KOHTUOTSUS 3.3.2005 — KOHTUASI C-172/03

EURQOPA KOHTU OTSUS (teine koda)
3. mérts 2005 "

Kohtuasjas C-172/03,

mille esemeks on EU artikli 234 alusel Verwaltungsgerichtshof’i (Austria) 31. mértsi
2003. aasta otsusega esitatud eelotsusetaotlus, mis saabus Euroopa Kohtusse
14. aprillil 2003, menetluses:

Wolfgang Heiser

versus

Finanzamt Innsbruck,

EUROQOPA KOHUS (teine koda),

koosseisus: koja esimees C. W. A. Timmermans (ettekandja), kohtunikud
C. Gulmann, R. Schintgen, J. Makarczyk ja J. Klucka,

* Kohtumenetluse keel: saksa.
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kohtujurist: A. Tizzano,
kohtusekretir: ametnik K. Sztranc,

arvestades kirjalikus menetluses ja 30. septembri 2004. aasta kohtuistungil esitatut,

arvestades kirjalikke mérkusi, mille esitasid:

— W. Heiser, esindaja: Steuerberater R. Kapferer,

— Austria valitsus, esindajad: E. Riedl ja J. Bauer,

— Euroopa Uhenduste Komisjon, esindajad: V. Kreuschitz, V. Di Bucci ja K. Gross,

olles 28. oktoobri 2004. aasta kohtuistungil 4ra kuulanud kohtujuristi ettepaneku,

on teinud jargmise

ofsuse

Eelotsusetaotlus puudutab EU asutamislepingu artikli 92 (muudetuna EU artik-
kel 87) tolgendamist.
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Taotlus on esitatud kohtuvaidluses W. Heiseri ja Finanzamt Innsbrucki (Austria)
vahel viimati nimetatud asutuse otsuse iile, mis kisitleb kidibemaksu mahaarvamiste
korrigeerimist.

Siseriiklikud digusnormid

Eelotsusetaotlusest nihtub, et Umsatzsteuergesetz 1994 (1994. aasta kiibemaksu-
seadus, BGBI 663/1994; edaspidi ,UStG 1994”) § 6 15ike 1 punkti 19 kohaselt on
arsti ametitegevusega seotud tehingud kaibemaksust vabastatud, vilja arvatud juba
tasutud sisendkdibemaksu mahaarvamised. Vastavalt UStG 1994 § 29 léikele 5
kohaldatakse seda maksuvabastust siiski ainult pirast 31. detsembrit 1996 toimunud
tehingutele. Enne 1. jaanuari 1997 osutatud raviteenustele kohaldati kiibemaksu
ning need maksustati tavalise maksumééra alusel.

Uleminek maksustamissiisteemilt maksuvabastussiisteemile kujutab endast akti
Austria Vabariigi, Soome Vabariigi ja Rootsi Kuningriigi tthinemistingimuste ja
Euroopa Liidu aluslepingutesse tehtavate muudatuste kohta (EUT 1994, C 241, Ik 21
ja EUT 1995, L 1, Ik 1) XV lisa IX osa punkti 2 alapunkti a teise taande rakendamist.
Selle lisa kohaselt liikati néukogu 17. mai 1977. aasta kuuenda direktiivi 77/388/
EMU kumuleeruvate kiibemaksudega seotud liikmesriikide digusaktide iihtlusta-
mise kohta — ithine kiibemaksusiisteem: tihtne maksubaas (EUT L 145, Ik 1; ELT
erivaljaanne 09/01, Ik 23; edaspidi ,kuues direktiiv”) artikli 13 A osa [ike 1 punktis c
ette nihtud kiibemaksuvabastuse joustumine arstide poolt tervishoiu ja sotsiaal-
hoolekande valdkonnas osutatud raviteenuste suhtes edasi 1. jaanuarile 1997.
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Eelotsusetaotlusest nihtub, et kui pikaajaliste raviteenuste, nagu hambaravi,
osutamine algas enne 1. jaanuari 1997, kuid I6ppes alles pirast 31. detsembrit
1996, loetakse need osutatuks pirast viimast kuupieva ning on seega kidibemaksust
vabastatud. Kui arst sai enne 1. jaanuari 1997 selliste teenuste eest ettemakseid,
millelt kdibemaks on tasutud, kohaldatakse nendele ettemaksetele tagasiulatuvalt
maksuvabastust. Soodsamat maksusiisteemi kohaldatakse 1997. majandusaastast.

