HARTLAUER
HOTARAREA CURTII (Marea Camer3)
10 martie 2009 *

In cauza C-169/07,

avand ca obiect o cerere de pronuntare a unei hotarari preliminare formulata in temeiul
articolului 234 CE de Verwaltungsgerichtshof (Austria), prin decizia din 22 februarie
2007, primita de Curte la 30 martie 2007, in procedura

Hartlauer Handelsgesellschaft mbH

impotriva

Wiener Landesregierung,

Oberdosterreichische Landesregierung,

* Limba de proceduri: germana.
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CURTEA (Marea Camera),

compusi din domnul V. Skouris, presedinte, domnii P. Jann, A. Rosas, K. Lenaerts,
T. von Danwitz, presedinti de camerd, domnii A. Tizzano, ]. N. Cunha Rodrigues,
doamna R. Silva de Lapuerta, domnii K. Schiemann, J. Malenovsky (raportor),
A. Arabadjiev, doamna C. Toader si domnul J.-J. Kasel, judecétori,

avocat general: domnul Y. Bot,
grefier: doamna K. Sztranc-Stawiczek, administrator,

avand in vedere procedura scrisd si in urma sedintei din 26 februarie 2008,

luand in considerare observatiile prezentate:

— pentru Hartlauer Handelsgesellschaft mbH, de W. Graziani-Weiss, Rechtsanwalt;

— pentru Oberdsterreichische Landesregierung, de domnul G. Hoérmanseder, in
calitate de agent;

— pentru guvernul austriac, de doamna C. Pesendorfer, precum si de domnii F. Felix,
G. Aigner si G. Endel, in calitate de agenti;
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— pentru guvernul olandez, de doamna C. Wissels, precum si de domnii M. de Grave
si Y. de Vries, in calitate de agenti;

— pentru guvernul norvegian, de domnii K. B. Moen si J. A. Dalbakk, in calitate de
agenti;

— pentru Comisia Comunitétilor Europene, de domnii G. Braun, E. Traversa si
V. Kreuschitz, in calitate de agenti,

dupa ascultarea concluziilor avocatului general in sedinta din 9 septembrie 2008,

pronunta prezenta

Hotarare

Cererea de pronuntare a unei hotarari preliminare priveste interpretarea articolelor 43
CE si 48 CE.

Aceasta cerere a fost formulaté in cadrul unor litigii intre Hartlauer Handelsgesellschaft
mbH (denumiti in continuare ,Hartlauer”), pe de o parte, si Wiener Landesregierung
(guvernul landului Viena) si, respectiv, Oberdsterreichische Landesregierung
(guvernul landului Austria Superioard), pe de alta parte, cu privire la deciziile acestora
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de a refuza sa acorde societatii Hartlauer autorizatii in vederea infiintérii si exploatérii
unor policlinici dentare autonome.

Cadrul juridic national

Conditiile care reglementeaza infiintarea si exploatarea institutiilor sanitare sunt
stabilite, la nivel federal, prin Legea privind institutiile sanitare (Krankenanstaltenge-
setz, BGBL 1/1957), astfel cum a fost modificata prin legea publicata in BGBI. I, 5/2001
(denumitd in continuare ,KAG”), intitulata ulterior ,Legea privind institutiile sanitare
si de tratament” (Krankenanstalten- und Kuranstaltengesetz), astfel cum a fost
modificatd prin legea publicatd in BGBIL. I, 122/2006 (denumitd in continuare
LJKAKUG”).

In conformitate cu dispozitiile articolului 2 alineatul 1 din KAG si cu dispozitiile
aceluiasi articol si ale aceluiasi alineat din KAKuG, prin ,institutii sanitare”
(Krankenanstalten) in sensul acestor legi trebuie si se inteleagd, printre altele,
spoliclinicile autonome (selbstindige Ambulatorien) (centre de radiologie, policlinici
dentare si institutii similare); acestea sunt institutii, autonome din punctul de vedere al
organizarii, care au drept scop consultarea sau tratamentul persoanelor a ciror stare nu
necesitd spitalizarea”.

Articolul 3 din KAG prevede:

»1. Autorizatia din partea guvernului landului este necesar atit pentru infiintarea, cat
si pentru exploatarea unei institutii sanitare. [...]
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2. Autorizatia pentru infiintarea unei institutii sanitare in sensul alineatului 1 poate fi
acordatd numai in cazul in care, in special

a) avand invedere scopul institutiei indicat in cerere si prestatiile prevazute a fi oferite,
existd o nevoie, tindind seama de asistenta medicald oferita deja de institutiile
sanitare publice, de institutiile sanitare private de utilitate publica si de alte institutii
sanitare care au incheiat contracte cu casele de asigurari de sanitate, precum si,
atunci cand este vorba despre infiintarea unei institutii sanitare sub forma unei
policlinici autonome, tinind seama de asemenea de asistenta oferitd de medicii care
isi desfdsoard activitatea in mod independent care au incheiat contracte cu casele de
asigurari de sanitate, de institutiile proprii ale caselor de asiguréri de sénatate si, in
ceea ce priveste policlinicile dentare, si de «Dentisten» care isi desfisoara activitatea
in mod independent care au incheiat contracte cu casele de asiguriri de sinatate;

Articolul 3 alineatele 1 si 2 din KAKuG preia, in termeni analogi, articolul 3 alineatele 1
si 2 din KAG, dar prevede cé respectiva cerere de eliberare a unei autorizatii este
examinati si tindnd seama de planul pentru institutiile sanitare ale landului respectiv,
precum si, in cazul in care este vorba despre infiintarea unei institutii sanitare sub forma
unei policlinici autonome, si tindind seama de oferta de asistenta medicald ambulatorie a
institutiilor sanitare publice, a institutiilor sanitare private de utilitate publica si a altor
institutii sanitare care au incheiat contracte cu casele de asigurari de sanétate, precum si
tinAnd seama de oferta de asistentd a medicilor dentisti.

