je tudiz tfeba zkoumat, zda recky zakaz
thrady nédkladd za zdravotni pédi
v soukromych zdravotnich zafizenich
v zahrani¢i zasahuje do vyse uvedené svo-
body (prvni predbéind otdzka), zda je
odivodnény (druhid predbézina otdzka)
a zda je ptiméfeny sledovanému cile (treti
predbézna otdzka).

40. Ackoli judikatura za hlavni odkaz pova-
zuje zékladni svobody stanovené ve Smlouvé,

21 — Rozsudek ze dne 30. ledna 1997, Stober a Piosa Pereira
(C-4/95 a C-5/95, Recueil, s. 1-511, bod 36) a vy3e uvedeny
rozsudek Kholl (bod 18).

22 — Vyse uvedené rozsudky Smits a Peerbooms (body 44 aZ 46);
Miiller-Fauré a van Riet (bod 100); Inizan (bod 17) a Watts
(bod 92).

23 — Podle Gonzilez Vaquéa (Gonzdlez Vaqué, L., ,La aplicacién
del principio fundamental de la libre circulacién en el ambito
de la Seguridad Social: la sentencia Decker®, Revista de
Derecho Comunitario Europeo, ¢. 5, Madrid, 1999, s. 129
a nasl), disponuje judikatura Soudniho dvora dostatkem
argument k zamezeni moznych kratkodobych nebo stred-
nédobych negativnich disledkii
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existuje jesté jedno hledisko, se stéile vétsim
vyznamem na Grovni Spolecenstvi, kterym je
pravo obcanti na zdravotni pédi, zakotvené
v ¢lanku 35 Charty zdkladnich prav Evropské
unie **, nebot ,zdravi je velmi cenénou
hodnotou a nelze na néj nahlizet pouze
z hlediska socidlnich vydaja a latentnich
ekonomickych potizi“?°. Toto pravo je osob-
nfho charakteru a nezdvisi na vztahu mezi
jednotlivcem a socidlnim zabezpe¢enim 26,
pii¢emz Soudni dvir nemdze tento aspekt
prehlizet.

B — Existence omezeni volného pohybu sluzeb

41. Belgicka vlada a Komise tvrdi, Ze fecké
pravni predpisy omezuji volny pohybu sluzeb
v tom smyslu, Ze ackoli nezakazuji pacien-

24 — Ut vést. 2000, C 364, s. 1. Toto ustanoveni uvadi, ze »kazdy
ma prévo na piistup k preventivni zdravotni pédi a na
obdrzeni lékaiské péce za podminek stanovenych vnitro-
staétnimi pravnimi piedpisy a zvyklostmi. PEi vymezovéni
a provadeni viech politik a ¢innosti Unie je zajiStén vysoky
stupefi ochrany lidského zdravi“. Jeho obsah je pievzat do
¢lénku 11-95 Smlouvy o Ustavé pro Evropu (UF. vést. 2004,
C 310, s. 1). Sdéleni Komise Radé, Evropskému parlamentu,
Hospodéiskému a socidlnimu vyboru a Vyboru regiont
o strategii zdravotni politiky Evropského spolecenstvi
[KOM(2000) 285, kone¢né] zacind poznamkou, Ze ,obyvatel-
stvo klade otédzce svého zdravi velkou diileZitost”.

25 — Stanovisko Hospodii'ského a socidlniho vyboru ke ,zdravotni
péci‘, prijaté na plendrnim zasedéni konaném ve dnech 16.
a 17. ¢ervence 2003 (UF. vést. C 234, s. 36).

26 — Cavas Martinez, F., a Sanchez Triguero, C., ,La proteccién de
la salud en la Constitucién Europea®, Revista del Ministerio
de Trabajo y Asuntos Sociales, ¢. 57, Madrid, 2005, s. 28.

tdm obritit se na soukromd zdravotni
zafizeni jiného ¢lenského stitu, odrazuje je

od toho tim, Zze pokud jsou star$i ¢trnécti let,
musf si hradit naklady péce sami.

