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W Teismo praktikos rinkinys

BENDROJO TEISMO (devintoji kolegija) SPRENDIMAS

2019 m. balandzio 30 d.*

»Viesoji tarnyba — Socialiné apsauga — RCAM — Medicininiy i$laidy grazinimas — Sgjungos,
Liuksemburgo ir Liuksemburgo ligoniniy aljanso sudarytas susitarimas dél RCAM dalyviy gauty
gydymo ligoninéje paslaugy tarify nustatymo — Neteisétumu grindziamas prie$taravimas —
Nediskriminavimo dél pilietybés principas — SESV 18 straipsnio pirma pastraipa — Pagrindiniy teisiy
chartijos 20 ir 21 straipsniai — Bendryjy pareigiiny sveikatos draudimo taisykliy 39 straipsnis®

Byloje T-737/17

Francis Wattiau, buves Europos Parlamento pareiginas, gyvenantis Bridelyje (Liuksemburgas),
atstovaujamas advokaty S. Orlandi ir T. Martin,

ieskovas,
palaikomas

Association des seniors de la fonction publique européenne (SFPE), jsteigtos Briuselyje (Belgija),
atstovaujamos advokaty S. Orlandi ir T. Martin,

istojusios j byla Salies,
pries
Europos Parlamenta, atstovaujama J. van Pottelberge ir M. Rantala,
atsakovay,
dél SESV 270 straipsniu grindziamo prasymo panaikinti, pirma, Europos Sajungos bendrosios sveikatos
draudimo sistemos Liuksemburgo iSmoky biuro sprendimg, kuris matyti i§ 2017 m. sausio 25 d.
mokéjimo kvito Nr. 244 ir kuriuo ieSkovui buvo nurodyta sumokéti 843,01 EUR suma, ir, antra,
2017 m. rugpjiucio 2 d. Parlamento Generalinio sekretoriaus kaip paskyrimy tarnybos sprendima,
kuriuo patvirtinamas minétas sprendimas,
BENDRASIS TEISMAS (devintoji kolegija)

kurj sudaro pirmininkas S. Gervasoni, teiséjai L. Madise ir R. da Silva Passos (praneséjas),

kancleris E. Coulon,

priima $§j

* Proceso kalba: pranctuzy.
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Sprendima

Teisinis pagrindas
Europos Sgjungos pareigiiny tarnybos nuostaty (toliau —Tarnybos nuostatai) 72 straipsnyje nurodyta:

»1. Pareigiinas, jo sutuoktinis, jei jis pagal kitas teisines nuostatas ar taisykles neturi teisés j to pat
pobudzio ir apimties paslaugas, jo vaikai ir kiti [Tarnybos nuostaty] VII priedo 2 straipsnyje apibrézti
islaikomi asmenys pagal Sajungos institucijy paskyrimy tarnyby bendru sutarimu, pasikonsultavus su
Tarnybos nuostaty komitetu, priimtas taisykles yra apdraudziami sveikatos draudimu iki 80 % patirty
islaidy. Si norma padidinama iki 85% uz tokias paslaugas: konsultacijas ir vizitus, chirurgines
operacijas, stacionarinj gydyma, vaistus, rentgenologija, analizes, laboratorinius tyrimus ir protezus
pagal gydytojy receptus, iSskyrus danty protezus. Ji didinama iki 100 % tuberkuliozés, poliomielito,
vézio, psichikos ligos ir kity ligy, kurias paskyrimy tarnyba pripazino panasiai sunkiomis, atveju, taip
pat uz profilaktinius [diagnostinius] tyrimus bei gimdyma. Tac¢iau 100 % kompensacija netaikoma, jei
profesinés ligos arba nelaimingo atsitikimo atveju taikomas [Tarnybos nuostaty] 73 straipsnis.

<...>

2. Pareigtinas, kuris Sajungos tarnyboje dirbo, kol jam sukako pensinis amzius, arba invalidumo
pasalpa gaunantis pareigiinas, baiges tarnyba turi teise gauti 1 dalyje numatytas iSmokas. Imoka
apskaiciuojama pagal pensijos ar iSmokos dyd;.

14

<...>.

Siekdamos apibrézti Tarnybos nuostaty 72 straipsnio taikymo salygas, institucijos priémé Bendrasias
Europos Sajungos pareigiiny sveikatos draudimo taisykles (toliau — Bendrosios taisyklés).

Bendryjy taisykliy 1 straipsnyje nustatoma Sajungos institucijy bendroji sveikatos draudimo sistema
(toliau — RCAM).

Bendryju taisykliy 2 straipsnio ,Dalyviai“ 3 dalyje numatyta:
,Si [RCAM] taikoma:

— buvusiems pareigiinams ir laikiniesiems tarnautojams, gaunantiems senatvés pensija;

“

<>

Bendryju taisykliy 39 straipsnio 2 dalies e punkte numatyta, kad centrinis biuras, ,palaikydamas rysius
su iSmokuy biurais, pagal galimybes derasi su mediky ir (arba) kompetentingy institucijy, asociacijy ir
jstaigy atstovais dél susitarimy, kuriais nustatomi paslaugy gavéjams taikytini jkainiai, atsizvelgiant j
vietos salygas ir prireikus j jau galiojancius tarifus tiek medicininiu, tiek hospitalizacijos pozitriu®“.

1996 m. lapkricio 18 d. Europos Bendrijos ir Europos investicijy bankas (EIB), atstovaujami Europos
Bendrijy Komisijos administracijos ir personalo generalinio direktoriaus, ir Liuksemburgo ligoniniy
aljansas bei Liuksemburgo Didzioji Hercogysté sudaré susitarimg dél RCAM ir EIB ligoniy kasai
priklausanciy asmeny ligoninéje gauty gydymo paslaugu tarify nustatymo, kuris buvo i$ dalies pakeistas
1999 m. spalio 26 d. (toliau — 1996 m. susitarimas).

Komisija sudaré §j susitarima, remdamasi Bendryju taisykliy 39 straipsnio 2 dalies e punktu.
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Kaip nurodyta 1996 m. susitarimo preambuléje, jame numatyta bendra Liuksemburgo ligoninéje
suteikty gydymo paslaugy tarify nustatymo sistema. Sios preambulés 2 punkte numatyta, be kita ko,
kad tarifai, atsizvelgiant j Liuksemburgo vidaus teisés aktuose nustatytus darbo vienetus, nustatomi
pagal grynasias i$laidas, numatytas Liuksemburgo ligoniniy federacijos ir Union des caisses de maladie
luxembourgeoise (Liuksemburgo ligoniy kasy sajunga, UCM) susitarime (véliau $is susitarimas tapo
Caisse nationale de santé luxembourgeoise (Liuksemburgo nacionaliné ligoniy kasa, toliau — CNS) ir
Fédération des hipitaux luxembourgeois (Liuksemburgo ligoniniy federacija, toliau — FHL) susitarime
(toliau — CNS ir FHL susitarimas).

1996 m. susitarimo 1 straipsnyje apibréziama jo taikymo asmenims sritis, patikslinant, kad tarify
nustatymo sistema taikoma visiems RCAM priklausantiems gydymo ligoninéje paslaugy gavéjams.

1996 m. susitarimo 2 straipsnyje reglamentuota mokéjimo tvarka. Visy pirma pirmoje pastraipoje
nustatytas bendras principas ,treciasis asmuo moka“, taikomas bet kokiam gydymui stacionare,
nenustatant jokiy apribojimy dél gydymo trukmés. Antroje pastraipoje nustatoma tvarka, kuria
vadovaudamosi ligoninés pateikia saskaitas faktiras RCAM.

1996 m. susitarimo 3 straipsnyje numatyta tarify struktara, pirmoje pastraipoje nurodant, kad saskaitos
faktaros iSrasomos pagal darbo vienetus, kurie nustatomi pagal CNS ir FHL susitarimo nuostatas. Pagal
$io straipsnio antra pastraipa metiniai $iy darbo vienety tarifai grindziami atitinkamos ligoninés ir
UCM (véliau tapo CNS) suderétu biudzetu ir dauginami i$ vieno bendro 15 % korekcinio koeficiento.

1996 m. susitarimo 4 straipsnyje numatyta sudaryti technine komisija, o 5 straipsnyje — nustatyti tarify
struktarg ir jy pateikima.