In conformitate cu articolul 12 alineatul 1 punctul 1 din Legea constitutionala federald
(Bundes-Verfassungsgesetz), este de competenta landurilor si adopte legile de aplicare,
precum si sd asigure aplicarea legislatiei federale cu privire la institutiile sanitare.
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La data faptelor relevante pentru solutionarea litigiului dintre Hartlauer si Wiener
Landesregierung, legea aplicabild era KAG. Aceastd lege a fost pusa in aplicare prin
Legea landului Viena privind institutiile sanitare din 1987 (Wiener Krankenanstalten-
gesetz 1987, LGBL. 23/1987), astfel cum a fost modificata prin legea publicatd in LGBI.
48/2001 (denumita in continuare ,Wr. KAG”).

Articolul 4 alineatul 2 din Wr. KAG prevede:

»[...] autorizatia de infiintare a unei institutii sanitare [precum o policlinicd autonoma4]
poate fi acordatd, cu respectarea conditiilor si a obligatiilor necesare in ceea ce priveste
cunostintele medicale si a cerintelor unei perfecte functionari a institutiei sanitare,
numai in cazul in care

a) avand invedere scopul institutiei indicat in cerere si prestatiile previzute a fi oferite,
existd o nevoie, tinind seama de asistenta medicald oferitd deja de institutiile
sanitare publice, de institutiile sanitare private de utilitate publica si de alte institutii
sanitare care au incheiat contracte cu casele de asigurari de sénitate, precum si,
atunci cand este vorba despre infiintarea unei institutii sanitare sub forma unei
policlinici autonome, tindind seama de asemenea de asistenta oferita de medicii care
isi desfasoard activitatea in mod independent care au incheiat contracte cu casele de
asigurari de sanitate, de institutiile proprii ale caselor de asiguréri de sénatate si, in
ceea ce priveste policlinicile dentare, si de «Dentisten» care isi desfasoara activitatea
in mod independent care au incheiat contracte cu casele de asiguriri de sinatate;

La data faptelor relevante pentru solutionarea litigiului dintre Hartlauer si
Oberosterreichische Landesregierung, legea aplicabila era KAKuG. Aceastd lege a
fost pusd in aplicare prin Legea landului Austria Superioara privind institutiile sanitare
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din 1997 (Oberosterreichisches Krankenanstaltengesetz 1997, LGBI. 132/1997), astfel
cum a fost modificaté prin legea publicatd in LGBL 99/2005 (denumitd in continuare
»O0KAG”).

Articolul 5 din O6KAG prevede:

»[...] autorizatia pentru infiintarea unei institutii sanitare trebuie acordata in cazul in
care

1.

existd o nevoie in sensul alineatului 2,

Nevoia care justifica infiintarea unei institutii sanitare, potrivit scopului declarat in
cerere si ofertei de prestatii previzute, se apreciazd prin luarea in considerare a
numdrului maxim de paturi stabilit prin planul pentru institutiile sanitare ale
landului Austria Superioara [...], tindnd seama de asistenta medicala deja oferita, pe
o razi teritoriald adecvatd, de institutiile sanitare publice, de institutiile sanitare
private de utilitate publica si de alte institutii sanitare care au incheiat contracte cu
casele de asigurari de sinatate, precum si, atunci cAnd este vorba despre infiintarea
unei institutii sanitare sub forma unei policlinici autonome, tindnd seama de
asemenea de oferta de asistentd medicald ambulatorie a institutiilor sanitare
mentionate anterior si de asistenta medicald oferita de medicii care isi desfisoara
activitatea in mod independent care au incheiat contracte cu casele de asigurari de
sdndtate, de institutiile proprii ale caselor de asiguriri de sénétate si, in ceea ce
priveste policlinicile dentare, si de «Dentisten» care isi desfdsoard activitatea in mod
independent care au incheiat contracte cu casele de asigurari de sanitate [...]".
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Articolul 3 alineatul 1 din Legea privind profesia medicala din 1998 (Arztegesetz 1998,
BGBL 1, 169/1998), astfel cum a fost modificatd prin legea publicata in BGBL I,
110/2001, prevede céd exercitarea, in mod independent, a profesiei de medic este
rezervata in exclusivitate medicilor generalisti, medicilor abilitati, precum si medicilor
specialisti.

Articolul 52 bis din aceasta lege prevede ca o colaborare intre medici este posibild in
cadrul unui cabinet de grup care beneficiaza de o abilitare autonoma pentru exercitarea
profesiei (denumit in continuare ,cabinetul de grup”). Abilitarea unui cabinet de grup
pentru exercitarea profesiei rezultd din abilitarea medicilor si a ,Dentisten”, asociati
care rdspund in mod personal pentru cabinetul respectiv. Aceasté colaborare trebuie s&
ia forma juridicd a unei societdti in nume colectiv. Numai medicii si ,Dentisten”
autorizati sé isi exercite profesia in mod independent pot avea calitatea de asociat care
raspunde personal pentru un cabinet de grup.

