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W Zbierka sudnych rozhodnuti

ROZSUDOK SUDNEHO DVORA ($iesta komora)

z 18. septembra 2019*

»Névrh na zacatie prejudicidlneho konania — Dane — Spolo¢ny systém dane z pridanej hodnoty
(DPH) — Smernica 2006/112/ES — Clanok 132 ods. 1 pism. b) a ¢) — Oslobodenia — Hospitalizacia
a zdravotna starostlivost — Poskytovanie zdravotnej starostlivosti pri vykondvani lekarskych
a zdravotnickych povolani — Absencia déverného vztahu medzi poskytovatelom zdravotne;j
starostlivosti a pacientom®
Vo veci C-700/17,
ktorej predmetom je navrh na zacatie prejudicidlneho konania podla ¢lanku 267 ZFEU, podany
rozhodnutim Bundesfinanzhof (Spolkovy finan¢ny sid, Nemecko) z 11. oktébra 2017 a doruceny
Stdnemu dvoru 14. decembra 2017, ktory suvisi s konanim:
Finanzamt Kyritz
proti
Wolfovi-Henningovi Petersovi,
SUDNY DVOR (giesta komora),

v zlozeni: predsednicka Siestej komory C. Toader, sudcovia L. Bay Larsen (spravodajca) a M. Safjan,
generalny advokat: M. Szpunar,
tajomnik: A. Calot Escobar,
so zretefom na pisomnu cast konania,

so zretelom na pripomienky, ktoré predlozili:

— nemeckd vlada, povodne v zastiupeni: T. Henze a R. Kanitz, neskor R. Kanitz, splnomocneni
zastupcovia,

— Eurdpska komisia, v zastdpeni: B.-R. Killmann a J. Jokubauskaité, splnomocneni zastupcovia,

so zretelom na rozhodnutie prijaté po vypocuti generdlneho advokéta, ze vec bude prejednand bez jeho
navrhov,

vyhlasil tento

* Jazyk konania: nemcina.
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Rozsudok

Navrh na zacatie prejudicidlneho konania sa tyka vykladu clanku 132 ods. 1 pism. b) a c¢) smernice
Rady 2006/112/ES z 28. novembra 2006 o spolotnom systéme dane z pridanej hodnoty
(U. v. EU L 347, 2006, s. 1).

Tento ndvrh bol podany v rdmci sporu medzi Finanzamt Kyritz (Finan¢ny drad Kyritz, Nemecko, dalej
len ,finanény drad“) a pAnom Wolfom-Henningom Petersom vo veci zamietnutia oslobodit od dane
z pridanej hodnoty (DPH) poskytnutd zdravotnu starostlivost zo strany tohto pédna ako lekdra
$pecialistu v oblasti klinickej chémie a laboratérnej diagnostiky.

Pravny ramec

Smernica 2006/112
Odovodnenie 7 smernice 2006/112 znie:

»Aj ked sadzby a oslobodenia od dane nie st uplne harmonizované, spolo¢ny systém DPH by mal viest
k neutrdlnej hospodarskej sitazi v tom zmysle, Ze podobné tovary a sluzby maji na uzemi kazdého
¢lenského $tatu rovnaké danové zatazenie bez ohladu na dlzku vyrobného a distribu¢ného retazca.

Clanok 132 ods. 1 tejto smernice znie takto:

,Clenské staty oslobodia od dane tieto transakcie:

b) hospitalizaciu a zdravotnu starostlivost a s nou uzko sudvisiace c¢innosti, ktoré vykondvaju subjekty,
ktoré sa spravuji verejnym pravom, alebo nemocni¢né zariadenia, liecebné a diagnostické strediska
a iné riadne uznané zariadenia podobnej povahy, a to za socidlnych podmienok porovnatelnych
s podmienkami platnymi pre subjekty, ktoré sa spravuji verejnym pravom;

c) poskytovanie zdravotnej starostlivosti pri vykondvani lekdrskych a zdravotnickych povolani
definovanych prislusnym clenskym $tatom;

Clanok 133 uvedenej smernice stanovuje:

,Clenské $tity moézu v kazdom jednotlivom pripade vyzadovat od subjektov, ktoré sa nespravuju
verejnym pravom, pre kazdé oslobodenie od dane uvedené v ¢lanku 132 ods. 1 pism. b), g), h), i), 1),
m) a n), splnenie jednej alebo viacerych z nasledujtacich podmienok:

a) dotknuté subjekty nesmu byt systematicky zamerané na vytvaranie zisku, pricom pripadny
vytvoreny zisk sa nesmie rozdelit, ale musi sa pouzit na pokracovanie alebo zlepsenie
poskytovanych sluzieb;

b) tieto subjekty musia byt riadené a spravované v zdsade na dobrovolnom zéklade osobami, ktoré