UStG 1994 § 12 Ioikes 10 on sitestatud:

»Kui ettevétja poolt ettevottes kapitalikaubana kasutatava kauba esimesele
kasutusaastale jirgneva nelja kalendriaasta jooksul muutuvad asjaolud, millest
soltus maksu mahaarvamine kauba kasutamise esimesel kalendriaastal (Ioige 3),
antakse iga muudatusest puudutatud aasta kohta hiivitust mahaarvamiste korrigee-
rimise kaudu.

Seda reeglit kohaldatakse samuti hilisemate soetamis- ja tootmiskulude, pohivara
investeeringute ja hoone remondikulude pealt sisse noutud sisendkiibemaksule,
kusjuures korrigeerimisperiood algab kalendriaastal, mis jargneb aastale, mil nende
kulude ja viljaminekute aluseks olevaid kapitalikaubaga seotud teenuseid esma-
kordselt osutati.

Grunderwerbsteuergesetz 1987 [1987. aasta seadus kinnisvara ostumaksu kohta] § 2
mottes kinnisvara puhul (sh pshivara investeeringud ja remondikulud) on nelja
kalendriaasta pikkune periood asendatud iiheksa kalendriaasta pikkuse perioodiga.
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Korrigeerimisel voetakse iga muudatusest puudutatud aasta kohta aluseks viiendik
ning kinnisvara (sh pohivara investeeringud ja remondikulud) puhul kitmnendik
nende kaupade, kulutuste ja investeeringute pealt tasutud sisendkdibemaksust;
mitiigi voi illeandmise korral toimub korrigeerimine allesjdénud korrigeerimispe-
rioodi eest hiljemalt miiiigi toimumise maksustamisperioodi viimases kéibedekla-
ratsioonis.”

Foderaalseaduse 21/1995, muudetud foderaalseadusega 756/1996 (edaspidi ,fode-
raalseadus 21/1995”) § XIV ldikes 3 on sitestatud:

LUStG [1994] § 6 loike 1 [punkti] [...] 19 [...] siitete esmane kohaldamine pirast
31. detsembrit 1996 ei anna alust mahaarvamiste korrigeerimiseks vastavalt UStG
§ 12 [loikele] 10 [...]".

Gesundheits- und Sozialbereich-Beihilfengesetzi (tervishoiu- ja sotsiaalabi seadus,
BGBI 746/1996; edaspidi ,GSBG 1996”) kohaselt on arstidel digus saada juba
tasutud sisendkéibemaksu hiivitust.

GSBG 1996 § 3 on sdnastatud jargmiselt:

,1) Arstidel, hambaarstidel ning teistel lepinguosalistel on &igus hiivitusele, mis
madratakse kindlaks sotsiaal- ja ravikindlustusasutuste ning riiklike sotsiaal-
abiasutuste poolt UStG [1994] § 6 16ike 1 punktis 19 mégratletud teenuste eest
makstud tasudelt.

[..]
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3) Liidu rahandusminister annab kooskélastatult liidu t6&- ja sotsiaalministriga
médruse hilvituse midrade kehtestamiseks, arvestades asjaomaste ettevbtjate ringi
majanduslikku olukorda.”

Hiivituse mégrad on kehtestatud Verordnung des Bundesministers fiir Finanzen zu
den Beihilfen- und Ausgleichsprozentsitzen, die im Rahmen des Gesundheits- und
Sozialbereich-Beihilfengesetzes (GSBG 1996) anzuwenden sind’iga (liidu rahandus-
ministri mddrus GSBG 1996 alusel antava abi ja hiivituse migrade kohta,
BGBI 11 56/1997; edaspidi ,méirus 56/1997").

Pohikohtuasi ja eelotsuse kitsimus

Pohikohtuasja hageja W. Heiser on hambaarst.

Uleminekul maksustamissiisteemilt kdibemaksuvabastuse siisteemile néudis
W. Heiser oma 1997. aasta kiibemaksudeklaratsioonis maksu vihendamist
3,5 miljoni Austria §illingi vérra, mis vastab alates 1991. aastast alustatud ning
L. jaanuaril 1997 veel l6petamata pikaajalisele hambaravile, mille eest saadud
ettemaksetelt on kiibemaks tasutud.

Pddev maksuamet leidis, et pikaajalise hambaravi korral hélmab teenuse osutamine
ligikaudu tihte aastat. Ta vdimaldas oma 4. oktoobri 1999, aasta maksuteates
1997. aasta kiibemaksu kohta (edaspidi ,maksuteade”) kiibemaksu vihendamist
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ainult 1996. aastal alustatud ravi osas. Seega rahuldas ta maksu véhendamise noude
vaid 1 460 000 Austria $illingi suuruses osas.