1996 m. susitarimo 6 straipsnyje nurodyta, kad jis jsigaliojo 1996 m. sausio 1 d. Dar jame nurodyta, kad
Salys susitarima kiekviena karta automatiskai pratesia vieniems metams, jeigu né viena i§ Saliy jo
nedenonsuoja registruotu laisku likus ne maziau kaip dviem ménesiams iki gruodzio 31 d.

Ginco aplinkybés

Ieskovas, Belgijos pilietis Francis Wattiau, buves Europos Parlamento pareigiinas, dabar i$éjes j pensija,
dalyvauja RCAM.

2016 m. kovo 1-11 d. ESe prie Alzeto (Liuksemburgas) esancioje Emile Mayrisch ligoninéje (centre
hospitalier Emile Mayrisch, toliau — CHEM) baro kameroje jam buvo taikomi devyni deguonies
terapijos seansai.

2016 m. kovo 17 d. CHEM medicinos kabinetas pateiké ieskovui pirmagja saskaita faktara dél
815,40 EUR sumos uz devynis seansus. 2016 m. geguzés 30 d. CHEM pateiké jam antrgja saskaita
faktara dél 5620,10 EUR sumos uz devynis seansus (568,90 EUR uz seansa) ir dél 500 EUR sumos uz
du audiometrijos tyrimus.

2016 m. birzelio 13 d. ieskovas paras¢é CHEM, kad nesutinka su antrosios saskaitos faktaros suma.

Tos pacios dienos e. laiske RCAM iSmoky biuro Liuksemburge (toliau — iSmokuy biuras) vadovui
ieskovas paprasé kreiptis | CHEM ir ,atsisakyti priimti dviguba saskaita faktara®, kuri, kaip jis mané,
»yra neabejotinai per didelé”.

2016 m. liepos 7 ir 20 d. e. laiskais Office ,Gestion et liquidation des droits individuels“ (Individualiy

iSmoky valdymo ir i$mokéjimo tarnyba, toliau — PMO) i§ esmés atsaké ieskovui, kad CHEM israsyta
antroji saskaita faktara atitinka 1996 m. susitarima.
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2016 m. lapkricio 28 d. CHEM teisés skyrius atsaké | 2016 m. birzelio 13 d. ieskovo laiska,
pazymédamas, kad nagrinéjamos saskaitos faktiiros buvo iSrasytos remiantis tarify lentele, kuri kasmet

perzitrima suderinus su RCAM, t. y. Sgjungos institucijy pareiginams taikytina tarify lentele ,Tarifs
RCAM 2016“.

2016 m. gruodzio 16 d. ieSkovas parasé laisSka CHEM administracijos ir finansy direktoriui, teigdamas,
kad jis ir CNS dalyvis buvo vertinami skirtingai. Jis taip pat nurodé, kad pagal 1996 m. susitarime
nustatyta bendra principa ,treciasis asmuo moka“® RCAM patvirtinty per dideliy tarify saskaitos
faktaros turi buti pateikiamos tiesiogiai Siai sistemai, o pacientas neprivalo apmokéti visos nagrinéjamos
sumos. Galiausiai ieskovas pazyméjo, kad RCAM néra jokios informacijos, kuri nagrinéjamu atveju
leisty paaiskinti, kodél saskaitoje faktiroje nurodytos sumos yra tokios didelés. Todél jis pras¢é CHEM
administracijos ir finansy direktoriaus susisiekti su RCAM siekiant i$§ naujo taikyti bendrajj principa
streCiasis asmuo moka“ ir perduoti $iai sistemai apmokéti ta nagrinéjamose saskaitose faktirose
nurodyty islaidy dalj, kuri yra per didelé.

2017 m. sausio 11 d. e. laiSke PMO nurodé, kad iSmoky biuras gali, ieskovui sutikus, jsipareigoti
apmokéti 85 % nagrinéjamose saskaitose faktirose nurodytos sumos. Kalbant konkreciai, tai reiske,
kad iSmoky biuras pirma apmokeés visa 5620,10 EUR suma, nurodyta CHEM iSrasytoje antrojoje
saskaitoje faktaroje.

2017 m. sausio 12 d. e. laiSke ieskovas sutiko su tokiu siilymu, kartu nurodydamas, kad gin¢ija CHEM
taikomos tarify nustatymo praktikos pagristuma.

2017 m. sausio 17 d. e. laiske Liuksemburgo iSmoky biuras pranesé ieskovui, kad Siuo atveju 1996 m.
susitarimas buvo taikomas tinkamai ir jis turi apmokéti 15% nagrinéjamose saskaitose faktirose
nurodytos sumos. Tos pacios dienos laiske iSmoky biuro vadovas nurodé, kad ieskovui uz
nagrinéjamas sveikatos priezitros paslaugas bus apmokéta 5620,10 EUR suma ir kad ieskovas gaus
galutine sgskaitg, kurioje bus i$samiai nurodyta islaidy dalis, kuria jam priklauso sumokeéti.

2017 m. sausio 20 d. e. laiske ieskovas patvirtino iSmoky biurui, kad ketina gincyti tai, kad jam
nurodyta apmokéti 15 % visos nagrinéjamuy saskaity faktary sumos.

2017 m. sausio 25 d. ieskovas gavo mokéjimo kvita Nr. 244, jame iSmoky biuras nurodé ieskovui
sumokéti 15% 5620,10 EUR sumos, nurodytos CHEM isSrasytoje antrojoje saskaitoje faktaroje, t. y.
843,01 EUR (toliau — ginc¢ijamas sprendimas).

2017 m. balandzio 17 d. ieskovas pagal Tarnybos nuostaty 90 straipsnio 2 dalj pateiké skunda dél
gincijamo sprendimo ir paprasé kompensuoti 843,01 EUR suma. Siekdamas pagristi §j skunda ieskovas
nurodé, kad CHEM iSrasé per dideles saskaitas faktaras, nes uz nagrinéjamas paslaugas buvo taikyta
8,37 karto didesné suma nei nacionalinés sveikatos sistemos dalyviui. Jis rémeési tuo, kad buvo
pazeistos Sgjungos teisé ir i$ jurisprudencijos kylancios taisykleés.

2017 m. rugpjiacio 2 d. sprendimu Parlamento Generalinis sekretorius, veikdamas kaip paskyrimy
tarnyba, atmeté ieskovo skunda kaip nepagrista (toliau — sprendimas atmesti skunda).

Procesas ir $aliy reikalavimai
2017 m. lapkric¢io 7 d. Bendrojo Teismo kanceliarija gavo §j ieskovo ieskinj.

2018 m. sausio 30 d. Parlamentas pateiké atsiliepima j ieskinj.

4 ECLL:EU:T:2019:273



31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

2019 M. BALANDZIO 30 D. SPRENDIMAS — Byra T-737/17
WATTIAU / PARLAMENTAS

2018 m. vasario 22 d. Bendrojo Teismo kanceliarija nurodé salims terming, per kurj ieskovas turi
pateikti dublika. 2018 m. balandzio 4 d. laiske Bendrojo Teismo kanceliarijai ieskovas pranesé, kad
atsisako pateikti dublika.

2018 m. kovo 19 d. Bendrojo Teismo kanceliarijai pateiktu dokumentu Association des seniors de la
fonction publique européenne (Europos vieSosios tarnybos pensininky asociacija, toliau — SFPE)

paprasé leisti jstoti j byla palaikyti ieSkovo reikalavimy.

2018 m. birzelio 5 d. nutartimi Bendrojo Teismo devintosios kolegijos pirmininkas leido SFPE jstoti j
byla. Prasymuy uztikrinti procesiniy dokumenty konfidencialuma nebuvo pateikta.

2018 m. liepos 17 d. jstojusi i byla salis pateiké savo paaiskinimg. 2018 m. rugpjacio 6 d. raste
Parlamentas nurodé, kad ,pasilieka teise atsakyti j visus ieskovo ir jstojusios j byla Salies argumentus
dél bylos esmés triplike. 2018 m. rugpjucio 7 d. raste ieskovas pateiké savo pastabas dél sio
paaiskinimo. 2018 m. rugpjicio 22 d. raste Parlamentas informavo Bendrgjj Teisma, kad nepraso
surengti teismo posédzio.