nemaju ziadny priamy alebo nepriamy financny prospech, ¢i uz osobne alebo cez
sprostredkovatelov, na vysledkoch danych ¢innosti;
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c) tieto subjekty musia uplatiovat ceny schvalené orgdnmi verejnej moci alebo ceny neprekracujiice
takto schvalené ceny, alebo pokial ide o sluzby, ktorych ceny nepodliehaji schvdleniu, uplatiovat
nizsie ceny, ako na obdobné sluzby uplatiuji obchodné spolo¢nosti, ktoré podliehaju DPH;

d) oslobodenie od dane nesmie sposobit narusenie hospodarskej stutaze znevyhodnenim obchodnych
spolocnosti, ktoré podliehaja DPH.

Nemecké pravo

Clanok 4 Umsatzsteuergesetz (zdkon o dani z obratu) z 21. februara 2005 (BGBL 2005 I, s. 386),
zmeneny zdkonom z 19. decembra 2008 (BGBI. 2008 1, s. 2794) (dalej len ,,UStG"), stanovuje:

»Z transakcii uvedenych v § 1 ods. 1 bode 1 st od dane oslobodené:

14. a) poskytovanie zdravotnej starostlivosti v rdmci vykonu povolania lekdra, zubného lekara,
liecitela, fyzioterapeuta, porodnej asistentky, alebo vykonu podobnych zdravotnickych
povolani. ...

b) hospitalizacia a zdravotna starostlivost, vratane diagnostiky, lekdrskych vySetreni, prevencie,
rehabilitacie, asistencie pri porode a sluzby hospicu, ako aj s nimi tzko suvisiace ¢innosti
vykondvané verejnopravnymi organizdciami. Plnenia uvedené v prvej vete su tiez oslobodené
od dane, ak ich poskytujua

bb) centrd zdravotnej starostlivosti a diagnostiky, ktoré sa podielaju na systéme zmluvnej
zdravotnej starostlivosti podla § 95 piatej knihy Sozialgesetzbuch [(Kédex socidlneho
zabezpecenia)] alebo na ktoré sa vztahuji ustanovenia § 115 piatej knihy Kddexu
socidlneho zabezpecenia,

a svojou povahou ide o plnenia, ktoré sa spravuju povolenim, zmluvou alebo ustanoveniami
Kédexu socidlneho zabezpecenia...“

Spor vo veci samej a prejudicidlne otazky

Pan Peters je lekar $pecialista v oblasti klinickej chémie a laboratérnej diagnostiky.

Pocas zdanovacich obdobi 2009 az 2012 poskytoval sluzby zdravotnej starostlivosti pre LADR
Medizinisches Versorgungszentrum Wittstock GmbH, laboratérium poskytujice laboratérne sluzby
lekdrom v ambulanciach, rehabilitacnym klinikdm, dradom zdravotnictva a nemocniciam.

Pan Peters dostaval od poslednej uvedenej spolo¢nosti mesa¢nit odmenu vo vyske 6 000 eur za plnenia

zahfnajuce predovsetkym analyzy, ktorych cielom bola presnd laboratérna diagnostika, ako aj za
lekdrsku asistenciu pri transfazno-medicinskych zédkrokoch v konkrétnych terapeutickych situdciach.
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Pan Peters nepodal danové priznanie k dani z obratu za dotknuté zdanovacie obdobia, pretoze sa
domnieval, Ze uvedené plnenia su podla § 4 bodu 14 pism. a) prvej vety UStG od tejto dane
oslobodené.

Finan¢ny trad sa naopak domnieval, ze uvedené plnenia podliehaji dani. Toto rozhodnutie od6vodnil
tym, ze oslobodenie uvedené v § 4 bode 14 pism. a) prvej vete UStG podlieha podmienke existencie
doverného vztahu medzi lekdrom a oSetrovanou osobou, pricom tdto podmienka nie je pri plneniach
klinického chemika a laboratérneho lekara splnend. Finan¢ny urad preto vydal dodato¢né platobné
vymery na dan z obratu na zdklade cistych honorarov, ktoré pan Peters dostal za dotknuté zdanovacie

obdobia.

Rozhodnutim z 2. decembra 2013 finan¢ny trad zamietol staznosti, ktoré pan Peters podal voci tymto
platobnym vymerom.

Pan Peters podal proti tomuto rozhodnutiu zalobu na Finanzgericht Berlin-Brandenburg (Financ¢ny sad
Berlin-Brandenburg, Nemecko), ktory jeho zalobe vyhovel a zmenil sporné platobné vymery, pretoze
uvedeny sud sa domnieval, Ze oslobodenie uvedené v § 4 bode 14 pism. a) prvej vete UStG nevyzaduje
existenciu doverného vztahu medzi lekirom a osetrovanou osobou.