Pohikohtuasja hageja esitas maksuteate peale kaebuse.

Finanzlandesdirektion fiir Tirol (kaebusi lahendav asutus; edaspidi ,Finanzlandesdi-
rektion”), pohikohtuasja kostja, keda hiljem asendas Finanzamt Innsbruck, palus
1. mirtsi 2002. aasta kirjaga maksuametilt selgitusi, millises ulatuses tuleb
{ilemineku korral maksustamissiisteemilt kdibemaksu vabastussiisteemile, milles
juba tasutud sisendkiibemaksu mahaarvamine on vilistatud, teha UStG 1994 § 12
Ioike 10 alusel 1. jaanuari 1997. aasta seisuga mahaarvamiste korrigeerimine.

Pérast maksuameti ja W. Heiseri poolt iihiselt esitatud arvamust tegi Finanzlan-
desdirektion 19. septembril 2002 otsuse, millega jittis kaebuse rahuldamata ja
muutis maksuteatega kindlaksmiiratud maksukohustust maksukohuslasele eba-
soodsas suunas. Selle otsusega vihendati W. Heiseri maksude mahaarvamist
89 635,94 Austria Sillingini ja 164 870,15 Austria §illingini, mis vastab mahaarva-
miste korrigeerimisele.

Verwaltungsgerichtshofile esitatud hagis vaidlustab W. Heiser Finanzlandesdirek-
tioni poolt korrigeerimiste teostamise. Hagi aluseks on asjaolu, et foderaalsea-
duse 21/1995 § XIV loikes 3 on selgelt vilistatud, et arstidelt ndutaks 1. jaanuari
1997. aasta seisuga mahaarvamiste korrigeerimist.
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Nimetatud kohtule esitatud kostja vastuses esitab Finanzlandesdirektion vastuviite,
et maksuteate peale esitatud kaebuse lahendamisel ei ole ta kohaldanud
foderaalseaduse 21/1995 § XIV Idiget 3, kuna mahaarvamiste korrigeerimata
jatmine kujutab endast asutamislepingu artikli 92 méttes riigiabi, millest komisjoni
pole teavitatud. EU asutamislepingu artikli 93 Iike 3 (niiitd EU artikli 88 lcige 3)
kohaselt ei tohi liikmesriigi ametiasutused rakendada abi, millest komisjoni ei ole
teavitatud. Nimetatud § XIV 16ige 3 on lisaks vastuolus kuuenda direktiivi
artikliga 20.

Eelotsusetaotluses selgitab Verwaltungsgerichtshof, et Euroopa Liidus ithenduse
divektiividega, eriti kuuenda direktiiviga maratletud kiibemaksusiisteemi iilesehi-
tusest tuleneb, et tehingute kiibemaksuga maksustamisele vastandub ettevotja digus
sisendkéibemaks tiielikult maha arvata, samas kui vastukaaluks puudub ettevotjatel,
kelle tehingud on kiibemaksust vabastatud, pohimétteliselt selline oigus. Kui
muudetakse mahaarvamiseks digust andvaid tingimusi, néuab kuuenda direktiivi
artikkel 20 mahaarvamiste korrigeerimist, Nimetatud kohus leiab, et artikli 20
16ike 2 alusel kohaldatakse kapitalikaupadele korrigeerimist, kui kapitalikaupade
soetamisele jirgnevate aastate jooksul mahaarvamisdigus muutub, vérreldes
nimetatud kaupade soetamise ajal kehtiva digusega,

Eelotsusetaotluse esitanud kohus lisab, et foderaalseaduse 21/1995 § XIV 16ikes 3 on
ette néihtud, et meditsiinivaldkonnas, eriti arstide poolt osutatud teenuste puhul, ei
too tileminek kiibemaksusiisteemilt, mis oli kohaldatav kuni 31. detsembrini 1996,
maksuvabastussiisteemile 1. jaanuarist 1997, vastuolus kuuenda direktiivi artik-
liga 20, endaga kaasa nimetatud maksusiisteemi kohaldamise ajal soetatud kaupade
sulttes tehtud mahaarvamiste korrigeerimist, samas kui neid kaupu kasutatakse
edasi maksuvabastussiisteemis, st need aitavad teha maksuvabasid tehinguid. Selle
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reegli tagajirjeks oleks taoliste tehingute raames kasutatavate kaupade suhtes
mahaarvamiste pilisimajéddmine.