42. Naproti tomu feckd vlida neshleddva
existenci zadné prekazky, nebot fecka pravni
Uprava stanovi moznost dhrady nikladd
pouze v pripadé, kdyz 1écba byla poskytnuta
v soukromém zdravotnim zafizeni na fec-
kém dzemi, s nimZ byla uzaviena smlouva.
Obecné zamitnuti prevzeti ndklada bez
ohledu na umisténi zdravotniho zafizeni
podle fecké vlidy znamend, Ze z hlediska
Spolecenstvi nelze mit Zddné namitky.

43. Predpoklad tohoto tvrzeni sice povazuji
za relevantni, jeho rozvedeni a zdvéry vsak
nikoli.

44. Vnitrostatni soud pii formulaci pfed-
béznych otdzek moznosti thrady ndkladit
zkoumal podle toho, zda hospitalizace pro-
béhla v soukromém, ¢i verejném zdravotnim
zafizeni v zahrani¢{. Argumentace predne-
send Belgii a c¢dstecné i Komis{ opomiji
spojitost mezi volnym pohybem sluzeb
a volnym pohybem osob, kterd umoziiyje,
aby ¢lanek 49 ES zakazoval omezeni tykajici
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se stitnich prislusnika ¢lenskych statd,
usazenych v jiném ¢lenském stéteé.

45. V ramci volného pohybu sluzeb jsou
dotéena dvé dzemi; v pivodnim fizeni jde
jednak o Gzemi stitniho obéanstvi pana
Stamatelakise, tedy Recko, a o tzemi, kde
byla poskytnuta lé¢ba, tedy Spojené krilov-
stvi, takze pro posouzeni, zda doslo
k omezeni zdkladni svobody, je tieba zkou-
mat, jak vnitrostatni zdkonodarce upravuje
thradu nékladda v pripadé, kdy se nemocna
osoba vydala do jiné zemé. Situace je
zkreslena, pokud jsou, jak to ¢ini predkladaci
usneseni, zohlednéna pouze vefejnd nebo
soukromd zdravotni zafizeni v zahranici, aniz
by v tvahu byla bridna zdravotni zafizen{
vnitrostdtni. Takovy zpsob nechivd bez
povsimnuti cesty do zahrani¢i. Podle usti-
lené judikatury ¢lanek 49 ES brani jakékoli
vnitrostatni pravn{ dpravé, kterd ¢inf posky-
tovani sluzeb mezi ¢lenskymi staty obtiZnéj-
$im neZ Cisté vnitrostatni poskytovani slu-
zeb .

46. Proto navrhuji pfeformulovat predbézné
otazky, nebof souhlasim se zastupcem Recka,
podle kterého je divodné zkoumat ptipady,
ve kterych fect{ statni prislusnici obdri{

27 — Rozsudek ze dne 5. fijna 1994, Komise v. Francie (C-381/93,
Recueil, s. 1-5145, bod 17) a vyde uvedené rozsudky Kohll
(bod 33); Smits a Peerbooms (bod 61} a Watts (bod 94).
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thradu ndkladt hospitalizace v soukromych
zdravotnich zafizenich ve své zemi,
a pripady, ve kterych ohledné 1é¢by
v zahrani¢nich nemocnicich jakéhokoli
druhu neni upravena zadnd dhrada naklada.
Naopak nesouhlasim v rozsahu, v némz mam
za to, ze Fecké pravni predpisy vice omezuji
ty, ktefi cestuji do jinych statd Spoledenstvi.

47. Jednak tato pravni dGprava nepocitd na
rozdil od vnitrostatntho rdmce s moZnosti
uzavieni smlouvy mezi soukromym zdravot-
nim zafizenim a zahrani¢ni sluzbou vefej-
ného zdravi. Pokud tedy nékdo vyhleda
zdravotni pééi v soukromém zdravotnim
zaiizeni v Recku, s nimz byla uzaviena
smlouva, nehradi nic. Vydi-li se vsak do
téhoz druhu zdravotniho zaiizeni v jiné zemi,
mus{ si ndklady uhradit saim. Tvrzeni fecké
vlady, podle kterého v tomto piipadé, stejné
jako v piipadé pouziti formulate E 1127,