Articolul 26 alineatul 1 din Legea privind profesia de medic dentist (Zahnirztegesetz,
BGBI. 1, 126/2005), intrata in vigoare la 1 ianuarie 2006, astfel cum a fost modificata prin
legea publicata in BGBL I, 80/2006, prevede:

»Colaborarea dintre membrii profesiei de medic dentist care exercité aceasti profesie in
mod independent in sensul articolului 24 alineatul 1 este posibila de asemenea in cadrul
unui cabinet de grup care beneficiazd de o abilitare autonomé pentru exercitarea
profesiei, care trebuie s ia forma juridicd a unei societéti cu scop lucrativ in nume
colectiv in sensul articolului 1 din Legea privind societatile cu scop lucrativ [...]. Numai
membrii profesiei de medic dentist, precum si medicii autorizati sa isi exercite profesia
in mod independent pot avea calitatea de asociat care raspunde personal de cabinetul
de grup. Nicio alta persoana nu poate avea calitatea de asociat al cabinetului de grup si,
prin urmare, nici nu poate participa la cifra de afaceri sau la profituri.”

Infiintarea unui cabinet de grup nu este supusi niciunei examinari a nevoilor in sensul
legislatiei mentionate mai sus.
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In ceea ce priveste acoperirea cheltuielilor medicale in cadrul sistemului de securitate
sociald, din decizia de trimitere rezulté cd regimul in vigoare prevede in primul rand un
sistem de prestatii in naturi (,Sachleistungssystem”). In conformitate cu acest sistem,
organismele de securitate sociald sunt obligate sa puna in aplicare un dispozitiv care sd
permita persoanelor asigurate si beneficieze de prestatii medicale fira a pliti onorarii
furnizorului de asistenta medicala. Sistemul respectiv implica faptul cd aceste prestatii
sunt furnizate sau de structuri care apartin organismelor de securitate sociald, sau de
structuri ori de medici care isi desfdsoara activitatea in mod independent cu care aceste
organisme au incheiat un contract si care furnizeaz prestatiile respective in numele
acestor organisme (denumiti in continuare ,medicii care au incheiat contracte cu casele
de asiguriri de sanitate”).

In completarea sistemului de prestatii in naturd existi un sistem de rambursare a
cheltuielilor avansate de persoana asiguratd (,Kostenerstattungssystem”). Potrivit
acestui sistem, organismele de securitate sociald au obligatia de a rambursa cheltuielile
medicale efectuate de persoanele asigurate in cazul in care acestea, in loc si consulte un
medic care a incheiat un contract cu casa de asiguréri de sanatate, au ficut apel la un
medic care nu are aceasti calitate, incheind cu acesta o conventie de onorariu. Persoana
asigurata beneficiaza in acest caz de dreptul la rambursare din partea organismului de
securitate sociald a sumelor pe care le-a avansat, in limita unui plafon care corespunde,
in general, unui procentaj de 80 % din suma care ar fi fost facturata in cazul in care
tratamentul ar fi fost incredintat unui medic care a incheiat un contract cu casa de
asigurdri de sanatate.

Actiunile principale si intrebarile preliminare

Prin decizia din 29 august 2001, Wiener Landesregierung a respins cererea prezentati
de Hartlauer, societate cu sediul in Germania, urmérind obtinerea unei autorizatii
pentru infiintarea unei institutii sanitare private sub forma unei policlinici dentare in
arondismentul 21 din Viena. Wiener Landesregierung s-a intemeiat in aceasta privintd
pe articolul 4 din Wr. KAG si pe un raport stabilit de un specialist al administratiei in
domeniul medical. Potrivit acestui raport, la Viena, asistenta medicald dentard era
asigurata in suficientd masura de institutiile sanitare publice, de institutiile private de
utilitate publica si de ceilalti medici care au incheiat contracte cu casele de asigurri de
sdndtate care ofera prestatii comparabile. Aceasta apreciere a fost efectuata pe baza
raportului dintre numarul de locuitori si numérul de medici dentisti, raport care era de
un medic la 2207 locuitori. Pornind de la constatirile expertului mentionat, Wiener
Landesregierung a concluzionat ci institutia sanitara a cérei infiintare se solicitd nu ar
avea ca efect sd accelereze, sa intensifice sau sa amelioreze in mod substantial asigurarea
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serviciilor medicale din domeniul stomatologiei pentru pacientii domiciliati in Viena si
cd nu exista, asadar, o nevoie care sa ii justifice infiintarea.

Pentru motive similare, Oberdsterreichische Landesregierung a respins, prin decizia
din 20 septembrie 2006, cererea prezentatd de Hartlauer pentru obtinerea autorizatiei
de infiintare a unei policlinici dentare la Wels. Examinarea acestei cereri a fost efectuati
pe baza timpului de asteptare constatat pentru obtinerea unei programari la furnizorii
de asistentd medicald mentionati la articolul 5 alineatul 2 din O6KAG, inclusiv cei din
serviciile de asistentd medicald ambulatorie din institutiile sanitare in cauza.

Hartlauer a introdus cite o actiune impotriva fiecireia dintre aceste decizii la
Verwaltungsgerichtshof, care a conexat cele doud cauze.

Aceastad instantd ridicd problema compatibilititii normelor nationale in cauzi in
actiunea principald, norme referitoare la definirea nevoilor in domeniul infiintarii
institutiilor sanitare, cu articolul 43 CE, precum si problema incidentei asupra acestei
compatibilitati a imprejurdrii cé, la aprecierea acestor nevoi, articolul 5 alineatul 2 din
OO6KAG impune pentru viitor si se ia in considerare si asistenta medicala oferita de
serviciile ambulatorii din anumite institutii sanitare, ceea ce ar avea ca efect si
ingreuneze si mai mult accesul unui nou candidat la piata respectiva.