Verwaltungsgerichtshofi hinnangul pole vilistatud Austrias registreeritud ham-
baarstide konkureerimine mujal Euroopa Liidus oma ametit pidavate hambaarsti-
dega. Seda eriti piiridrsetel aladel. Austria seadusandja andis nimetatud liilkmesriigis
registreeritud arstidele eelise, kui ta vottis vastu foderaalseaduse 21/1995 § XIV
lgike 3, s.0 digusnormi, mis vilistab mahaarvamiste vihendamise, kuigi see tuleneb
kiibemaksu loogikast ja on sdnaselgelt ette kirjutatud kuuenda direktiivi artikliga 20.

Mahaarvamine kujutab endast riiklikest vahenditest antavat eelist, mis tugevdab
sellest kasu saavate ettevotjate konkurentsieelist vorreldes teiste ettevotjatega,
kellega nad konkureerivad ning kes ei saa sellist mahaarvamist teha.

Lisaks kahtleb Verwaltungsgerichtshof, kas foderaalseaduse 21/1995 § XIV 1dige 3,
millega Austria Vabariik tithistas kiibemaksu osas 31. detsembrini 1996 arstide poolt
tehtud mahaarvamiste korrigeerimise (edaspidi ,pohikohtuasja meede”), oleks
Euroopa Kohtu 8. novembri 2001, aasta otsuse kohtuasjas C-143/99: Adria-Wien
Pipeline ja Wietersdorfer & Peggauer Zementwerke (EKL 2001, Ik I-8365) punkti 42
mottes objektiivselt pohjendatud. Seda enam, et asjaomastele isikutele hiivitatakse
igati mahaarvamisdiguse kadumisest tulenevad ebamugavused asjaomase liikmes-
riigi poolt GSBG 1996 ja mairuse 56/1997 kohaldamisel antava hiivituse kaudu.
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Neil tingimustel otsustas Verwaltungsgerichtshof menetluse peatada ja esitada
Euroopa Kohtule jirgnev eelotsuse kiisimus: ’

»Kas sellist reeglit, nagu on sitestatud foderaalseaduse [...] 21/1995, muudetud
[f6deraalseadusega] 756/1996, § XIV Ioikes 3, mille kohaselt arstide puhul ei too
iileviimine tehingute kiibemaksuga maksustamise korralt tehingute maksuvabas-
tuskorrale endaga kaasa ettevottes edasi kasutatavate kaupade suhtes varem tehtud
mahaarvamiste vihendamist, mida néuab kuuenda direktiivi [...] artikkel 20, tuleb
kvalifitseerida riigiabina EU artikli 87 (enne muutmist EU asutamislepingu
artikkel 92) méottes?”

Eelotsuse kiisimus

Esmalt tuleb réhutada, et eelotsusetaotluse esitanud kohtu kiisimus puudutab ainult
asutamislepingu artikli 92 tolgendamist.

Seoses sellega tuleb ennekdike sedastada, et hambaarsti, nagu W. Heiser, tuleb
lugeda nimetatud sitte mottes driithinguks, kuna ta osutab iseseisva majandusiik-
susena teenuseid hambaraviteenuste turul (vt selle kohta Euroopa Kohtu
12. septembri 2000. aasta otsus liidetud kohtuasjades C-180/98-C-184/98: Pavlov
jt, EKL 2000, Ik I-6451, punktid 76 ja 77).
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Seejirel tuleb meenutada, et asutamislepingu artikli 92 16ike 1 kohaselt peavad
selleks, et meedet saaks kvalifitseerida riigiabina, olema tdidetud jargmised
tingimused. Esiteks peab olema tegemist riigi sekkumise voi riigi ressurssidega.
Teiseks peab see sekkumine téengoliselt kahjustama liikmesriikidevahelist kauban-
dust. Kolmandaks peab see andma digustatud isikutele soodustusi. Neljandaks peab
see kahjustama voi dhvardama kahjustada konkurentsi (Euroopa Kohtu 24. juuli
2003, aasta otsus kohtuasjas C-280/00: Altmark Trans ja Regierungsprisidium
Magdeburg, EKL 2003, 1k I-7747, punkt 75).

Niisiis, eelmises punktis mainitud esimese tingimuse puhul ei saa vaidlustada, et
pohikohtuasja meede kujutab endast riigi sekkumist.