28 — Jak vyplyva z rozhodnuti sprévni komise Evropskych
spoledenstvi pro socidlni zabezpedeni migrujicich pracovniki
¢. 153 (94/604/ES) ze dne 7. fijna 1993 o vzorech formuldra
nezbytnych k uplatiovéni nafizeni ¢. 1408/71 a ¢. 574/72
(E 001, E 103-E 127) (UL. vést. 1994, L 244, s. 22}, je formulaf
E 112 potvrzenim vyzadovanym k uplatnéni ¢l. 22 odst. 1
pism. ¢) bodu i) nafizeni ¢ 1408/71. V souladu s rozsudkem
ze dne 12. dubna 2005, Keller (C-145/03, Sb. rozh. s. [-2529),
je cilem pouziti formulditt E 111 a E 112 ,ujistit instituci
¢lenského statu pobytu a lékafe schvélené touto instituci, ze
ma drzitel téchto formulaia v tomto ¢lenském staté po dobu
vymezenou ve formuldfi nérok na léleni, jehoz ndklady
uhradi pfisluiné instituce”.
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pacient nehradi nédklady, je neopodstatnéné,
nebot vyhlasky z let 1997 a 1999 vylucuji
moznost dhrady naklad, s jedinou VZ]lml(OLl
v piipadé déti mladsich ¢trnécti let®

48. Zaroven existuje vyjimka z vylouceni
uhrady ndkladd vzniklych v feckych sou-
kromych zdravotnich zafizenich, s nimiz
nebyla uzavfena smlouva, nebot pojistovaci
instituce hradi pfi splnéni uréitych formdl-
nich predpokladu naklady naléhavé hospita-
lizace *. Nicméné z4dné vyjimka neexistuje
pro situaci, kdy piipad naléhavé hospitalizace
nastane v zahrani¢i, pfiCemZ ve stité, ve
kterém se ob¢an nachdzi, neexistuje objek-
tivni moZnost obritit se na vefejné zdravotni
zatizeni !

49. Na prvni predbéZznou otizku je tedy
tteba odpovédét kladné, a to nikoli
z divodu, Ze pravni Gprava stanovi Ghradu
naklada hospitalizace ve verejnych zdravot-
nich zafizenich v zahranic¢i, zatimco

29 — Zmocnénec Recka v odpovédi na mé otizky polozené na
jednéni uvedl, ze pievzeti dhrady statem je ,praxi‘ spojenou
s piijetim formuldfe E 112. Tuto argumentaci je tfeba
v projednévané véci odmitnout, nebot tato okolnost nijak
nezbavuje zavaznosti znéni psanych pravidel, a v ramci
pitvodniho fizeni nebyl zminény formuldf pouzit. Zmocné-
nec Recka rovnéZ uvedl, Ze nevi, zda feckd spréva socidlniho
zabezpeceni uzaviela smlouvy se soukromymi zdravotnimi
zaffzenimi v jinych ¢lenskych statech.

30 — Jak je uvedeno na internetovych strénkidch OAEE (http://
www.oaee.gr/English/diafora/oaee htm) a IKA (http://www.
ika.gr/fr/home.cfm), coZ na jedndni potvrdil to i zdstupce
Recka.

31 — Desdentado Bonete, A., a Desdentado Daroca, E., ,El
reintegro de los gastos de la asistencia sanitaria prestada
por servicios ajenos a la seguridad social’, v: Revista del
Ministerio del Trabajo y Asuntos Sociales, ¢. 44, Madrid,
2003, s. 28.

v soukromych zdravotnich zafizenich je
vylou¢ena, nybrz z davodu, Ze vylouceni
thrady téchto ndkladd v piipadé soukro-
mych zdravotnich zafizen{ v zahranidi,
s vyjimkou déti mladsich ctrnacti let, je
absolutnéjsi nez v pripadé poskytnuti zdra-
votni péce za obdobnych podminek v Recku,
¢imz jsou omezeny moznosti soukromych
zdravotnich zafizeni jinych clenskych stitd
poskytovat 1é¢bu feckym pacientim.