2018 m. rugséjo 27 d. rastais Bendrojo Teismo kanceliarija paprasé Liuksemburgo Didziosios
Hercogystés ir Komisijos pagal Europos Sgjungos Teisingumo Teismo statuto 24 straipsnio antra
pastraipa ir Bendrojo Teismo procediros reglamento 89 straipsnio 3 dalies ¢ punkta rastu atsakyti i
klausimus, susijusius su 1996 m. susitarimu ir gydymo ligoninéje tarifais, kuriuos yra nustaciusios
Liuksemburgo valdzios institucijos.

2018 m. spalio 31 d. Liuksemburgo Didzioji Hercogysté ir Komisija atsaké j $iuos klausimus.

2018 m. gruodzio 7 ir 17 d. Parlamentas ir jstojusi j byla salis nurodé Bendrajam Teismui, kad neketina
pateikti pastaby dél Siy atsakymuy. 2018 m. gruodzio 17 d. raste ieskovas pateiké pastabas dél
Liuksemburgo Didziosios Hercogystés ir Komisijos atsakymuy.

Bendrasis Teismas (devintoji kolegija), taikydamas Procediros reglamento 106 straipsnio 3 dalj,
nusprendé priimti sprendima nerengdamas zodinés proceso dalies.

Ieskovas, palaikomas jstojusios i byla Salies, Bendrojo Teismo praso:

— panaikinti gin¢ijama sprendima ir, jei reikia, sprendima atmesti skunda,
— priteisti i§ Parlamento bylinéjimosi islaidas.

Parlamentas Bendrojo Teismo praso:

— atmesti ieskinj kaip nepagrista,

— priteisti i§ ieSkovo bylinéjimosi islaidas.
Dél teisés

Pirminés pastabos

Dél ieskinio dalyko reikia pazyméti, kad gincijamas sprendimas yra galutiné saskaita, kurioje iSmoky
biuras reikalauja ieskovo sumokeéti 843,01 EUR. Si suma atitinka 15% antrojoje saskaitoje faktiroje
nurodytos 5620,10 EUR sumos, kuria padengé RCAM. Antrojoje 5620,10 EUR saskaitoje faktaroje
nurodyta 500 EUR suma uz du audiometrijos tyrimus ir 5120,10 EUR suma uz devynis deguonies
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5620,10 EUR saskaita faktara, kuria apmokéjo RCAM, reikalaujanti i§ ieSkovo padengti 15% jos
sumos.

Dél pirmosios reikalavimy dalies, kuria siekiama sprendimo atmesti skundg panaikinimo

Remiantis suformuota jurisprudencija, reikalavimais panaikinti tam tikra akta, nors ir formaliai
pareikstais dél sprendimo atmesti skunda, Bendrajame Teisme siekiama uzginc¢yti ta akta, dél kurio
buvo pateiktas skundas, kai $iy reikalavimuy turinys néra savarankiskas (zr. 2018 m. liepos 13 d.
Sprendimo Curto / Parlamentas, T-275/17, EU:T:2018:479, 63 punkta ir jame nurodyta
jurisprudencija).

Sioje byloje, turint omenyje, kad sprendimu atmesti skunda tik patvirtintas ginc¢ijamas i$moky biuro
sprendimas jpareigoti ieskova apmokéti 843,01 EUR sumag, reikia konstatuoti, kad reikalavimy
panaikinti sprendima atmesti skunda turinys néra savarankiskas, todél nereikia priimti sprendimo
konkreciai dél $iy reikalavimy. Vis délto nagrinéjant ginc¢ijamo sprendimo teisétuma reikia atsizvelgti i
sprendimo atmesti skunda motyvus, nes $ie motyvai laikytini sutampanciais su gin¢ijamo sprendimo
motyvais (Siuo klausimu zr. 2009 m. gruodzio 9 d. Sprendimo Komisija / Birkhoff, T-377/08 P,
EU:T:2009:485, 58 ir 59 punktus ir juose nurodyta jurisprudencija).

Dél pirmosios reikalavimy dalies, kuria siekiama gincijamo sprendimo panaikinimo

Siekdamas pagrijsti reikalavimus dél ginc¢ijamo sprendimo panaikinimo ieskovas pateikia 1996 m.
susitarimo neteisétumu grindziama prieStaravimg, paremta dviem pagrindais. Pirmasis pagrindas
susijes su nediskriminavimo dél pilietybés principo ir Protokolo Nr. 7 dél Europos Sajungos privilegiju
ir imunitety (OL C 83, 2010, p. 266; toliau — Protokolas) 12 ir 14 straipsniy pazeidimu. Antrasis
pagrindas susijes su patikimo finansy valdymo principo pazeidimu.

Siekdamas pagristi pirmaji pagrinda ieskovas remiasi nediskriminavimo dél pilietybés principo
pazeidimu. Jis teigia, kad pagal 1996 m. susitarima sveikatos priezitiros paslaugy teikéjams leidziama
RCAM dalyviams sistemingai taikyti didesnius tarifus nei tie, kurie yra taikomi Liuksemburgo
nacionalinés sveikatos apsaugos sistemos — caisse nationale de santé luxembourgeoise (toliau —
CNS) - dalyviams, nors abiejy kategorijy dalyviai gauna tas pacias sveikatos prieziaros paslaugas. Dél
tokio skirtingo vertinimo atsiranda diskriminacija dél pilietybés, kuri yra draudziama pagal
SESV 18 straipsnj. leskovas taip pat tvirtina, kad jeigu 1996 m. susitarimo tikslas — kompensuoti tai,
kad RCAM dalyviai nemoka mokesciy Liuksemburgo valstybei, jis prieStarauja protokolo 12 ir
14 straipsniams.

Parlamentas pirmiausia pazymi, kad 1996 m. susitarimas sudarytas remiantis Bendryjy taisykliy
39 straipsnio 2 dalies e punktu. I$ Sios nuostatos matyti, kad prie Komisijos veikianciam RCAM
centriniam biurui, jsteigtam pagal $iy taisykliy 1 straipsnj, yra pavesta palaikant rysj su kitais iSmoky
biurais pagal galimybes derétis su mediky ir (arba) kompetentingy institucijy, asociacijy ir jstaigy
atstovais dél susitarimy, kuriais nustatomi RCAM dalyviams taikytini jkainiai. Kaip teigia Parlamentas,
centrinis biuras turi atsizvelgti j vietos salygas ir prireikus j jau galiojancius tarifus tiek medicininiu, tiek
hospitalizacijos pozitriu, ir pagal galimybes turi derétis su pirminémis valstybiy nariy sistemomis dél
bendryjy susitarimy, kuriais siekiama supaprastinti RCAM dalyviams taikytinas procediras. Taigi Sioje
byloje, sudarydama 1996 m. susitarimg, Komisija pasinaudojo diskrecija, siekdama kartu su
Liuksemburgo institucijomis nustatyti jy taikomuy tarify virSutines ribas.

Pirma, kalbédamas apie tariamg RCAM dalyviy ir ,kity Liuksemburgo rezidenty“ nevienoda vertinima

Parlamentas mano, kad RCAM dalyviai ir CNS dalyviai priklauso skirtingoms socialinés apsaugos
subjekty kategorijoms ir jy padétis néra panasi.

6 ECLL:EU:T:2019:273
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Dél 2000 m. spalio 3 d. Sprendimo Ferlini (C-411/98, EU:C:2000:530), kuriuo remiasi ieskovas,
Parlamentas pazymi, kad $io sprendimo faktinés aplinkybés susiklosté anksciau, nei buvo sudarytas
1996 m. susitarimas. Taigi Teisingumo Teismas j prejudicinj klausima atsaké, kad, kiek tai susije su
Sajungos pareigiinams suteiktomis medicininés prieziaros ir gydymo ligoninéje paslaugomis, sveikatos
priezitros paslaugy teikéjyu grupé vienasaliskai taiké jiems didesnius tarifus nei tie, kurie taikytini
nacionalinéje socialinés apsaugos sistemoje dalyvaujantiems rezidentams, ir tai buvo diskriminacija dél
pilietybés. Vis délto Sioje byloje nagrinéjami tarifai taikomi ne vienasaliskai, o pagal susitarimag, kurj
pagal Bendryjy taisykliy 39 straipsnj sudaré Komisija ir Liuksemburgo institucijos.