Kiesoleva kohtuotsuse punktis 27 viidatud teise tingimuse kohta véidavad W, Heiser
ja Austria valitsus, et pohikohtuasja meede ei kahjusta tGendoliselt kuidagi
liilkmesriikidevahelist kaubandust, kuna mahaarvamiste korrigeerimisest loobumi-
sega seotud summad on iildreeglina viheolulised. P&hikohtuasi puudutab kige
rohkem 30 000 euro suurust summat aastate 1997-2004 vahelise ajavahemiku
kohta, mis on oluliselt viiksem, kui kolme aasta kohta ette ndhtud 100 000 euro
suuruse alamméira piir, mis on ette nahtud komisjoni 6. mértsi 1996, aasta teatises
riigiabi alamméérade kohta (EUT C 68, 1k 9), mis on rakendatav nimetatud meetme
joustumise kuupdevast 1996. aastal.

Austria valitsus viidab samuti, et pdhikohtuasja meede ei kahjusta liikkmesriikide-
vahelist kaubandust tuntavalt, arvestades raviteenuste eripdra, mis seisneb
ennekdike piirkondlikus iseloomus.
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Nendest pohjendustest ei tulene aga, et kiesoleva kohtuotsuse punktis 27 mainitud
teine tingimus poleks tiidetud.

Tuleb meenutada, et Euroopa Kohtu praktika kohaselt puudub selline kiinnis voi
protsendiméér, millest allpool voib leida, et liikmesriikidevahelist kaubandust ei ole
kahjustatud. Tegelikult ei vilista abi suhteline ebaolulisus voi abi saava ettevotja
suhteline viiksus iseenesest vdimalust, et see kahjustaks nimetatud kaubandust (vt
eelkdige eespool viidatud kohtuotsus Altmark Trans ja Regierungsprisidium
Magdeburg, punkt 81 ning viidatud kohtupraktika).

Asutamislepingu artikli 92 16ike 1 kohaldamise teine tingimus, mille kohaselt abi
kahjustab liikmesriikidevahelist kaubandust, véib olla tiidetud, sdltumata osutatud
teenuste kohalikust vdi piirkondlikust iseloomust v6i asjaomase tegevusvaldkonna
tdhtsusest (vt selle kohta eespool viidatud kohtuotsus Altmark Trans ja
Regierungsprisidium Magdeburg, punkt 82).

Eelotsusetaotluse esitanud kohtu poolt Euroopa Kohtule saadetud toimikust ei
néhty, seonduvalt komisjoni 6. mirtsi 1996. aasta teatises ette nihtud alammaéraga,
et mahaarvamised, mida arst vdib pohikohtuasja meetme kohaselt teha, peaksid
jiéma igal juhul alla alammdira, mis on 100 000 eurot kolmeaastase ajavahemiku
kohta. Tegelikult ei ole siseriiklikes digusnormides, nagu komisjon on igustatult
mérkinud, ette nihtud piiranguid summadele, mida arstid véivad saada iiksikette-
vOtjatena mahaarvamiste korrigeerimisest loobumise tottu. Neis tingimustes ei ole
kindlaks tehtud, et sellisele meetmele saaks kohaldada nimetatud teatises siitestatud
alamméira reeglit.
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Jarelikult, nagu sedastab Verwaltungsgerichtshof oma eelotsusetaotluses, kuna ei ole
vilistatud, et hambaarstid, nagu W. Heiser, konkureeriksid oma teises liikmesriigis
registreeritud ametivendadega, tuleb asutamislepingu artikli 92 16ike 1 kohaldamise
teine tingimus lugeda tdidetuks.

Kiesoleva kohtuotsuse punktis 27 mainitud kolmanda tingimuse ehk eelise
olemasolu osas ilmneb viljakujunenud kohtupraktikast, et abi moiste hélmab mitte
ainult positiivseid toetusi, vaid samuti erinevates vormides sekkumisi, mis
kergendavad ettevdtja eelarvet tavaliselt koormavaid kohustusi ning mis on seeldbi,
ilma et need oleksid toetused selle séna kitsamas tihenduses, samasuguse iseloomu
ja mojuga (vt eelkdige eespool viidatud kohtuotsus Adria-Wien Pipeline ja
Wietersdorfer & Peggauer Zementwerke, punkt 38 ning viidatud kohtupraktika).

W. Heiser viidab sisuliselt, et pohikohtuasja meede ei kujuta endast eelist iiksnes
seetdttu, et korrigeerimine oleks ise igal juhul iihenduse Gigusega vastuolus.