C — Odivodnénost omezeni

50. Poté, co bylo zjisténo omezen{ zdkladni
svobody, je tfeba zkoumat, zda je odivod-
néné.

51. Soudn{ dvir uznal nékteré naléhavé
divody obecného zdjmu, které mohou
odavodnit omezeni volného pohybu sluzeb
ve zdravotnich zafizenich, jako napt. riziko
vazného zasahu do fmancm rovnovahy
systému socidlniho zabezpecem , cil zacho-
vat lékafskou a nemocni¢ni sluzbu, kterd
bude kvalitni, vyviZens a pfistupna véem >

nebo zachovani urcité lé¢ebné kapacity nebo
ur¢ité drovné mediciny na vnitrostatnim
Gizemi>*,

32 — Vyse uvedené rozsudky Kohll (bod 41); Smits a Peerbooms
(bod 72); Miiller-Fauré a van Riet (bod 73) a Watts
(bod 103).

33 — VySe uvedené rozsudky Kohll (bod 50); Smits a Peerbooms
(bod 73); Miiller-Fauré a van Riet (bod 67) a Watts
(bod 104).

34 — VySe uvedené rozsudky Kohll (bod 51); Smits a Peerbooms
(bod 74); Miiller-Fauré a van Riet (bod 67) a Watts
(bod 105).
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52. Konkrétné uznal, Ze pocet nemocni¢nich
zafizeni, jejich zemépisné rozmisténi, jejich
organizace a zafizeni nebo i povaha sluzeb,
které poskytuji, musi byt planovany tak, aby
uspokojily rozdilné zajmy, zejména zajisténi
dostate¢né a stalé dostupnosti vyvazené gkaly
kvalitni péce na vysoké drovni nebo kontrolu
vydaji a zabrdnéni jakémukoliv plytvini,
zejména finanénimi zdroji, které nejsou bez
ohledu na zptisob financovani neomezené *°,
Soudni dvir dodal, ze kdyby se pacienti
mohli svobodné obracet na zdravotni zafi-
zeni jakéhokoli typu, vcetné téch, s nimiz
nebyla uzaviena smlouva, byla by zmarena
jakakoliv snaha o planovani>®,

53. V projednavané véci slouzi uvedené
davody predkladajicimu soudu a z velké ¢ésti
rovnéz vyjidfenim predlozenym v ffzeni
o predbézné otdzce jako zdminka k tomu,
aby byla diskuse odvedena smérem
k alternativé mezi vefejnou a soukromou
zdravotni pé¢i. Tomu je tieba se vyhnout,
nebot jak jsem vyloZil v pfedchozich bodech,
takovd otdzka neni zaloZzena na omezeni
zdkladni svobody Spoleéenstvi. Navic se
v této diskusi setkivaji okolnosti rizné
povahy, zejména mimopravni.

35 — Vyse uvedené rozsudky Smits a Peerbooms (body 76 az 80);
Miiller-Fauré a van Riet (body 77 az 80) a Watts (body 108
a 109).

36 — Vyse uvedené rozsudky Smits a Peerbooms (bod 81) a Watts
(bod 111).
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54. Ohledné soukromé hospitaliza¢ni péce
jak v Recku, tak v jinych ¢lenskych stitech
plati, Ze vylouceni poskytovani této péce
v soukromych nemocnicich v zahraniéf,
s kterymi byla uzaviena smlouva, nebo
v piipadé naléhavé lékarské péce, je obtizné
slucitelné s vyse uvedenymi odtivodnénimi,
jestlize k dhradé nédkladt dochazi pouze
v ptipadé, ze vzniknou ve vnitrostitnim
zdravotnim zafizeni nebo Ze na vnitrostat-
nim dzem{ dojde k naléhavému pripadu.

55. Hospodarské disledky a pokryti lékar-
skou pé¢i jsou v obou situacich tytéz. Jako
ptiklad uvddim feckého obc¢ana, kterému se
stane draz, a kterého vzhledem k zdvaznosti
zranéni, odveze sanitka v bezvédomi do
nejblizéiho zdravotniho zafizeni, které je
soukromé. Dokazu si predstavit dadiv
pacienta, kdyz zjisti, ze kdyby se traz stal
v Recku, nemusel by hradit néklady hospita-
lizace, pokud by se jednalo o zdravotn{
zaf{zeni, s nimzZ byla uzaviena smlouva, nebo
pokud by se jednalo o naléhavou lékarskou
péci, zatimco kdyby k tdrazu doslo v jiném
staté, musel by néklady hospitalizace hradit,
s vyjimkou pripadu, Ze by byl mladsf ¢trnécti
let a Ze by byly splnény viechny podminky
pro dhradu.