Parlamento teigimu, net darant prielaida, kad tai yra pagal SESV draudziama diskriminacija,
nagrinéjamas sveikatos priezitiros paslaugy tarify padidinimas yra pateisinamas teisétu tikslu. I$ tiesy
i$ Komisijos nario, atsakingo uz biudzeta ir zmogiskuosius isteklius, 2015 m. lapkric¢io 26 d. rasto
aisku, kad 1996 m. susitarimo sudarymas sudaré galimybe nustatyti virSutines gydymo ligoninéje
islaidy ribas RCAM dalyviams ir taip buvo i$vengta dar didesniy tarify, nei taikomi ,$iuo metu”.

Taigi, anot Parlamento, ieSkovas pakankamai nejrodé vienodo poziirio principo pazeidimo.

Antra, kalbédamas apie ieskovo argumenty, susijusj su Protokolo 12 ir 14 straipsniy pazeidimu ir, be
kita ko, argumenta, kad nagrinéjami tarifai diferencijuojami todél, kad RCAM dalyviai nemoka nei
mokesciy, nei jmoky j Liuksemburgo socialinés apsaugos sistema, Parlamentas pazymi, kad 1996 m.
susitarime tokiy motyvy néra.

Parlamentas priduria, kad, zinoma, i§ Komisijos nario, atsakingo uz biudzeta ir Zmogiskuosius isteklius,
2015 m. lapkri¢io 26 d. rasto aisku, kad 1996 m. susitarimas tam tikru pozitriu yra priimtinas, nes
didesni tarifai prilygsta Liuksemburgo valdzios institucijy vie$ajam indéliui, kuriuo jos prisideda prie
ligoniniy finansavimo. Vis délto Parlamentas pazymi, kad i$§ minéto rasto taip pat aisku, kad vir$utiniy
tarify riby nustatymas buvo vienodai svarbus motyvas sudaryti 1996 m. susitarima. Taigi néra nieko,
kas patvirtinty ieskovo teiginj, kad 1996 m. susitarimas daugiausia skirtas kompensuoti tam, kad
RCAM dalyviai nemoka jmokuy j Liuksemburgo socialinés apsaugos sistema.

Parlamentas taip pat laikosi nuomonés, kad bylos, kurioje buvo priimtas 2017 m. geguzés 10 d.
Sprendimas Lobkowicz (C-690/15, EU:C:2017:355), kurj nurodo ieskovas, aplinkybés labai skiriasi nuo
$ios bylos aplinkybiy. I§ minéto sprendimo 48 punkto aisku, kad Sajungos teisé buvo pazeista todél, kad
W. de Lobkowicz, Sgjungos pareigino, RCAM dalyvio, pajamos i§ nekilnojamojo turto buvo
apmokestinamos tam tikrais mokesciais ir jmokomis, kurios buvo tiesiogiai ir konkreciai skirtos
Prancazijos socialinés apsaugos sistemos, kurioje jis nedalyvavo, sritims finansuoti. Kadangi S$ioje
byloje nagrinéjamame 1996 m. susitarime buvo nustatytos virSutinés tarify ribos FHL dalyviams, buty
netikslu ji lyginti su tokiais nacionalinés teisés aktais.

Anot Parlamento, galima daryti iSvada, kad ieskovas nejrodé Protokolo 12 ir 14 straipsniy pazeidimo.

Pirmiausia reikia pazyméti, kad pagal SESV 277 straipsnj, nepaisant to, kad SESV 263 straipsnio $estoje
pastraipoje nustatytas terminas yra pasibaiges, bet kuri teismo proceso, kuriame ginc¢ijamas Sgjungos
institucijos, jstaigos ar organo priimtas visuotinai taikomas aktas, $alis gali remtis SESV 263 straipsnio
antroje pastraipoje nurodytais pagrindais ir prasyti, kad Europos Sajungos teismas ta akta pripazinty
netaikytinu.

Remiantis suformuota jurisprudencija, neteisétumu grindziamas priestaravimas, pateiktas atskirai pagal
SESV 277 straipsnj dél to, kad pagrindinéje byloje gincijamas kito akto teisétumas, priimtinas tik tada,
kai yra rySys tarp gincijamo akto ir normos, kurios galimu neteisétumu remiamasi. Kadangi
SESV 277 straipsniu nesiekiama leisti Saliai ginc¢yti kurio nors bendro pobtudzio akto taikyma grindziant
ieskinj, neteisétumu grindziamo prieStaravimo apimtis turi buti ribojama tiek, kiek tai butina norint
iSspresti ginca (zr. 2015 m. birzelio 12 d. Sprendimo Health Food Manufacturers’ Association ir kt. /
Komisija, T-296/12, EU:T:2015:375, 170 punkta ir jame nurodyta jurisprudencija). Remiantis tuo,
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darytina iSvada, kad bendro pobudzio aktas, kurio teisétumas ginc¢ijamas, turi buti tiesiogiai ar
netiesiogiai taikytinas aplinkybéms, dél kuriy pareikstas ieskinys, ir turi bati tiesioginis teisinis rysys
tarp ginc¢ijamo individualaus sprendimo ir atitinkamo bendro pobudzio akto (2017 m. kovo 15 d.
Sprendimo Ferndndez Gonzdlez / Komisija, T-455/16 P, nepaskelbtas Rink., EU:T:2017:169,
34 punktas ir 2017 m. lapkricio 22 d. Sprendimo von Blumenthal ir kt. / EIB, T-558/16,
EU:T:2017:827, 71 punktas).

Atsizvelgiant | tai, pagal suformuota jurisprudencija SESV 277 straipsnis turi bati aiskinamas
pakankamai placiai, kad buaty uztikrinta veiksminga instituciju bendro pobudzio akty teisétumo
kontrolé asmenims, kurie negali dél ty akty pareiksti tiesioginio ie$kinio (1993 m. spalio 26 d.
Sprendimo Reinarz /Komisija, T-6/92 ir T-52/92, EU:T:1993:89, 56 punktas ir 2010 m. spalio 21 d.
Sprendimo Agapiou Joséphidés /Komisija ir EACEA, T-439/08, nepaskelbtas Rink., EU:T:2010:442,
50 punktas). Taigi | SESV 277 straipsnio taikymo sritj turi patekti instituciju aktai, kurie buvo svarbis
priimant sprendimg, dél kurio pareikstas ieskinys dél panaikinimo (1998 m. kovo 4 d. Sprendimo De
Abreu / Teisingumo Teismas, T-146/96, EU:T:1998:50, 27 punktas ir 2001 m. spalio 2 d. Sprendimo
Martinez ir kt. / Parlamentas, T-222/99, T-327/99 ir T-329/99, EU:T:2001:242, 135 punktas), nes
minétas sprendimas i§ esmés yra jais grindziamas (2015 m. birzelio 12 d. Sprendimo Health Food
Manufacturers’ Association ir kt. / Komisija, T-296/12, EU:T:2015:375, 172 punktas), nors jie formaliai
néra jo teisinis pagrindas (2001 m. spalio 2 d. Sprendimo Martinez ir kt. / Parlamentas, T-222/99,
T-327/99 ir T-329/99, EU:T:2001:242, 135 punktas; 2007 m. lapkricio 20 d. Sprendimo Ianniello /
Komisija, T-308/04, EU:T:2007:347, 33 punktas ir 2014 m. spalio 2 d. Sprendimo Spraylat / ECHA,
T-177/12, EU:T:2014:849, 25 punktas).