In aceste conditii, Verwaltungsgerichtshof a hotirat si suspende judecarea cauzei si si
adreseze Curtii urmaitoarele intrebari preliminare:

»1) Articolul 43 CE (coroborat cu articolul 48 CE) se opune aplicirii unei norme
nationale in temeiul céreia, pentru infiintarea unei institutii sanitare private sub
forma unei policlinici autonome de medicind dentard (policlinicd dentard) este
necesard o autorizatie de infiintare, iar acordarea acestei autorizatii este refuzata in
cazul in care, avind in vedere scopul declarat al institutiei mentionate si prestatiile
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prevazute a fi oferite, nu exista nicio nevoie privind infiintarea policlinicii dentare
respective, tindnd seama de asistenta medicald oferitd deja de medicii care isi
desfasoara activitatea in mod independent care au incheiat contracte cu casele de
asigurdri de sandtate, de institutiile proprii ale caselor de asigurari de sanétate si de
institutiile care au incheiat contracte cu casele de asigurari de sanitate, precum si
de «Dentisten» care isi desfisoara activitatea in mod independent care au incheiat
contracte cu casele de asiguréri de sanatate?

2) Raspunsul la prima intrebare se modifica in cazul in care examinarea acestei nevoi
trebuie s includa si oferta de asistentd medicald ambulatorie a institutiilor sanitare
publice, a institutiilor sanitare private de utilitate publica si a altor institutii sanitare
care au incheiat contracte cu casele de asigurari de sanitate?”

Cu privire la intrebarile preliminare

Cu privire la admisibilitate

In cadrul sedintei de judecati, guvernul austriac a pus la indoiald admisibilitatea cererii
de pronuntare a unei hotéréari preliminare, sustinind ca Hartlauer se intemeiazé in mod
abuziv pe normele comunitare. In opinia sa, in prezenta cauza, legatura transfrontaliera
a fost stabilitd in mod artificial, intrucat Hartlauer este filiala unei societati austriece
care urmareste sa se reinstaleze in Austria si care ar fi creat aceasta filiala in unicul scop
de a circumscrie situatia sa domeniului de aplicare al dreptului comunitar.

In aceasta privinta, trebuie amintit ci numai instantele nationale care sunt sesizate cu
actiunea principald si care trebuie sa isi asume raspunderea pentru hotérarea
judecétoreasca ce urmeaza a fi pronuntatd au competenta sa aprecieze, ludnd in
considerare particularitétile fiecarei cauze, atit necesitatea unei hotérari preliminare
pentru a fi in masurd si pronunte propria hotérare, cat si pertinenta intrebdrilor pe care
le adreseazi Curtii. In consecintd, in cazul in care intrebdrile adresate au ca obiect
interpretarea dreptului comunitar, Curtea este, in principiu, obligata s se pronunte (a

I-460



25

26

27

28

HOTARAREA DIN 10.3.2009 — CAUZA C-169/07

se vedea, printre altele, Hotararea din 13 martie 2001, PreussenElektra, C-379/98, Rec.,
p-1-2099, punctul 38, si Hotararea din 29 aprilie 2004, Kapper, C-476/01, Rec., p.1-5205,
punctul 24).

Curtea nu are posibilitatea de a refuza s se pronunte asupra unei intrebari preliminare
adresate de o instanta nationala decit in cazul in care este evident ci interpretarea sau
aprecierea validitatii unei norme comunitare, solicitatd de instanta nationald, nu are
nicio legdturad cu realitatea sau cu obiectul actiunii principale ori problema este de
naturd ipoteticd (Hotdrarea din 3 iunie 2008, Intertanko si altii, C-308/06, Rep.,
p- I-4057, punctul 32 si jurisprudenta citatd).

In prezenta cauzd, nu apare in mod manifest cd interpretarea solicitatd nu are nicio
legatura cu realitatea sau cu obiectul actiunii principale ori ca problema este de natura
ipotetica.

In aceste imprejuriri, cererea de pronuntare a unei hotarari preliminare trebuie si fie
considerata admisibila.

Cu privire la prima intrebare

Prin aceastd intrebare, instanta de trimitere solicitd, in esentd, sd se stabileascd daca
articolele 43 CE si 48 CE se opun unor dispozitii nationale precum cele din actiunile
principale, in temeiul carora, pentru infiintarea unei institutii sanitare private sub forma
unei policlinici dentare autonome, este necesara o autorizatie de infiintare si in temeiul
cérora aceastd autorizatie trebuie refuzata in cazul in care nu existg, tinidnd seama de
asistenta medicald oferitd deja de medicii care au incheiat contracte cu casele de
asigurari de sanétate, nicio nevoie care sa justifice infiintarea acestei policlinici.
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Observatii introductive

In primul rand, trebuie amintit ca reiese atat din jurisprudents, cat si din articolul 152
alineatul (5) CE ci dreptul comunitar nu aduce atingere competentei statelor membre
in ceea ce priveste organizarea sistemelor lor de securitate sociald si, in special,
adoptarea dispozitiilor menite sd reglementeze organizarea si furnizarea de servicii
sanitare si de asistentd medicala. Cu toate acestea, in exercitarea acestei competente,
statele membre trebuie sa respecte dreptul comunitar, in special dispozitiile Tratatului
CE referitoare la libertitile de circulatie, inclusiv la libertatea de stabilire. Prin
dispozitiile mentionate, se interzice statelor membre si instituie sau si mentind
restrictii nejustificate privind exercitarea acestor libertiti in domeniul asistentei
sanitare (a se vedea in acest sens Hotaréarea din 7 februarie 1984, Duphar si altii, 238/82,
Rec., p. 523, punctul 16, Hotararea din 16 mai 2006, Watts, C-372/04, Rec., p. 1-4325,
punctele 92 si 146, precum si Hotararea din 11 septembrie 2008, Comisia/Germania,
C-141/07, Rep., p.I-6935, punctele 22 si 23).