56. Uvedené dtivody musi ustoupit volnému
pohybu sluzeb zahrani¢nich soukromych
zdravotnich zafizenich, s nimiz byla uza-
viena smlouva, a pravu na zdravi.
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57. Kromé toho je feckd pravni dprava
v nékterych aspektech s timto odivodnénim
v rozporu. Je obtizné srozumitelné, Ze
vylouc¢en{ soukromych zdravotnich zafizen{
v zahranid¢i, s nimiz byly uzavieny smlouvy, je
odtvodnovino chybéjici kontrolou kvality
jejich sluzeb feckymi orginy, nebot tento
dohled pfirozené piislusi orgdntum stitu, ve
kterém jsou poskytovany . Z téhoz divodu
by bylo moZné odmitnout mnoho dalsich
¢innosti, a byly by tak podkopany zaklady, na
kterych stoji Spolecenstvi. Soudni dvir
v oblasti volného pohybu sluzeb rozhodl, ze
lékaii usazeni v jinych dclenskych statech
nabizeji odborné zaruky rovnocenné *® ziru-
kdm lékait usazenych na vnitrostitnim
tizemi®. Tuto zasadu lze prenést i na
nemocnice, ve kterych lékaii predstavuji
zékladn{ odborny prvek.

58. Rovnéz nenachdzim zadné vysvétleni pro
uhradu ndkladd hospitalizace v soukromém
zdravotnim zaf{zen{ v zahrani¢i u déti mlad-
gich ¢trnicti let, nebot pfipustime-li tvrzeni
fecké vlady, Ze tato thrada vychazi

37 — Zastupce Nizozemska na jednéni navrhl, aby troven kvality
1é¢by byla zjistitelnd prostiednictvim prohldseni piislu$nych
vnitrostitnich sluzeb, ale pokud jde o soukroma zdravotni
zafizent, s nimiz byla uzaviena smlouva, mam za to, Ze takova
zéruka zjevné vyplyva jiz ze samotné skute¢nosti, ze doslo
k uzavieni smlouvy s institucemi veiejného zdravi.

38 — Nicméné Moliére ve své komedii Zdravy nemocny vkléda do
ust Valérovi, ze ,pordd hleddme sikovného ¢lovéka, zvldst-
niho Iékaie, jenz by byl schopen poskytnout trochu ulevy
dcefi naseho pana, kterd trpi nemoci, co o fe¢ ji znenadéni
ptipravila. Mnoho 1ékaii pfitom vycerpalo vSechen sviij um,
nékdy se ale najdou lidé, kteii znaji zdzra¢né prostiedky,
ostatnim skryté ty hledame“. (Sebrané spisy, sb. La Pleiade,
vyd. Gallimard, Pafiz, 1971, d&jstvi 1, scéna 1V, s. 231). (volny
preklad)

39 — Vyse uvedené rozsudky Keller (bod 52) a Kholl (bod 48).

z my$lenky chranit citlivou kategorii obyva-
telstva, neni mi jasné, pro¢ se nevztahuje i na
dalsi skupiny, které rovnéz potrebuji zvlastni
ochranu, jako jsou staré osoby, osoby télesné
postizené nebo téhotné zeny **. Kromé toho,
co se tyce déti, nelze pouzit ani namitku
nemoznosti ohodnoceni sluzeb.

59. Neexistuje tedy zddné platné odavod-
néni pro vétsi omezeni volného pohybu
lékatskych sluzeb v soukromych zdravotnich
zaiizenich jinych ¢lenskych statd nezli
v obdobnych vnitrostatnich zafizenich. Na
druhou predbéZnou otizku je proto treba
odpovédét ziporné.

D - Proporcionalita normy

60. Proporcionalita predpokladd soudrznost
a soulad mezi sledovanym cilem a prostiedky
k jeho dosazeni, ale pokud tento cil postrada
odpovidajici od@vodnénost, jako je tomu
v projedndvané véci, nema vyznam zkoumat
vztah k témto prostfedkim. Predklidajici

40 — Na jednani nebyl zéstupce Recka schopen uvést objektivni
divody, proé¢ je vyjimka omezena pouze na déti.
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soud tuto otdzku tedy pravem formuluje
podpirné.