Sioje byloje, pirma, kalbant apie akto, kurio neteisétumu remiamasi, pobudj, reikia konstatuoti, kad $io
akto vienasaliskai nepriémé Sgjungos institucija. I$ tiesy 1996 m. susitarima sudaré $io sprendimo
6 punkte nurodytos Salys, o ne viena Komisija, atstovaujanti Sgjungai ir EIB. Vis délto 1996 m.
susitarimo sudarymas yra numatytas Bendryjuy taisykliy 39 straipsnio 2 dalies e punkte, j kurj daroma
nuoroda Tarnybos nuostaty 72 straipsnyje. 1996 m. susitarimu siekiama nustatyti RCAM ir EIB
ligoniy kasos dalyviams taikyting tarify nustatymo sistema. Taigi 1996 m. susitarimo sudarymo
tikslas — Liuksemburgo Didziosios Hercogystés teritorijoje jgyvendinti RCAM ir EIB ligoniy kasos
dalyviy dél ligos, nelaimingo atsitikimo ar motinystés patirty islaidy tarify nustatymo tvarka, o Sajunga
turi uztikrinti juy kompensavima, laikydamasi Tarnybos nuostaty 72 straipsnyje numatyto socialinio
draudimo principo. Taigi 1996 m. sudarytu susitarimu Siame kontekste padedama jgyvendinti §j
principa. Siuo tikslu 1996 m. susitarimu sukonkretinamas Sajungos institucijy, Liuksemburgo
Didziosios Hercogystés ir $ios valstybés ligoninéms atstovaujancios asociacijos jsipareigojimas, susijes
su minéty ligos, nelaimingo atsitikimo ar motinystés islaidy grazinimu. Taigi galima teigti, kad $iuo
pozitriu 1996 m. susitarimas gali buti prilyginamas Sgjungos institucijos priimtam aktui, kaip tai
suprantama pagal SESV 277 straipsnj ($iuo klausimu ir pagal analogija zr. 2017 m. birzelio 13 d.
Sprendimo Florescu ir kt., C-258/14, EU:C:2017:448, 29-36 punktus).

Be to, kalbant apie tai, ar 1996 m. susitarimas yra visuotinai taikomas aktas, pakanka konstatuoti, kad
1996 m. susitarimo nuostatos, kuriomis reglamentuojama Liuksemburgo sveikatos priezitiros paslaugy
teikéjuy tarify, taikomy RCAM dalyviams, tvarka, yra bendro pobudzio nuostatos, nes jos taikomos
objektyviai apibréztoms situacijoms ir daro teisinj poveikj bendrai ir abstrak¢iai numatyty asmeny
kategorijoms (pagal analogija zr. 2010 m. spalio 21 d. Sprendimo Agapiou Joséphidés / Komisija ir
EACEA, T-439/08, nepaskelbtas Rink., EU:T:2010:442, 53 punkta). Vadinasi, ieskovas gali remtis
1996 m. susitarimo netaikytinumu pagal SESV 277 straipsnj.

Antra, kalbant apie tiesioginio teisinio rysio buvima tarp gin¢ijamo individualaus sprendimo ir 1996 m.
susitarimo, kuris yra nagrinéjamas bendro pobudzio aktas, reikia nustatyti, kokiu teisiniu pagrindu
remdamasis i$moky biuras nusprendé priimti gin¢ijama sprendima. Siuo klausimu gincijamu
sprendimu iS§moky biuras reikalauja grazinti 15% antrojoje saskaitoje faktiroje nurodytos
5620,10 EUR sumos. Kaip matyti i§ Sio sprendimo 41 punkto, ieskovas gincija tik antraja
5620,10 EUR saskaita faktara, kuria apmokéjo RCAM. | sig saskaita faktara jtraukta 500 EUR suma
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uz audiometrijos tyrimus ir 5120,10 EUR suma uz devynis deguonies terapijos seansus, t. y.
568,90 EUR uz seansa. Kalbant konkreciai apie $j 568,90 EUR tarifa uz seansa, i$ bylos medziagos
matyti, kad jis paimtas i§ CNS sudarytos tarify lentelés ,Tarifs RCAM 2016“. Si tarify lentelé yra
perziirima kasmet ir tvirtinama pagal 1996 m. susitarima. Taigi reikia konstatuoti, kad tarp
ginc¢ijamame sprendime nurodytos 5120,10 EUR sumos ir pagal 1996 m. susitarimg sudarytos tarify
lentelés yra tiesioginis rysys.

IS to, kas nurodyta pirma, darytina iSvada, kad ieskovo pateiktas neteisétumu grindziamas
prieStaravimas yra priimtinas.

Be to, kalbant apie klausima, kokia Sutarties nuostata taikytina dél galimos diskriminacijos, reikia
priminti, kad vienodo poziario principas yra bendrasis Sgjungos teisés principas, jtvirtintas Europos
Sqjungos pagrindiniy teisiy chartijos (toliau — Chartija) 20 straipsnyje, o Chartijos 21 straipsnio
2 dalyje jtvirtintas nediskriminavimo dél pilietybés principas yra konkreti §io principo israiska (pagal
analogija zr. 2017 m. liepos 5 d. Sprendimo Fries, C-190/16, EU:C:2017:513, 29 punkta). Sajungos
institucijos privalo laikytis $io principo kaip auksciausia galia turincios Sajungos teisés taisyklés, pagal
kurig privatiems asmenims suteikiama apsauga (2015 m. spalio 7 d. Sprendimo Accorinti ir kt. / ECB,
T-79/13, EU:T:2015:756, 87 punktas ir 2017 m. sausio 24 d. Sprendimo Nausicaa Anadyoméne ir
Banque d’escompte / ECB, T-749/15, nepaskelbtas Rink., EU:T:2017:21, 110 punktas).

Su Chartija susijusiuose isaiSkinimuose nurodyta, kad jos 21 straipsnio 2 dalis ,atitinka [SESV]
18 straipsnio pirma pastraipa ir turi buti taikoma laikantis $io straipsnio“. Be to, pagal Chartijos
52 straipsnio 2 dalj $ios Chartijos pripazintos teisés, reglamentuojamos Sutartyse, jgyvendinamos jose
nustatytomis salygomis ir neperzengiant jose nustatyty riby. Tuo remiantis darytina iSvada, kad
Chartijos 21 straipsnio 2 dalis turi bati aiSkinama kaip turinti ta pacia reiksme kaip
SESV 18 straipsnio pirma pastraipa (2017 m. lapkri¢io 20 d. Sprendimo Petrov ir kt. / Parlamentas,
T-452/15, EU:T:2017:822, 39 punktas).

Taigi reikia i$nagrinéti galima diskriminacija atsizvelgiant j SESV 18 straipsnio pirma pastraipa.

Dél padéties panasumo

Reikia priminti, kad pagal suformuota jurisprudencija vienodo poziario dél pilietybés principas
reikalauja, kad panasios aplinkybés nebuty vertinamos skirtingai, o skirtingos aplinkybés — vienodai,
jeigu toks poziGris néra pateisinamas objektyviomis priezastimis (zr. 2004 m. gruodzio 14 d.
Sprendimo Swedish Match, C-210/03, EU:C:2004:802, 70 punktg ir jame nurodyta jurisprudencija).

Padéties panasumas turi bati vertinamas atsizvelgiant | Sgjungos akto, kuriuo nustatomas nagrinéjamas
skirtumas, dalyka ir tiksla (2011 m. kovo 1 d. Sprendimo Association belge des Consommateurs
Test-Achats ir kt., C-236/09, EU:C:2011:100, 29 punktas).

Siuo klausimu ieskovas teigia, kad Parlamentas pazeidé nediskriminavimo dél pilietybés principa, nes uz
tas pacias sveikatos priezitros paslaugas, teikiamas tuo pat metu ir naudojant tas pacias medicinos
priemones, RCAM dalyviams taikomi didesni tarifai nei CNS dalyviams.

Vis délto Parlamentas pazymi, kad CNS nedalyvaujanc¢io asmens padétis skiriasi nuo Liuksemburgo
rezidento, kuris paprastai dalyvauja CNS sistemoje. Taigi jie priklauso dviem skirtingoms socialinés
apsaugos kategorijoms ir ju padétis néra panasi.

Sioje byloje, kaip teigia Parlamentas, Sajungos pareigiiny teisinei padéciai, kiek tai susije su ju
pareigomis socialinés apsaugos srityje, taikoma Sajungos teisé dél ju darbo santykio su Sajunga (Zr.
2017 m. geguzés 10 d. Sprendimo de Lobkowicz, C-690/15, EU:C:2017:355, 38 punkta ir jame nurodyta
jurisprudencija).
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I$ tiesy, pirma, Sajungos pareigiinams taikoma Sgjungos institucijy bendra socialinés apsaugos sistema,
kuria pagal Protokolo 14 straipsnj laikydamiesi jprastos teisékiros procediros ir pasikonsultave su
institucijomis reglamentais nustaté Parlamentas ir Europos Sajungos Taryba. Sis protokolas turi tokia
pacia teisine galia kaip Sutartys (2014 m. gruodzio 18 d. Nuomonés 2/13, EU:C:2014:2454,
161 punktas ir 2017 m. geguzés 10 d. Sprendimo de Lobkowicz, C-690/15, EU:C:2017:355,
40 punktas).