In temeiul unei jurisprudente constante, la aprecierea respectirii acestei obligatii
trebuie si se tind seama de faptul cd statul membru poate decide cu privire la nivelul la
care intentioneazi sa asigure protectia sianatatii publice si cu privire la modul in care
acest nivel trebuie atins. Intrucat nivelul mentionat poate varia de la un stat membru la
altul, este necesar si se recunoasca statelor membre o marji de apreciere (Hotararea
citata anterior Comisia/Germania, punctul 51 si jurisprudenta citata).

In al doilea rand, este necesar si se precizeze ci actiunile principale privesc cerinta
potrivit careia pentru simpla infiintare a unei policlinici dentare autonome este
necesara o autorizatie intemeiatd pe criteriul privind nevoia pentru populatie,
independent de problema daci aceasta institutie poate incheia, ulterior, o conventie
cu un organism de securitate sociald, care i-ar permite sd furnizeze servicii medicale in
cadrul sistemului de prestatii in naturd. In aceastd privinti, Hartlauer afirmi ca
preconizeazd sa furnizeze prestatii constind in asistentd medicala in cadrul sistemului
de rambursare a cheltuielilor avansate de persoana asiguratd si cd nu urméreste si
obtind statutul de institutie care a incheiat contracte cu casa de asiguriri de sinatate.
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Asadar, este necesar si se verifice daca respectiva cerinta constituie o restrictie in sensul
articolului 43 CE si, daca este cazul, sa se examineze daca o astfel de restrictie poate fi
justificata.

Cu privire la existenta unei restrictii privind libertatea de stabilire

Potrivit unei jurisprudente constante, articolul 43 CE se opune oricirei masuri
nationale care, chiar si atunci cAnd se aplicé fira discriminare pe motiv de cetatenie sau
de nationalitate, este susceptibild si ingreuneze sau sd facd mai putin atractivd
exercitarea de citre resortisantii comunitari a libertétii de stabilire garantate de tratat (a
se vedea, printre altele, Hotarérea din 14 octombrie 2004, Comisia/Tarile de Jos,
C-299/02, Rec., p. I-9761, punctul 15, si Hotararea din 21 aprilie 2005, Comisia/Grecia,
C-140/03, Rec., p. I-3177, punctul 27).

O reglementare nationald care conditioneazi stabilirea unei intreprinderi dintr-un alt
stat membru de eliberarea unei autorizatii prealabile constituie o restrictie in sensul
articolului 43 CE, intrucat poate afecta exercitarea de cétre aceastd intreprindere a
libertatii de stabilire prin faptul ca o impiedica s isi desfdsoare in mod liber activitatile
prin intermediul unei unitéti stabile.

Astfel, pe de o parte, intreprinderea respectiva risci si suporte obligatiile suplimentare
de naturd administrativa si financiard pe care le presupune eliberarea unei astfel de
autorizatii. Pe de alta parte, reglementarea nationala rezerva exercitarea unei activititi
independente anumitor operatori economici care raspund unor cerinte stabilite in
prealabil, a ciror respectare conditioneaza eliberarea acestei autorizatii (a se vedea, in
ceea ce priveste libera prestare a serviciilor, Hotararea din 25 iulie 1991, Sager, C-76/90,
Rec., p. [-4221, punctul 14, si Hotérérea din 21 septembrie 2006, Comisia/Austria,
C-168/04, Rec., p. 1-9041, punctul 40).

In plus, Curtea s-a pronuntat deja in sensul c4, atunci cind o reglementare nationala
supune exercitarea unei activititi unei conditii legate de necesititile economice sau
sociale ale acestei activititi, reglementarea respectiva constituie o restrictie in masura in

1-463



37

38

39

HARTLAUER

care tinde si limiteze numarul de furnizori de servicii (a se vedea in acest sens Hotérarea
din 27 septembrie 2001, Gloszczuk, C-63/99, Rec., p. [-6369, punctul 59, si Hotérarea
din 15 iunie 2006, Comisia/Franta, C-255/04, Rec., p. [-5251, punctul 29).

In actiunile principale, reglementarea nationali conditioneazi infiintarea unei institutii
sanitare precum o policlinici dentard autonomi de eliberarea unei autorizatii
administrative prealabile. Aceasta prevede, in plus, ca o astfel de autorizatie nu poate
fi acordata decit in cazul in care ,existd o nevoie” care s justifice infiintarea unei noi
institutii tindnd seama de asistenta oferitd deja in special de medicii care au incheiat
contracte cu casele de asigurari de sénitate.

Aceasti reglementare descurajeaza sau chiar impiedica intreprinderile din alte state
membre si isi desfisoare activitatile pe teritoriul Republicii Austria prin intermediul
unei institutii sanitare stabile. In spet3, aplicarea sa a avut ca efect sa priveze societatea
Hartlauer de orice acces la piata serviciilor stomatologice din acest stat membru.

In consecintd, reglementarea in cauza constituie o restrictie privind libertatea de
stabilire in sensul articolul 43 CE, independent de pretinsa absenti a discriminarii pe
motiv de cetétenie sau de nationalitate a profesionistilor respectivi.

In aceste imprejuriri, trebuie examinat daci dispozitiile in litigiu pot fi justificate in
mod obiectiv.
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Cu privire la restrictia privind libertatea de stabilire

Oberosterreichische Landesregierung, precum si guvernul austriac si cel norvegian
sustin ca cerinta potrivit careia o autorizatie prealabild este necesard pentru infiintarea
unei policlinici dentare autonome este justificatd de motive legate de protejarea
sandtatii publice. Acest regim ar garanta un serviciu medical de calitate, echilibrat si
accesibil tuturor si ar asigura echilibrul financiar al securitatii sociale prin faptul ca ar
permite organismelor de securitate sociala si controleze cheltuielile prin ajustarea lor
in conformitate cu nevoile planificate.