Finan¢ny drad podal opravny prostriedok ,Revision” na vnutrostitny sud.

Tento sud sa domnieva, Ze vztah dévery nema rozhodujici vplyv na miesto poskytnutia sluzby, ktoré je
podla judikatiry Sudneho dvora uréujiace pre rozliSovanie medzi pripadmi oslobodenia upravenymi
v Clanku 132 ods. 1 pism. b) a c) smernice 2006/112. Okrem toho podla vnutrostitneho sidu
existencia doverného vztahu medzi lekdrom a pacientom nie je nevyhnutnou podmienkou oslobodenia
¢innosti v rdmci poskytnutia zdravotnej starostlivosti v zmysle nemeckého pravneho ustanovenia,
ktorym sa prebera clanok 132 ods. 1 pism. c) tejto smernice, pretoze takyto doverny vztah je len
typickym pripadom uplatnenia takéhoto oslobodenia.

Za tychto podmienok Bundesfinanzhof (Spolkovy finan¢ny siid, Nemecko) rozhodol prerusit konanie
a polozit Stidnemu dvoru tieto prejudicidlne otazky:

»1. M4 sa oslobodenie poskytovania zdravotnej starostlivosti lekarom $pecialistom na klinicka chémiu
a laboratérnu diagnostiku od dane za okolnosti, o aké ide v prejednavanej veci, posudzovat podla
¢lanku 132 ods. 1 pism. c) smernice [2006/112] alebo podla ¢ldnku 132 ods. 1 pism. b) tejto
smernice?

2. Uplatnitelnost ¢lanku 132 ods. 1 pism. c¢) smernice [2006/112] — za predpokladu, ze sa toto
ustanovenie uplatni — vyzaduje doverny vztah medzi lekirom a o$etrovanou osobou?”

O prejudicialnych otazkach

O prvej otdzke

Svojou prvou otdzkou sa vnutrostitny sid v podstate pyta, ¢i sa ma ¢lanok 132 ods. 1 pism. b) a c)
smernice 2006/112 vykladat v tom zmysle, ze poskytovanie takej zdravotnej starostlivosti, o akd ide vo
veci samej, zabezpecovanej lekdrom Specialistom v oblasti klinickej chémie a laboratérnej diagnostiky
moze spadat pod oslobodenie od DPH uvedené v ¢lanku 132 ods. 1 pism. c) tejto smernice.

Na uvod treba uviest, ze ¢ldnok 13 A ods. 1 pism. b) a c) Siestej smernice Rady 77/388/EHS zo 17. mija

1977 o zosuladeni pravnych predpisov ¢lenskych Stdtov tykajucich sa dani z obratu — spolo¢ny systém
dane z pridanej hodnoty: jednotny zdklad jej stanovenia (U. v. ES L 145, 1977, s. 1; Mim. vyd. 09/001,
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s. 23, dalej len ,Siesta smernica“) a ¢ldnok 132 ods. 1 pism. b) a ¢) smernice 2006/112, ktorého znenie
je v podstate identické, sa maji vykladat rovnako a ze z tohto dovodu judikatira Sidneho dvora
tykajica sa prvého z tychto ustanoveni slazi ako zdklad pre vyklad druhého ustanovenia (pozri
v tomto zmysle rozsudok z 10. juna 2010, Future Health Technologies, C-86/09, EU:C:2010:334,
bod 27).

Podla ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) smernice 2006/112 c¢lenské $téty oslobodia od dane hospitaliziciu
a zdravotnu starostlivost a s nou uzko sudvisiace ¢innosti, ktoré vykondvaju subjekty, ktoré sa spravuja
verejnym pravom, alebo nemocni¢né zariadenia, liecebné a diagnostické strediskd a iné riadne uznané
zariadenia podobnej povahy, a to za socidlnych podmienok porovnatelnych s podmienkami platnymi
pre subjekty, ktoré sa spravuji verejnym pravom. Clanok 132 ods. 1 pism. c) tejto smernice
oslobodzuje od dane poskytnutia zdravotnej starostlivosti pri vykonavani lekarskych a zdravotnickych
povolani definovanych prislusnym clenskym $tatom.

Z judikatury Studneho dvora vyplyva, Ze pojem ,zdravotna starostlivost® uvedeny v ¢ldnku 132 ods. 1
pism. b) smernice 2006/112 a pojem ,poskytovanie zdravotnej starostlivosti“ v zmysle ¢lanku 132
ods. 1 pism. c) tejto smernice, sa oba tykaju plneni, ktorych cielom je diagnostikovat, liecit, a ak je to
mozné, vyliecit choroby alebo zdravotné anomadlie (rozsudok z 2. jula 2015, De Fruytier, C-334/14,
EU:C:2015:437, bod 20 a citovana judikattra).