Teisingumo Teismas jau yra konstataves, kad Protokolo 14 straipsnis tiek, kiek jame Sajungos
institucijoms priskiriama kompetencija nustatyti ju pareigiiny socialinés apsaugos sistema, turi bati
laikomas pasalinanc¢iu i§ valstybiy nariy kompetencijos pareiga Sgjungos pareigiinus privalomai
apdrausti pagal nacionaline socialinés apsaugos sistema ir ty pareigiiny pareiga prisidéti prie $ios
sistemos finansavimo ($iuo klausimu zr. 2017 m. geguzés 10 d. Sprendimo de Lobkowicz, C-690/15,
EU:C:2017:355, 41 punkta).

Antra, §i Protokolo 14 straipsnyje paminéta socialinio draudimo iSmoky sistema buvo sukurta
Tarnybos nuostatais, kuriy V antrastinéje dalyje ,Pareigiiny tarnybinés pajamos ir socialinio draudimo
iSmokos“, visy pirma S$ios antrastinés dalies 2 ir 3 skyriuose, susijusiuose su socialine apsauga ir
pensijomis, jtvirtintos Sgjungos pareigiinams taikomos taisyklés (2017 m. geguzés 10 d. Sprendimo de
Lobkowicz, C-690/15, EU:C:2017:355, 36 ir 37 punktai).

Be to, Tarnybos nuostatai, nustatyti 1968 m. vasario 29 d. Tarybos reglamentu (EEB, Euratomas, EAPB)
Nr. 259/68, nustatanciu Europos Bendrijy pareigiiny tarnybos nuostatus ir kity Europos Bendrijy
tarnautojy jdarbinimo salygas bei Komisijos pareiginams laikinai taikomas specialias priemones
(Pareiginy tarnybos nuostatai) (OL L 56, 1968, p. 1), turi visas savybes, nurodytas
SESV 288 straipsnyje, pagal kurj reglamentas taikomas visuotinai, privalomas visas ir tiesiogiai
taikomas visose valstybése narése. Darytina iSvada, kad ir valstybés narés turi laikytis Tarnybos
nuostaty ($iuo klausimu zr. 1981 m. spalio 20 d. Sprendimo Komisija / Belgija, 137/80,
EU:C:1981:237, 7 ir 8 punktus; 1987 m. geguzés 7 d. Sprendimo Komisija / Belgija, 186/85,
EU:C:1987:208, 21 punktg; 2003 m. gruodzio 4 d. Sprendimo Kristiansen, C-92/02, EU:C:2003:652,
32 punkta ir 2015 m. vasario 4 d. Sprendimo Melchior, C-647/13, EU:C:2015:54, 22 punkta).

Atsizvelgiant j tai, Bendrosios taisyklés buvo nustatytos bendru Sgjungos institucijy sutarimu pagal
Tarnybos nuostaty 72 straipsnio 1 dalj.

Kalbant konkreciau, Bendryju taisykliy 39 straipsnio 2 dalies e punkte numatyta, kad centrinis biuras,
palaikydamas rysius su iSmoky biurais, pagal galimybes derasi su mediky ir (arba) kompetentingy
institucijy, asociacijy ir jstaigy atstovais dél susitarimy, kuriais nustatomi RCAM dalyviams taikytini
tarifai, atsizvelgiant i vietos salygas ir prireikus j jau galiojancius tarifus tiek medicininiu, tiek
hospitalizacijos poziariu.

Vadinasi, tarifai, kuriuos Liuksemburgo sveikatos prieziaros paslaugy teikéjai taiko RCAM dalyviams,
kyla i§ 1996 m. susitarimo, dél kurio buvo suderéta pagal Bendryjuy taisykliy 39 straipsnio 2 dalies e
punkta.

Pirma, kalbant apie $iems tarifams nustatyti naudojama metodiky, 1996 m. susitarimo preambulés
1 punkte numatyta, kad tarifai nustatomi pagal darbo vienetus, nurodytus CNS ir FHL susitarime. I$
1996 m. susitarimo preambulés 2-5 punkty ir 3 straipsnio matyti, kad Siy darbo vienety metiniai
tarifai nustatomi pagal gryngja kaing, kuria nustato UCM (véliau tapo CNS), padauginta i§ 15%
korekcinio koeficiento. Kaip pazymi Parlamentas, 1996 m. susitarimo tikslas — nustatyti sveikatos
prieziaros paslaugy teikéjy RCAM dalyviams taikomuy tarify virSutines ribas.

Antra, kalbant apie Sioje byloje nagrinéjama tarify lentele ,Tarifs RCAM 2016% i§ Liuksemburgo

Didziosios Hercogystés ir Komisijos paaiskinimy matyti, kad ji pridéta prie 1996 m. susitarimo.
Siekdama nustatyti tarify lenteléje pateiktus tarifus, CNS atskiria kintamasias islaidas, kurios

10 ECLL:EU:T:2019:273



79

80

81

82

83

2019 M. BALANDZIO 30 D. SPRENDIMAS — Byra T-737/17
WATTIAU / PARLAMENTAS

nustatomos kiekvienam subjektui, vykstant jos ir FHL deryboms, ir fiksuotasias islaidas, kurias pagal
RCAM poreikius apskaiciuoja ji pati. Remdamosi tarify lentele, ligoninés israso saskaitas faktaras
RCAM dalyviams pagal vienodo dydzio tarifus, kuriais atsizvelgiama j Sias kintamasias ir fiksuotasias
islaidas. Taigi, kaip matyti i§ Sio sprendimo 69-76 punkty, nors tarifai, taikomi rezidentams,
nacionalinés socialinés apsaugos sistemos dalyviams, nustatomi pagal nacionalinius socialinés apsaugos
srities teisés aktus, RCAM dalyviams taikomi tarifai nustatomi pagal CNS sudaryty tarify lentele,
pridéta prie 1996 m. susitarimo, kaip nurodyta $io sprendimo 76 punkte.

Vis délto abiejy kategorijy dalyviai gauna tas pacias medicininés priezitros paslaugas. Siuo klausimu
Teisingumo Teismas jau yra nusprendes, kad RCAM dalyvaujan¢iy asmeny padétis yra panasi j
pilieciy, dalyvaujanciy nacionalinéje socialinés apsaugos sistemoje, padétj. Teisingumo Teismas, be kita
ko, patikslino, kad, siekiant nustatyti CNS dalyviy ir RCAM dalyviy padéties panasumg, tai, kad RCAM
dalyviai nemoka mokes¢iy uz jy gydyma nacionalinei ligoniy kasai ir nemoka jmoky j nacionaline
socialinés apsaugos sistema, neturi reikémeés, nes jie nepraso skirti socialinés apsaugos iSmokuy pagal
$ig sistemg ir praso tik taikyti nediskriminacinius tarifus uz medicininés priezitros paslaugas ($iuo
klausimu Zr. 2000 m. spalio 3 d. Sprendimo Ferlini, C-411/98, EU:C:2000:530, 54—56 punktus). Taigi
toje byloje Teisingumo Teismas nusprendé, kad reikSmingas kriterijus yra abiejy kategorijy dalyviy
gaunamy medicininés priezitros paslaugy tapatumas, todél atitinkamo Sajungos pareigiino ir jo Seimos
nariy, RCAM dalyviy, padétis yra pana$i j piliec¢iy, dalyvaujanc¢iy nacionalinéje socialinés apsaugos
sistemoje, padéti.

Vadinasi, nustatant RCAM dalyviy ir CNS dalyviy situacijos panasuma atsizvelgiant j nediskriminavimo
principa, galimas susitarimo, kaip antai 1996 m. susitarimo, buvimas savaime negali bati lemiamas
kriterijus. I$ tiesy tai, kad pagrindinés bylos, dél kurios buvo priimtas 2000 m. spalio 3 d. Sprendimas
Ferlini (C-411/98, EU:C:2000:530), faktinés aplinkybés susiklosté dar prie§ sudarant 1996 m. susitarima
ir toje byloje nagrinétus tarifus valstybé naré taiké vienasaliskai, o Sioje byloje nagrinéjama tarify tvarka
taikoma pagal kompetentingy nacionaliniy institucijy ir Komisijos sudaryta susitarima, nekeic¢ia CNS
dalyviy ir RCAM dalyviy situacijos panasumo, jeigu abiejy kategorijy dalyviai gauna tas pacias
sveikatos priezitiros paslaugas.