Astfel, o asemenea cerintd ar fi indispensabild pentru prezervarea bazelor sistemului
medical pus in aplicare de legiuitorul austriac care ar fi ales sé privilegieze sistemul de
prestatii in naturd, precum si suportarea cheltuielilor medicale ale populatiei prin
structuri finantate din fonduri publice. Serviciile de asistenta medicala ar trebui astfel sa
fie furnizate in special de medicii care au incheiat contracte cu casele de asigurari de
sandtate. Or, extinderea necontrolata a ofertei prin infiintarea unor noi policlinici
dentare autonome ar avea consecinte nefaste asupra situatiei economice a acestor
medici si, prin urmare, si asupra accesului pacientilor la serviciile medicale furnizate de
medicii in cauza pe intreg teritoriul national, din moment ce astfel de policlinici i-ar
elimina pe acestia, intr-o anumitd mésurd, de pe piata.

Guvernul austriac mai sustine ci aceste limitari se impun pentru motivul ci, in
domeniul sénatatii publice, legile care reglementeaza in mod normal piata nu se aplicé
decat intr-un mod foarte limitat si cd disfunctiile pietei sunt frecvente. Mai concret,
acest domeniu nu ar fi reglementat de legea cererii si a ofertei. Cererea ar fi indusé de
ofertd, astfel incit o crestere a ofertei nu ar determina o scadere a preturilor si nici
repartizarea aceluiasi volum de prestatii intre mai multi furnizori, ci o crestere a
volumului prestatiilor la preturi constante. O crestere necontrolatd a numérului
furnizorilor de servicii medicale ar conduce astfel la cheltuieli care nu pot fi controlate
in sarcina organismelor de securitate sociald. Acestea nu ar avea insa nicio posibilitate
de a initia o actiune de reglare printr-o politicd de incheiere de contracte, avand in
vedere c4, si in cazul in care nu propun noilor prestatari semnarea unui contract, ar fi
obligate sa plateasca, in cadrul sistemului de rambursare a cheltuielilor avansate de
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persoana asiguratd, sume sensibil identice cu cele plitite in cadrul sistemului de
prestatii in natura. Ar rezulta o punere in pericol imediaté a capacitatilor financiare ale
sistemului de securitate sociala.

In aceasta privinta, este necesar si se aminteasci faptul ci o restrictie privind libertatea
de stabilire, care se aplica fara discriminare pe motiv de cetétenie sau de nationalitate,
poate fi justificatd de motive imperative de interes general, cu conditia ca aceasta s
poatd garanta realizarea obiectivului pe care il urmareste si s nu depaseasca ceea ce
este necesar pentru a atinge acest obiectiv (Hotdrarea Comisia/Grecia, citati anterior,
punctul 34 si jurisprudenta citata).

In spetd, este cert cd regimul de autorizare prealabild care face obiectul actiunilor
principale se aplica fara discriminare pe motiv de cetitenie sau de nationalitate.

In plus, protectia sinatitii publice se numara printre motivele imperative de interes
general care pot si justifice, in temeiul articolului 46 alineatul (1) CE, restrictii privind
libertatea de stabilire.

Rezultd din jurisprudentd cé doud obiective pot, mai precis, si intre sub incidenta
acestei derogdri in masura in care contribuie la realizarea unui nivel superior de
protejare a sandtatii, respectiv, pe de o parte, obiectivul de mentinere a unui serviciu
medical sau spitalicesc de calitate, echilibrat si accesibil tuturor si, pe de altd parte,
obiectivul care const in prevenirea unuirisc de atingere grava a echilibrului financiar al
sistemului de securitate sociald (a se vedea in acest sens Hotdrdrea Watts, citatd
anterior, punctele 103 si 104, precum si jurisprudenta citata).

In ceea ce priveste primul dintre aceste obiective, articolul 46 CE permite, in special,
statelor membre sa restrdnga furnizarea prestatiilor medicale si spitalicesti in masura in
care mentinerea unei capacititi de asistentd sau a unei competente medicale pe
teritoriul national este esentiald pentru sianatatea publici sau chiar pentru supravie-
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tuirea populatiei (a se vedea in acest sens Hotararea din 13 mai 2003, Miiller-Fauré si
van Riet, C-385/99, Rec., p. [-4509, punctul 67, precum si Hotérarea Watts, citatd
anterior, punctul 105).

In ceea ce priveste cel de al doilea dintre aceste obiective, trebuie si se aminteasca faptul
cé planificarea prestatiilor medicale, al cérei corolar il constituie cerinta potrivit careia o
autorizatie este necesard pentru infiintarea unei noi institutii sanitare, urmareste sa
asigure un control al costurilor si sa evite, in masura posibilului, orice risipa a resurselor
financiare, tehnice si umane, avand in vedere ci sectorul asistentei medicale genereaza
costuri considerabile si trebuie si rdspunda unor nevoi sporite, in timp ce resursele
financiare care pot fi consacrate asistentei sanitare nu sunt nelimitate, indiferent care
este modul de finantare utilizat (a se vedea, in privinta asistentei medicale spitalicesti in
cadrul liberei prestari a serviciilor, Hotararile citate anterior Miiller-Fauré si van Riet,
punctul 80, precum si Watts, punctul 109).

In consecinti, trebuie verificat daci restrictiile care fac obiectul actiunilor principale
pot sd garanteze realizarea obiectivelor care urmiresc mentinerea unui serviciu
medical de calitate, echilibrat si accesibil tuturor si prevenirea unui risc de atingere
gravi a echilibrului financiar al sistemului de securitate sociala.