Isegi kui pohikohtuasjas mahaarvamiste korrigeerimist satestav digusnorm, s.0
UStG 1994 § 12 I6ige 10, on digusvastane, on sellel digusnormil diguslikud tagajarjed
seni, kuni seda ei tiihistata véi viihemalt ei tuvastata selle digusvastasust. Jarelikult
voib see tekitada kohustusi, mis hambaarsti, nagu W. Heiser, eelarvet tavaliselt
koormavad. Asjaolu, et Austria Vabariik loobus hiljem eraldi meetmega mahaarva-
miste korrigeerimist ette nigevast meetmest ja mahaarvamiste korrigeerimisest,
vihendab seega sellise arsti eelarvet tavaliselt koormavaid kohustusi ning kujutab
endast seetdttu eelist, millest see isik saab kasu.
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Austria valitsus véidab aga, et mahaarvamiste korrigeerimisest loobumise niol ei ole
tegemist abiga, kuna see puudutab koiki arste, nii hambaarste, psithhoterapeute,
dmmaemandaid kui ka teisi Krankenpflegegesetzi (arstiabi seadus) méttes lepingu-
viliselt praktiseerivaid isikuid, samuti haiglaasutusi. Selline loobumine ei saa seega
soodustada teatud arste.

Seoses sellega tuleb meenutada, et véljakujunenud kohtupraktika kohaselt tuleb
asutamislepingu artikli 92 I6ike 1 kohaselt kindlaks teha, kas antud sigussiisteemis
voetud siseriiklik meede soodustab ,teatud ettevotjaid voi teatud kaupade tootmist”,
vorreldes teiste ettevdtjatega, kes asuvad nimetatud siisteemi eesmirki silmas
pidades vorreldavas faktilises ja diguslikus olukorras. Kui nii, siis vastab meede
samas siittes ettenéihtud riigiabi maiste olemuslikule valikulisuse tingimusele. (vt
eelkdige Euroopa Kohtu 29. aprilli 2004. aasta otsus kohtuasjas C-308/01: GIL
Insurance jt, EKL 2004, lk 1-4777, punkt 68 ning viidatud kohtupraktika).

Tuleb tépsustada, et asjaolust, et pohikohtuasja meede annab eeliseid mitte ainult
hambaarstidele, nagu W. Heiser, vaid ka teistele meditsiinivaldkonnas tegutsevatele
isikutele, kui mitte koikidele selles valdkonnas tegutsevatele isikutele, ei tulene, et
see meede poleks valikuline.

Asjaoly, et asjaomasest meetmest kasu taotleda véivate ettevitjate arv on piisavalt
suur voi need ettevotjad kuuluvad erinevatesse tegevusvaldkondadesse, ei muuda
meetme valikulist iseloomu ega vilista seega selle kvalifitseerimist riigiabina (vt
eelkdige Euroopa Kohtu 13. veebruari 2003. aasta otsus kohtuasjas C-409/00:
Hispaania v. komisjon, EKL 2003, Ik I-1487, punkt 48 ning viidatud kohtupraktika).
Samuti voivad need meetmed puudutada ainult ithte majandusvaldkonda ning
kuuluda ikkagi asutamislepingu artikli 92 16ike 1 kohaldamisalasse (vt eelkoige
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Euroopa Kohtu 17. juuni 1999. aasta otsus kohtuasjas C-75/97: Belgia v. komisjon,
EKL 1999, Ik 1-3671, punkt 33 ning viidatud kohtupraktika).

Olukord oleks teistsugune, kui meede, mis kiill annab eeliseid digustatud isikule,
oleks pohjendatud selle siisteemi olemuse voi iildise iilesehitusega, millesse see
kuulub (vt eelkdige eespool viidatud kohtuotsus Adria-Wien Pipeline ja Wieters-
dorfer & Peggauer Zementwerke, punkt 42 ning viidatud kohtupraktika).

Seoses sellega viidab Austria valitsus, et pdhikohtuasja meetmega edendatakse
ravikindlustusasutuste solidaarsust, kuna tegelikult saavad sellest kasu just nemad.
Tegelikult tekitab lepinguviliselt praktiseerivate arstide kidibe maksustamise
muutmise tottu nende kulude téus kaudselt nimetatud asutuste jaoks kulusid.
Viimased ei saa seetdttu siiski suurendada oma sissetulekuid, kuna kindlustatud
isikute maksete médrad on kehtestatud seadusega. Kohtuistungil tipsustas valitsus
samuti, nagu W. Heiser oli seda teinud oma kirjalikes mérkustes, et pohikohtuasja
meede ei ole lisaks GSBG 1996 ja miadruse 56/1997 alusel makstavale hiivitusele,
kuna seda hiivitust makstakse ainult lepinguviliselt praktiseerivatele arstidele, nagu
W. Heiser.