Taigi $ios abi situacijos yra panasios, kiek tai susij¢ su medicininés priezitros paslaugy tarify taikymu.

Dél netiesioginés diskriminacijos dél pilietybés

Kalbant apie tai, ar skirtingy tarify taikymas RCAM dalyviams ir CNS dalyviams reiskia netiesiogine
diskriminacija dél pilietybés, reikia priminti, kad Sajungos teisés nuostata turi buti laikoma netiesiogiai
diskriminuojancia, jeigu savo pobudziu gali labiau paveikti kity valstybiy nariy piliecius ir dél to batent
jie gali atsidurti nepalankioje padétyje, iSskyrus atvejus, kai $i nuostata yra objektyviai pateisinama ir
proporcinga siekiamam tikslui (pagal analogija zr. 2010 m. balandzio 13 d. Sprendimo Bressol ir kt.,
C-73/08, EU:C:2010:181, 41 punkty ir jame nurodyta jurisprudencija).

Sioje byloje negincijama, kad RCAM dalyviams taikomi tarifai, nustatomi pagal tarify lentele,
patvirtinta pagal 1996 m. susitarimg, yra daug didesni uz CNS dalyviams taikomus tarifus. I$ tiesy CNS
dalyviui, gaunan¢iam deguonies terapijos gydyma baro kameroje, nebus israsyta jokia sgskaita faktira
pagal fiksuotasias islaidas, susijusias su $iuo gydymu, nes Sios islaidos bus padengiamos i§ bendro
ligoninés biudzeto, nepaisant to, koks gydymas bus suteiktas Siam dalyviui. Taciau RCAM dalyviui,
kuris gauna ta patj gydyma, ligoniné iSrasys saskaita faktira pagal tarify lenteléje nurodyta suma, i
kuria jeina kintamosios ir fiksuotosios islaidos. Taigi 1996 m. susitarime nustatoma saskaity faktary
iSraSymo sistema, pagal kuria RCAM dalyvaujanc¢iam pacientui tenka padengti ir kintamasias, ir
fiksuotasias su minétu gydymu susijusias islaidas, o nacionalinéje sveikatos sistemoje dalyviai nepatiria
jokiy islaidy uz ta patj gydyma, iSrasant jiems saskaitas fakttras. Dél tokios skirtingos tvarkos, kiek tai
susije su gydymu deguonies terapija baro kameroje, CNS dalyvis neturi mokeéti nieko uz seansa, o
RCAM dalyviui iSrasoma 568 EUR uz seansa sgskaita faktdra. Taigi suma, kuria RCAM
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dalyvaujanc¢iam pacientui saskaitoje faktaroje pateikia ligoniné, yra daug didesné uz ta, kuri baty
taikoma CNS dalyvaujanc¢iam pacientui uz ta patj gydyma ir kurig visiSkai padengia CNS. Be to, i$
Komisijos atsakymo j Bendrojo Teismo klausimus matyti, kad paslaugy islaidy apskaiciavimas néra
grindziamas nei realias islaidas pakankamai atitinkanciais tarifais, nei realiais RCAM dalyvaujanciy
pacienty medicininiais duomenimis. Taigi reikia konstatuoti, kad ieskovas buvo vertinamas maziau
palankiai, palyginti su CNS dalyviais.

Taip pat negincijama, kad RCAM dalyviams taikomi tarifai yra didesni uz CNS dalyviams taikomus
tarifus dél vienintelés priezasties — RCAM dalyviai nedalyvauja nacionalinéje socialinés apsaugos
sistemoje.

Siuo klausimu reikia pazyméti, kad CNS dalyvauja dauguma Liuksemburgo pilie¢iy, gyvenanciy
Liuksemburge. Atvirksciai, dauguma RCAM dalyvaujanciy asmeny, gaudami Liuksemburgo teritorijoje
teikiamas sveikatos priezitros paslaugas, yra kity valstybiy nariy piliec¢iai (pagal analogija zr. 2000 m.
spalio 3 d. Sprendimo Ferlini, C-411/98, EU:C:2000:530, 58 punkta).

Reikia konstatuoti, kad 1996 m. susitarimu sukurta sistema, pagal kuria numatyta, kad RCAM
jtraukiama j bendra Liuksemburgo ligoniniy biudzeta iSrasant saskaitas faktaras, $ivo tikslu nustatoma
saskaity faktary israsymo tvarka, pagal kuriag RCAM dalyviai padengia ir fiksuotasias, ir kintamasias
iSlaidas, susijusias su nagrinéjamomis gydymo ligoninéje paslaugomis, o CNS dalyviams tenka tik
kintamosios islaidos, kurias visas padengia CNS draudimas. Pagal tokia sistema Liuksemburgo
ligoniniy sveikatos priezitros paslaugy teikéjams leidziama RCAM dalyviams taikyti didesnius tarifus
nei CNS dalyviams. Taigi, nustatydama tokia sistema Komisija leido taikyti skirtinga poziarj,
grindziama pilietybe, dél to RCAM dalyviy padétis tapo nepalanki. Toks skirtingas pozitris reiskia
netiesiogine diskriminacija dél pilietybés, nebent jis yra objektyviai pateisinamas ir proporcingas
siekiamam tikslui.

Sios isvados nepaneigia Parlamento teiginys, kad 2000 m. spalio 3 d. Sprendimas Ferlini (C-411/98,
EU:C:2000:530) neturi reiksémés Sios bylos sprendimui. Parlamento teigimu, byloje, kurioje buvo
priimtas minétas sprendimas, kalbant apie RCAM dalyviams teikiamas sveikatos priezitiros paslaugas,
diskriminacija dél pilietybés lémé tai, kad sveikatos priezitros paslaugy teikéjy grupé vienasaliskai
taiké RCAM dalyviams didesnius tarifus, nei teikdami sveikatos priezitiros paslaugas nacionalinéje
socialinés apsaugos sistemoje dalyvaujantiems rezidentams, o $ioje byloje tarifai paimti i§ tarify
lentelés, patvirtintos pagal 1996 m. susitarima, dél kurio pagal Bendryjy taisykliy 39 straipsnio 2 dalies
e punkta suderéjo, be kita ko, Liuksemburgo valdzios institucijos ir Komisija.

Siuo klausimu reikia priminti, kad 2000 m. spalio 3 d. Sprendimo Ferlini (C-411/98, EU:C:2000:530)
48-50 punktuose Teisingumo Teismas patikslino, kad nagrinéjami tarifai nebuvo numatyti nei
nacionalinés teisés aktuose, nei kituose dokumentuose, pvz., kolektyvinése sutartyse socialinés apsaugos
srityje, — juos vienasaliSkai nustaté visos Liuksemburgo ligoninés, susibarusios j Liuksemburgo
ligoniniy aljansg. Taigi Teisingumo Teismas, remdamasis savo jurisprudencija, pazyméjo, kad
SESV 18 straipsnio pirma pastraipa taikoma ir tais atvejais, kai grupé ar organizacija, kaip $is aljansas,
jgyvendina tam tikra valdzig privaciy asmeny atzvilgiu ir gali nustatyti jiems salygas, kurios trukdo
naudotis SESV garantuojamomis pagrindinémis laisvémis. Taigi Siuo patikslinimu siekta parodyti, kad
vienas$aliai sveikatos paslauguy teikéjo veiksmai patenka j SESV 18 straipsnio taikymo sritj.