In aceasti privinta, nu poate fi exclus inca de la inceput, prin analogie cu ceea ce Curtea
a statuat deja cu privire la institutiile spitalicesti (Hotédrarea din 12 iulie 2001, Smits si
Peerbooms, C-157/99, Rec., p. 1-5473, punctele 76-80, si Hotirarea Watts, citatd
anterior, punctele 108-110), faptul ci infrastructurile de asistentd medicald ambulatorie
precum cabinetele medicale si policlinicile pot de asemenea si faci obiectul unei
planificari.

Astfel, o planificare, care necesitd o autorizatie prealabild pentru instalarea unor noi
furnizori de asistentd medicald, se poate dovedi indispensabild pentru acoperirea
eventualelor lacune in privinta accesului la asistenta medicala ambulatorie si pentru
evitarea infiintdrii unor structuri redundante, astfel incit si se asigure o asistenté
medicald care sa fie adaptata nevoilor populatiei, sd acopere intregul teritoriu si sa tind
seama de regiunile izolate din punct de vedere geografic sau dezavantajate in vreun alt
mod.
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In aceeasi perspectivi, este indicat ca un stat membru si organizeze servicii de asistenta
medicald astfel incét sa se privilegieze un sistem de prestatii in naturd pentru ca fiecare
pacient si poatd avea cu usurintd acces, pe intreg teritoriul national, la serviciile
medicilor care au incheiat contracte cu casele de asiguréri de sinatate.

Cu toate acestea, in spetd, doua serii de consideratii se opun recunoasterii faptului cé
legislatia in cauzi poate garanta realizarea obiectivelor mentionate mai sus.

In primul rand, este necesar s se aminteasca ci o legislatie nationald nu poate garanta
realizarea obiectivului invocat decat in cazul in care raspunde cu adevirat preocuparii
privind atingerea acestuia in mod coerent si sistematic (a se vedea in acest sens
Hotéréarea din 6 martie 2007, Placanica si altii, C-338/04, C-359/04 si C-360/04, Rec.,
p- I-1891, punctele 53 si 58, si Hotérarea din 17 iulie 2008, Corporacién Dermoestética,
C-500/06, Rep., I-5785 , punctele 39 si 40).

Or, rezultd din articolul 3 alineatele 1 si 2 din KAG si din acelasi articol si aceleasi
alineate din KAKuG, care au fost puse in aplicare prin articolul 4 din Wr. KAG si prin
articolul 5 din O6KAG, ci o autorizatie prealabild fondatd pe evaluarea nevoilor pietei
este cerutd pentru infiintarea si exploatarea unor noi policlinici dentare autonome,
indiferent de dimensiunea acestora, si cg, in schimb, infiintarea unor noi cabinete de
grup nu este supusa vreunui regim de autorizare, si aceasta independent de marimea
lor.

Din decizia de trimitere rezultd totusi cd spatiile si echipamentele materiale ale
cabinetelor de grup, precum si cele ale policlinicilor dentare pot avea caracteristici
comparabile si cd, in multe cazuri, pacientul nu percepe vreo diferentd intre aceste
structuri.
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Pe de altd parte, cabinetele de grup oferd, in general, aceleasi prestatii medicale ca si
policlinicile dentare si sunt supuse acelorasi conditii de piata.

De asemenea, cabinetele de grup si policlinicile dentare pot prezenta efective de medici
comparabile. Desigur, medicii care furnizeaza prestatii medicale in cadrul unui cabinet
de grup au calitatea de asociat care raspunde in mod personal si sunt autorizati sa
exercite medicina dentara in mod independent, in timp ce medicii care isi desfisoara
activitatea intr-o policlinicd au statutul de salariat. Cu toate acestea, din dosarul
prezentat Curtii nu rezulta ci o astfel de imprejurare are o influenta certd asupra naturii
si volumului prestatiilor furnizate.

Din moment ce aceste doua categorii de prestatori pot avea atat caracteristici, cat si un
numir de medici comparabile si pot si furnizeze volume de prestatii medicale
echivalente, acestea pot avea astfel un impact similar asupra respectivei piete a
prestatiilor medicale si pot afecta, asadar, in mod similar, situatia economicé a medicilor
care au incheiat contracte cu casele de asigurari de sdnatate din anumite zone
geografice si, prin urmare, realizarea obiectivelor de planificare urmarite de autoritatile
competente.

Aceastd incoerentd afecteaza in egald masuré realizarea obiectivului vizdnd prevenirea
unui risc de atingere gravi a echilibrului financiar al sistemului national de securitate
sociald. Astfel, presupunénd chiar ci implantarea necontrolati a policlinicilor dentare
autonome poate conduce la cresterea considerabild a volumului prestatiilor medicale
cu preturi constante in sarcina acestui sistem, guvernul austriac nu a prezentat niciun
element de natura s explice motivul pentru care implantarea policlinicilor mentionate,
si nu cea a cabinetelor de grup, ar putea avea un astfel de efect.

De altfel, furnizarea de asistentd medicald dentara in aceste policlinici autonome se
poate dovedi mai rationald tinind seama de modul lor de organizare, de pluralitatea
medicilor, precum si de punerea in comun a instalatiilor si a echipamentelor medicale
care le permite o reducere a costurilor de functionare. Acestea au, asadar, vocatia de a
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furniza prestatii medicale in conditii mai putin oneroase prin comparatie cu, de
exemplu, medicii care isi desfasoard activitatea in mod independent, care nu beneficiazi
de asemenea facilitati. De altfel, furnizarea de cétre aceste institutii a prestatiilor de
asistentd medicald poate avea drept consecintd utilizarea mai eficace a fondurilor
publice consacrate sistemului national de asigurari de sanitate.