Sellest arutluskiigust ei saa siiski jireldada, et pohikohtuasja meedet ei tule
kvalifitseerida riigiabina.

Uhelt poolt ei piisa ainult asjaolust, et mahaarvamiste korrigeerimisest loobumisel
on sotsiaalne eesmirk, et sellist meedet ei saaks tervikuna kvalifitseerida
asutamislepingu artikli 92 méttes riigiabina. Nimetatud sitte 1dige 1 ei tee riiklikel
sekkumistel vahet vastavalt nende pohjustele vdi eesmirkidele, vaid neid on
méiratletud nende tagajirgede kaudu (Euroopa Kohtu 29. aprilli 2004. aasta otsus
kohtuasjas C-159/01: Madalmaad v. komisjon, EKL 2004, 1k 1-4461, punkt 51 ning
viidatud kohtupraktika).
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Teiselt poolt tuleb pohikohtuasja meetme tagajirgede kohta markida, et juriidilises
mottes on selle ainsateks Gigustatud isikuteks arstid. Eelotsusetaotluse esitanud
kohtu poolt Euroopa Kohtule esitatud toimikus puudub igasugune viide sellele, et
taolisest meetmest saadav kasu kantaks viimaste poolt jarjepidevalt iile ravikindlus-
tusasutustele, mille tulemusel neutraliseeritaks I6ppkokkuvéttes arstidele antud
eelis.

Lisaks sellele ei selgita Austria valitsus, miks pdhikohtuasja meetmest tulenev eelis
peaks olema pohjendatud asjaoluga, et lepinguviliselt praktiseerivatele arstidele ei
kohaldata GSBG 1996 §-s 3 ette nidhtud hiivitust, mille suurus kehtestati
médrusega 56/1997. Tegelikult ei luba toimikus sisalduvast miski jareldada, et
lepingu alusel praktiseerivad arstid, kellele seda hiivitust kohaldatakse, ei saaks
samuti kasu nimetatud hiivituse kohaldamata jatmisest.

Kuna Austria valitsus ei ole esitanud muid olulisi pohjendusi, ei tulene Euroopa
Kohtule esitatud toimikust, et pshikohtuasja meede oleks pohjendatud siisteemi,
millesse see kuulub, iildise eesmérgiga.

Niivord kui Austria valitsus toetub pdhikohtuasja meetmega soodustuste andmise
eitamisel EU asutamislepingu artikli 90 16ikele 2 (nitiid EU artikli 86 16ige 2), ei saa
tema p&hjendustega noustuda.

Tegelikult ei luba asutamislepingu artikli 90 16ikes 2 ette nihtud erand kérvale
kalduda meetme kvalifitseerimisest riigiabina asutamislepingu artikli 92 mottes.
Samuti ei luba see asjaomasel liikmesriigil pérast sellist kvalifitseerimist jatta
meetmest teatamata, nagu on ette nihtud nimetatud asutamislepingu artikli 93
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loikes 3 (vt Euroopa Kohtu 21. oktoobri 2003, aasta otsus liidetud kohtuasjades
C-261/01 ja C-262/01: Van Calster jt, EKL 2003, Ik I-12249, punkt 61 ning viidatud
kohtupraktika).

W. Heiser viidab samuti, et pdhikohtuasja meede ei kujuta endast eelist, kuna selle
ainus tagajirg on Austrias registreeritud lepinguviliselt praktiseerivate arstide suhtes
varem esinenud ebasoodsa asjaolu kdrvaldamine, vorreldes nende teistes liilkmesrii-
kides tegutsevate ametivendadega. Tdepoolest, sellal kui viimati nimetatud
liilkmesriikides ei kohaldatud raviteenustele kiiibemaksu, kohaldati seda maksu
1995. ja 1996. aastal Austrias registreeritud lepinguviliselt praktiseerivatele arstidele.

Seoses sellega tuleb tddeda, et isegi kui eeldada, et pohikohtuasja meetme eesmirk
oli W. Heiseri poolt viidatud ebasoodsate asjaolude kompenseerimine, ei saa sellist
meedet, nagu mirgib kohtujurist oma ettepaneku punktis 50, mingil juhul
pohjendada asjaoluga, et selle eesmérk on vihendada ithenduse raviteenuste turul
valitsevaid konkurentsimoonutusi.