61. Pro pripad, ze Soudn{ dvir nalezne
davod odivodiiyjici omezeni, nicméné pro-
porcionalitu stru¢né prezkoumam.

62. Domnividm se, ze pominu-li situaci déti,
ptiklad uvedeny v jednom z piedchozich
bodt ukazuje nadmérny charakter absolut-
niho zdkazu dhrady nédkladd na lécbu
v soukromych zdravotnich zafizenich jinych
¢lenskych statd, a to jak v pripadé zdravot-
nich zafizeni, kterd uzaviela smlouvy
s organy nebo institucemi vefejné zdravotni
péce, tak v pripadé, Ze existuje ohrozeni
Zivota.

63. Existuji jiné méné omezujici prostredky,
které vice respektuji svobodu Spolecenstvi.
Vzhledem k navrhovanému preformulovani
predbéznych otizek polozenych v Zadosti
o rozhodnuti o pfedbézné otdzce by stacilo
odstranit rozdily v dpravé dhrady plateb za
1é¢bu v soukromych zdravotnich zafizenich
v zahranici.
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64. Z tohoto divodu je odpovéd na treti
predbéznou otizku rovnéz ziporni.

E — Dusledky a alternativa

65. Z predchozich tvah vyplyva, Ze vnitro-
statni pravni Uprava, kterd pacientu umoz-
nuje pozadovat tthradu nakladi jeho hospi-
talizace ve vnitrostatnich soukromych zdra-
votnich zafizenich, s nimiz byly uzavieny
smlouvy, nebo v pripadé naléhavé lékarské
péce, zatimco s vyjimkou déti mladsich
¢trndceti let dhradu ndkladit vyluéuje, jestlize
je lé¢ba provedena v soukromych zdravot-
nich zaffzenich v zahrani¢i, porusuje cla-
nek 49 ES, nebot neodivodnénym
a nepfiméfenym zplisobem omezuje volny
pohyb sluzeb a pravo obéand na zdravi.

66. Jiz jsem v tomto stanovisku uvedl, ze
poruseni prava Spolecenstvi nevyplyva ze
skute¢nosti, ze Feckd pravni dprava vylucuje
Ghradu ndkladd na lé¢bu v soukromych
zdravotnich zafizenich v zahranic¢i, zatimco
ji, za urcitych podminek, pripousti u 1é¢by ve
vefejnych zdravotnich zarizenich. Nicméné
pokud by se Soudn{ dviir, ve shodé s adajem
Dioikitiko Protodikeio, zabyval rovnéz
raznou upravou ndkladd na hospitalizaci
vzniklych mimo Recko, je vhodné pfipojit
jesté nékolik dvah.



STAMATELAKI

67. Zaprvé, mobilita pacientd uvniti Spole-
Censtvi predstavuje jeden z aspekti obecné
diskuse o zdravotni péci, kterou se instituce
a &lenské stity velmi zabyvaji*! vzhledem
k nedostatku rozpoctovych, hmotnych
a lidskych prostredkd, nutnych k provedeni
tiplné liberalizace **. Soudni dviir mé4 pouze
dbat na dodrzovéni pravniho fadu, aniz by se
pokousel nahradit vili zdkonodarce *3,

68. Zadruhé, neni pochybnosti o tom, Ze
feckd prdvni uprava odrazuje pojisténce

41 — V bod¢ 80 stanoviska, které jsem prednesl ve véci, ve které
byl vydan rozsudek Smits a Peerbooms, odkazuji na ,jev tzv.
,socidlné-nemocni¢ni turistiky, ktery spociva v tom, Ze
pacienti, obvykle dobie hmotné zajisténi, vyhledavaji lepsi
lékai'skou péci, a jako piiklad uvédim némeckého spisovatele
Thomase Manna, ktery doprovodil svou nemocnou man-
elku do sanatoria v Davosu (Svycarsko), kde napsal Kouzelny
vrch, ,ve kterém se zobrazuje tato potieba pacientii putovat
ve snaze ziskat nejvhodnéjsi zdravotni péci‘.