Vis délto tai, kad Sioje byloje skirtingas pozitris kyla i§ tokio susitarimo kaip 1996 m. susitarimas, o ne
dél to, kad sveikatos priezitros paslaugy ligoninéje teikéjas vienasaliskai taiko tarifus RCAM dalyviams
teikiamoms sveikatos priezitros paslaugoms, negali leisti suabejoti nediskriminavimo dél pilietybés
principo taikymu. I$ tiesy, kaip matyti i$ Sio sprendimo 55-64 punkty, SESV 18 straipsnis, kuriame
jtvirtintas $is principas, yra privalomas ne tik valstybéms naréms, bet ir Sgjungos institucijoms, todél
tokio susitarimo, kaip 1996 m. susitarimas, sudarymas negali pasalinti Sajungos institucijoms pagal §j
principa tenkanciy pareigy.
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Be to, kaip teigia Parlamentas, Komisija pagal Bendryjy taisykliy 39 straipsnio 2 dalies e punkta,
zinoma, gali derétis ir sudaryti susitarima su nacionalinémis institucijomis, pagal kurj leidziama
nustatyti taikomuy tarify virSutines ribas. Vis délto jgyvendindama $ia kompetencija Komisija privalo
laikytis nediskriminavimo dél pilietybés principo, todél ji negali nustatyti skirtingo pozitrio, dél kurio
RCAM dalyviai atsiduria maziau palankioje padétyje, palyginti su nacionalinés socialinés apsaugos
sistemos dalyviais, jeigu toks skirtingas poziiris néra objektyviai pateisinamas ir proporcingas
siekiamam tikslui.

Dél netiesioginés diskriminacijos dél pilietybés pateisinimo

Parlamentas laikosi nuomonés, kad net darant prielaida, kad RCAM ir CNS dalyviy skirtingas
vertinimas reiskia pagal Sutartj draudziamg diskriminacija, nagrinéjami didesni tarifai yra pateisinami
teisétu tikslu. Siuo klausimu savo atsiliepimo j ieskinj 14 ir 15 punktuose jis remiasi Komisijos nario,
atsakingo uz biudzeta ir zmogiskuosius isteklius, 2015 m. lapkri¢io 26 d. rastu, pagal kurj 1996 m.
susitarimo sudarymas leido nustatyti RCAM dalyviy gydymo ligoninéje virSutines tarify ribas ir taip
pavyko i$vengti dar didesniy tarify, nei taikomi ,$iuo metu”.

Siuo klausimu, kaip buvo pazyméta $io sprendimo 82 punkte, skirtingas panasiy situacijy vertinimas,
nustatytas 1996 m. susitarime, reiskia netiesiogine diskriminacija dél pilietybés, kuri yra draudziama,
jeigu néra objektyviai pateisinama.

Tam, kad nagrinéjama priemoné buty pateisinama, turi bati uztikrintas ja siekiamo teiséto tikslo
igyvendinimas ir ji neturi virSyti to, kas butina jam pasiekti (zr. 2010 m. balandzio 13 d. Sprendimo
Bressol ir kt., C-73/08, EU:C:2010:181, 48 punkta ir jame nurodyta jurisprudencija).

Socialinés apsaugos srityje Teisingumo Teismas jau yra nusprendes, kad tikslas uzkirsti kelia socialinio
draudimo sistemos finansinés pusiausvyros pazeidimui gali buti teisétas tikslas ($iuo klausimu zr.
2009 m. kovo 10 d. Sprendimo Hartlauer, C-169/07, EU:C:2009:141, 47 punkta ir jame nurodyta
jurisprudencija). Galima teigti, kad pagal analogija tas pats teisétas tikslas gali bati taikomas Sajungos
socialinés apsaugos sistemai, t. y. RCAM. Taigi 1996 m. susitarime numatytas tikslas, kuriuo remiasi
Parlamentas ir kuriuo siekiama riboti RCAM islaidas, i$ esmeés galéty buti laikomas teisétu.

Vis délto, viena vertus, kai kompetentinga nacionaliné institucija imasi nuo Sajungos teiséje jtvirtinto
principo nukrypstancios priemonés, kiekvienu konkreciu atveju ji turi jrodyti, kad Sia priemone gali
bati uztikrintas nurodyto tikslo jgyvendinimas ir ji nevirsija to, kas butina jam pasiekti. Pateisinamos
priezastys, kuriomis institucija gali remtis, turi buati pagristos atitinkamais jrodymais arba $ios
institucijos nustatytos ribojamosios priemonés tinkamumo ir proporcingumo tyrimu ir konkreciomis
aplinkybémis, patvirtinanciomis jos argumentus. Reikia, kad S$iuo objektyviu, iSsamiu ir statistika
pagristu tyrimu, naudojant rimtus, nuoseklius ir jtikinamus duomenis, buaty jrodyta, jog pavojus
socialinés apsaugos sistemos pusiausvyrai i§ tikryjy egzistuoja (Siuo klausimu ir pagal analogija Zr.
2016 m. sausio 21 d. Sprendimo Komiisija / Kipras, C-515/14, EU:C:2016:30, 54 punktg).

Vis délto reikia konstatuoti, kad nagrinéjamu atveju tokios analizés nepateikta. I§ tiesy atsiliepime j
ieskinj Parlamentas Siuo klausimu apsiribojo bendro pobuadzio teiginiais, nepateikdamas tiksliy
jrodymy, leidzianciy pagrijsti jo argumentus, kad nagrinéjamas 1996 m. susitarimas yra pateisinamas
steisétu tikslu® ,nustatyti RCAM dalyviams virSutines gydymo ligoninéje tarify ribas®.

Kita vertus, zinoma, RCAM islaidy ribojimas i$ esmés galéty bati laikomas teisétu tikslu, kaip matyti i$
$io sprendimo 94 punkto. Vis délto reikia konstatuoti, kad nagrinéjamuy tarify virSutiniy riby
nustatymas pagal 1996 m. susitarimg, visy pirma daug didesnio tarifo, nei taikomas CNS dalyviams,
gavusiems tas pacias sveikatos prieziaros paslaugas, nustatymas, negali buti tinkama ir proporcinga
priemoné nurodytam tikslui pasiekti.
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Be to, ir bet kuriuo atveju $ioje byloje Bendrajame Teisme nebuvo teigiama, kad 1996 m. susitarime
nustatyta sistema atitinka tiksla uzkirsti kelia dideliam Liuksemburgo socialinio draudimo sistemos
finansinés pusiausvyros pazeidimui. Vadinasi, $ioje byloje joks ,teisétas tikslas“ nepateisina skirtingo
poziario | abiejy sveikatos priezitros iSlaidy grazinimo sistemy dalyvius, kaip matyti i$ tarify lentelés,
pridétos prie 1996 m. susitarimo.

I$ to, kas nurodyta pirmiau darytina iSvada, kad pirmasis ieskinio pagrindas turi bati pripazintas
pagristu. Taigi, nesant reikalo nagrinéti ieskovo pateikto antrojo pagrindo, 1996 m. susitarimo
neteisétumu grindziamas prieStaravimas turi buati pripazintas pagrjstu, todél gincijamas sprendimas
turi bati panaikintas, nes pagal ji iS§moky biuras yra jpareigotas taikyti tarify lentele, nustatyta pagal
1996 m. susitarime jtvirtinta sistema.

Dél bylinéjimosi islaidy

Pagal Proceduros reglamento 134 straipsnio 1 dalj i§ pralaiméjusios $alies priteisiamos bylinéjimosi
islaidos, jei laiméjusi Salis to reikalavo. Kadangi Parlamentas pralaiméjo byla, jis turi padengti

bylinéjimosi islaidas pagal ieSkovo pateiktus reikalavimus.

Remiantis Procediros reglamento 138 straipsnio 3 dalimi, jstojusi i byla S$alis padengia savo
bylinéjimosi islaidas.

Remdamasis $iais motyvais,
BENDRASIS TEISMAS (devintoji kolegija)
nusprendzia:
1. Panaikinti bendrosios sveikatos draudimo sistemos Liuksemburgo iSmoky biuro sprendima,
kuris matyti i§ 2017 m. sausio 25 d. mokéjimo kvito Nr. 244 ir kuriuo Francis Wattiau buvo
nurodyta sumokéti 843,01 EUR suma, atitinkancia 15% 2016 m. geguzés 30 d. saskaitos

faktaros uz medicinines paslaugas sumos.

2. Europos Parlamentas, be savo bylinéjimosi islaidy, padengia F. Wattiau patirtas bylinéjimosi
islaidas.

3. Association des seniors de la fonction publique européenne (SFPE) padengia savo bylinéjimosi
islaidas.

Gervasoni Madise da Silva Passos
Paskelbta 2019 m. balandzio 30 d. viesame teismo posédyje Liuksemburge.

Parasai.
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