Tegelikult tuleb meenutada, et viljakujunenud kohtupraktika kohaselt asjaolu, et
iiks liikmesriik piitiab ithepoolsete meetmetega lahendada iihe kindla majandus-
valdkonna konkurentsitingimusi teistes liikmesriikides valdavalt eksisteerivatele
konkurentsitingimustele, ei kdrvalda nende meetmete riigiabi iseloomu (vt eelkoige
Euroopa Kohtu 29. aprilli 2004. aasta otsus kohtuasjas C-372/97: Itaalia v, komisjon,
EKL 2004, 1k 1-3679, punkt 67 ning viidatud kohtupraktika).

Mis puutub kiesoleva kohtuotsuse punktis 27 mainitud neljandasse tingimusse,
mille kohaselt riigi sekkumine peab kahjustama voi #hvardama kahjustada
konkurentsi, siis tuleb meenutada, et abi, mille eesmiirk on vabastada ettevotja
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jooksva haldamise voi tavakohase tegevuse kiigus tavaliselt tekkivatest kuludest,
kahjustab pohimdtteliselt konkurentsi (19. septembri 2000. aasta otsus kohtuasjas
C-156/98: Saksamaa v, komisjon, EKL 2000, Ik 1-6857, punkt 30 ja viidatud
kohtupraktika).

Ei saa ndustuda W. Heiseri ja Austria valitsuse viitega, mille kohaselt neljas tingimus
pole tdidetud, kuna pohikohtuasja meetme digustatud isikutele, arstidele, ei laiene
hinnal pohinev konkurents.

Tegelikult, nagu mirgivad W. Heiser ja Austria valitsus, isegi kui arsti valikut
patsientide poolt vdivad méjutada ravi hinna kérval teised kriteeriumid, nagu selle
kvaliteet ning usaldussuhe arsti ja patsiendi vahel, v6ib see hind modjutada, isegi
oluliselt, patsiendi poolt arsti valikut. Seda eriti siis, nagu tuleneb Euroopa Kohtule
esitatud toimikust, kui tegu on lepinguviliselt praktiseerivate arstidega, nagu
W. Heiser, kui patsient peab katma oma rahalistest vahenditest rohkem kui 50%
nimetatud ravi hinnast,

Eelnevaid p&hjendusi arvestades tuleb pdhikohtuasja meedet lugeda riigiabiks
asutamislepingu artikli 92 16ike 1 méttes.

Esitatud kiisimusele tuleb seega vastata, et asutamislepingu artiklit 92 tuleb
tolgendada nii, et riigiabina tuleb kvalifitseerida sellist reeglit nagu pohikohtuasjas,
mille kohaselt arstide puhul iileviimine kdibemaksuga maksustamise korralt
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maksuvabastuskorrale ei too endaga kaasa ettevottes edasi kasutatavate kaupade
suhtes varem tehtud mahaarvamiste vihendamist, mida ndéuab kuuenda direktiivi
artikkel 20.

Kohtukulud

Kuna pohikohtuasja poolte jaoks on kiesolev menetlus eelotsusetaotluse esitanud
kohtus poolelioleva asja itks staadium, otsustab kohtukulude jaotuse siseriiklik
kohus. Euroopa Kohtule mirkuste esitamisega seotud kulusid, v.a poolte
kohtukulud, ei hiivitata.

Esitatud p&hjendustest lihtudes Euroopa Kohus (teine koda) otsustab:

EU asutamislepingu artiklit 92 (muudetuna EU artikkel 87) tuleb tolgendada
selliselt, et riigiabina tuleb kvalifitseerida féderaalseaduse 21/1995, muudetud
foderaalseadusega 756/1996, § XIV Isikes 3 viiljendatud reeglit, mille kohaselt
arstide puhul iileviimine kiibemaksuga maksustamise korralt maksuvabastus-
korrale ei too endaga kaasa ettevéttes edasi kasutatavate kaupade suhtes varem
tehtud mahaarvamiste vihendamist, mida nouab néukogu 17. mai 1977, aasta
kuuenda direktiivi 77/388/EMU kumuleeruvate kiibemaksudega seotud
liikmesriikide digusaktide iihtlustamise kohta — ithine kidibemaksusiisteem:
ithtne maksubaas artikkel 20.

Allkirjad
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