42 — Generdlni advokét Geelhoed v bodech 19 a 24 svého
stanoviska ve véci, ve které byl vydén rozsudek Watts,
konstatuje tlaky vyplyvajici z rozdélenosti vnitrostitnich
systémi zdravotni péée a zdravotniho pojisténi a zplsobu,
jakym funguji v kontextu vnitfntho trhu spole¢ného pro
dvacet pét ¢lenskych stitii a popisuje faktory, které jsou
pti¢inou téchto tlakdi, mezi nim% uvadi podporu ,mobility
pacient”; rdznost téchto systémil viak nebrdni tomu, aby
sdilely ,spoleéné zisady solidarity, spravedlnosti
a univerzality” (stanovisko Rady a zéstupch ¢lenskych stétil
v Radé, ze dne 19. ¢ervence 2002, o mobilité pacientd
a 0 rozvoji zdravotniho zabezpedeni v Evropské unii, U, vést.
2002, C 183, 5. 1). V nauce se objevuji hlasy, podle kterych
promitnuti zékladnich svobod do sociélni ochrany v sobé
skryvé rizika pro solidaritu (Mossialos, E., McKee, M., Palm,
W., Kart, B. a Marhold, F., ,Linfluence de la législation de
I'UE sur la nature des systémes de soins de santé dans 'Union
européenne”, Revue belge de sécurité sociale, 2002, s. 895
az 897).

43 — Komise v zafi 2006 zahdjila konzultaci k ¢innostem Spole-
Censtvi v oblasti zdravotnich sluZeb a vyzvala k podéni
konkrétnich navrhii v pritbéhu roku 2007 (http://ec.europa.
eu/health/ph_overview/co_operation/mobility/patient_
mobility_fr.htm).

verejnych instituci od toho, aby se obritili na
soukromd zdravotni zafizeni v jinych statech,
coz predstavuje omezeni volného pohybu
sluzeb, posuzujeme-li ji bez ohledu na situaci
v Recku,

69. Zatreti, jak vyplyva z udajd poskytnutych
Reckem, je cilem omezeni zajistit Zivota-
schopnost systému socidlniho zabezpeceni.

70. Konecné, ackoli jsou zminénd opatieni
oddvodnitelnd, jsou nepfimérend, nebot
s jedinou odchylkou tykajici se déti, nesta-
novuji Zddnou vyjimku, jako je tomu
v pripadé lécby ve vefejnych zdravotnich
zaffzenich v zahrani¢f, i kdyZz je pro ni
nezbytné povoleni. Navic ani nestanovi
sazebniky dhrad. Absolutn{ povaha zdkazu
neni slucitelnd se sledovanym cilem, nebot
existuji méné omezujici opatfeni, kterd vice
respektuji zdkladni svobody a, coz je tfeba
zdliraznit, pravo na zdravi.

71. Z tohoto hlediska tedy vnitrostatni
pravni piedpis, ktery ve vSech pripadech
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vylucuje thradu nérodni instituci ndkladii na  stavuje omezeni volného pohybu sluzeb
1é¢bu jejich pojisténcit v soukromych zdra- podle ¢lanku 49 ES, které je sice odavodni-
votnich zafizenich v zahrani¢i, s vyjimkou telné, avSak prekraCuje meze toho, co je
piipadit déti mladsich ctrnacti let, pred- nezbytné pro dosazeni sledovaného cile.

VI — Zavéry

7

72. S ohledem na vySe uvedené uvahy navrhuji, aby Soudni dviir na predbézné
otazky polozené Dioikitiko Protodikeio Athinon odpovédél nasledovné:

»Vnitrostatni pravni udprava, kterd vyluCuje, aby néarodni instituce socialniho
zabezpeceni hradila ndklady na hospitalizaci svych pojisténcd v soukromych
zdravotnich zafizenich v zahrani¢i, s vyjimkou ptipadd déti mladsich ¢trnacti let,
zatimco tuto uhradu umoznuje, pokud byla 1é¢ba provedena ve vnitrostitnim
soukromém zdravotnim zarizeni, s nimz byla uzaviena smlouva, nebo v piipadé
naléhavé situace, predstavuje neodGvodnéné a nepfiméiené omezeni volného
v b4 Ve “
pohybu sluzeb podle ¢lanku 49 ES.
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