In aceste conditii, trebuie constatat ca reglementarea nationala care face obiectul
actiunilor principale nu urmareste in mod coerent si sistematic obiectivele invocate, din
moment ce nu supune infiintarea cabinetelor de grup unui regim de autorizare
prealabils, astfel cum este cazul noilor policlinici dentare.

In al doilea rand, rezulti dintr-o jurisprudenti constanti ci un regim de autorizare
administrativa prealabild nu poate legitima un comportament discretionar din partea
autoritatilor nationale, de natura sa priveze de efectul lor util dispozitiile comunitare, in
special cele referitoare la o libertate fundamentald precum cea care face obiectul
actiunilor principale. Asadar, pentru ca regimul autorizatiei administrative prealabile sa
se justifice chiar si atunci cAnd derogi de la o astfel de libertate fundamentals, acesta
trebuie sé fie intemeiat pe criterii obiective, nediscriminatorii si cunoscute in mod
anticipat, care sa asigure cd regimul respectiv poate sa circumscrie suficient exercitarea
puterii de apreciere a autoritatilor nationale (a se vedea in acest sens, printre altele,
Hotérarea din 20 februarie 2001, Analir si altii, C-205/99, Rec., p. I-1271, punctele 37 si
38, si Hotédrarea Miiller-Fauré si van Riet, citata anterior, punctele 84 si 85).

In actiunile principale, trebuie si se arate ci reglementirile in cauza subordoneaza
eliberarea autorizatiei de infiintare a unei noi policlinici dentare unei singure conditii, si
anume existenta unei nevoi in ceea ce priveste prestatiile oferite de noua institutie.
Aceastd conditie rezultd din articolul 3 alineatul 2 din KAG si din acelasi articol si
acelasi alineat din KAKuG si a fost preluati de legislatia landurilor in cauzi la articolul 4
din Wr. KAG si, respectiv, la articolul 5 din O6KAG.
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Din dosarul inaintat Curtii rezulta cé respectiva conditie se verifici, in practica, pe baza
unor criterii diferite in functie de landul in cauza.

Astfel, in landul Viena, existenta unei nevoi este apreciatd pe baza numarului de
pacienti pentru fiecare medic dentist din zona deservita. In landul Austria Superioari,
aceastd nevoie este determinata de timpul de asteptare pentru o programare la un astfel
de medic.

Cu toate acestea, in ceea ce priveste landul Viena, se impune constatarea ca respectivul
numdr de pacienti nici nu este stabilit in mod anticipat, nici nu este adus in vreun mod la
cunostinta prealabild a persoanelor interesate.

In landul Austria Superioars, aprecierea relevanti este efectuata pe baza raspunsurilor
date de medicii care isi exercitd activitatea in zona de interes a policlinicii dentare
autonome a cérei implantare este preconizatd, cu toate cé acestia reprezinta concurenta
potentiald directa a acestei institutii. O astfel de metoda poate aduce atingere
obiectivitatii si impartialititii solutionarii cererii de autorizatie respective.

In aceste conditii, trebuie constatat ci regimul de autorizare administrativa prealabili
care face obiectul actiunilor principale nu este intemeiat pe o conditie care ar putea
circumscrie suficient exercitarea de citre autorititile nationale a puterii lor de
apreciere.

Rezultd din toate cele expuse anterior cd reglementarea nationala care face obiectul
actiunilor principale nu este de naturd si garanteze realizarea obiectivelor vizand
mentinerea unui serviciu medical de calitate, echilibrat si accesibil tuturor si prevenirea
riscului de atingere grava a echilibrului financiar al sistemului de securitate sociala.
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In consecint3, trebuie si se raspunda la prima intrebare ca articolele 43 CE si 48 CE se
opun unor dispozitii nationale precum cele din actiunile principale, in temeiul cérora,
pentru infiintarea unei institutii sanitare private sub forma unei policlinici dentare
autonome, este necesard o autorizatie de infiintare si potrivit crora aceastd autorizatie
trebuie refuzatd in cazul in care nu existd, tinind seama de asistenta medicala oferita
deja de medicii care au incheiat contracte cu casele de asiguriri de sinitate, nicio nevoie
care sa justifice infiintarea unei astfel de institutii, din moment ce aceste dispozitii nu
supun unui astfel de regim si cabinetele de grup si nici nu se intemeiaza pe o conditie
care ar putea delimita suficient exercitarea de cétre autoritatile nationale a puteriilor de
apreciere.

Cu privire la a doua intrebare

Tinand seama de raspunsul dat la prima intrebare, nu este necesar sa se raspundd la a
doua intrebare.

Cu privire la cheltuielile de judecata

Intrucat, in privinta partilor din actiunea principald, procedura are caracterul unui
incident survenit la instanta de trimitere, este de competenta acesteia si se pronunte cu
privire la cheltuielile de judecati. Cheltuielile efectuate pentru a prezenta observatii
Curtii, altele decét cele ale partilor mentionate, nu pot face obiectul unei ramburséri.

Pentru aceste motive, Curtea (Marea Camera) declari:

Articolele 43 CE si 48 CE se opun unor dispozitii nationale precum cele din
actiunile principale, in temeiul carora, pentru infiintarea unei institutii sanitare
private sub forma unei policlinici dentare autonome, este necesara o autorizatie
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de infiintare si potrivit cirora aceasta autorizatie trebuie refuzata in cazul in care
nu exista, tinand seama de asistenta medicald oferita deja de medicii care au
incheiat contracte cu casele de asigurari de sanatate, nicio nevoie care sa justifice
infiintarea unei astfel de institutii, din moment ce aceste dispozitii nu supun unui
astfel de regim si cabinetele de grup si nici nu se intemeiaza pe o conditie care ar
putea delimita suficient exercitarea de catre autoritatile nationale a puterii lor de
apreciere.

Semnaturi
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