Treba zaroven uviest, ze kritérium, ktoré treba zohladnit na ucely vymedzenia pdsobnosti tychto dvoch
pripadov oslobodenia stanovenych v uvedenych ustanoveniach, stuvisi skér s miestom poskytnutia
plnenia nez s povahou plnenia. Clanok 132 ods. 1 pism. b) uvedenej smernice sa totiz vztahuje na
plnenia poskytované v nemocni¢nom prostredi, zatial ¢o ¢ldnok 132 ods. 1 pism. ¢) tejto smernice sa
vztahuje na plnenia poskytované mimo nemocnice, v ordinicii poskytovatela, ako aj doma u pacienta
alebo na akomkolvek inom mieste (pozri v tomto zmysle rozsudky z 8. juna 2006, L.u.P. C-106/05,
EU:C:2006:380, bod 22, a z 2. jala 2015, De Fruytier, C-334/14, EU:C:2015:437, bod 19).

Z rozhodnutia vnutrostitneho sddu vyplyva, Ze prvd prejudicidlna otdzka sa tyka poskytovania
zdravotnej starostlivosti, ¢o znamend, Ze tieto plnenia moézu spadat pod pojem ,zdravotna
starostlivost® v zmysle ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) smernice 2006/112 alebo pod pojem ,poskytovanie
zdravotnej starostlivosti“ v zmysle ¢lanku 132 ods. 1 pism. c) tejto smernice.

V suvislosti s uplatnenim ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) uvedenej smernice na tieto plnenia Stdny dvor uz
rozhodol, Ze laboratérium alebo individualizovany subjekt, ktory vykondva porovnatelnd funkciu, mézu
predstavovat zariadenia ,podobnej povahy“ ako ,nemocni¢né zariadenia“ a ,liecebné a diagnostické
strediska“ v zmysle ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) smernice 2006/112 (pozri v tomto zmysle rozsudok
z 2. jula 2015, De Fruytier, C-334/14, EU:C:2015:437, bod 35 a citovanu judikatdru).

Nésledne na ucely postudenia, ¢i poskytnutia zdravotnej starostlivosti si oslobodené od DPH podla
¢lanku 132 ods. 1 pism. b) tejto smernice, treba zohladnit vSetky poziadavky stanovené v tomto
ustanoveni, ako aj v inych relevantnych ustanoveniach hlavy IX kapitol 1 a 2 uvedenej smernice (pozri
v tomto zmysle rozsudok z 21. marca 2013, PFC Clinic, C-91/12, EU:C:2013:198, bod 37 a citovanu
judikataru).

Navyse clanok 133 smernice 2006/112 ¢lenskym $tatom umoznuje podmienit poskytnutie oslobodenia
uvedeného v ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) tejto smernice subjektom, ktoré sa nespravuju verejnym
pravom, splnenim jednej alebo viacerych podmienok uvedenych v danom c¢lanku.

V tejto suvislosti sa vnuatrostatny sud konkrétne pyta na moznost uplatnenia ¢lanku 132 ods. 1 pism. c)
smernice 2006/112 na také sluzby, o aké ide vo veci samej, za predpokladu, Ze by dospel k zéveru, ze
takéto plnenia nesplnaju vsetky podmienky uplatnenia oslobodenia uvedené v clanku 132 ods. 1
pism. b) tejto smernice.

ECLIL:EU:C:2019:753 5
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V tejto suvislosti treba spresnit, Ze poskytnutia zdravotnej starostlivosti, ktoré nesplnaju vsetky
poziadavky stanovené pre oslobodenie od DPH zakotvené v clanku 132 ods. 1 pism. b) uvedenej
smernice, nie su v zasade vylucené z oslobodenia uvedeného v clanku 132 ods. 1 pism. c) tejto
smernice.

Zo znenia ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) smernice 2006/112 vobec nevyplyva, ze cielom tohto ustanovenia
je obmedzit rozsah posobnosti ¢lanku 132 ods. 1 pism. c) tejto smernice, ktory sa vztahuje, ako bolo
uvedené v bode 21 tohto rozsudku, na poskytovania zdravotnej starostlivosti vykondvané mimo
Struktar spadajicich do posobnosti ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) uvedenej smernice v ramci vykonu
lekarskych a zdravotnickych povolani definovanych prislusnym clenskym statom.

Okrem toho Sudny dvor v stvislosti s lekdrskymi rozbormi predpisanymi vSeobecnymi lekarmi spresnil,
ze by zasada danovej neutrality nebola dodrzand, ak by tieto plnenia podliehali odliSnému systému
DPH v zavislosti od miesta, kde sa vykonavaju, aj ked ich kvalita je vzhladom na vzdelanie dotknutych
poskytovatelov rovnocennd (pozri v tomto zmysle rozsudok z 8. jana 2006, L.u.P., C-106/05,
EU:C:2006:380, bod 32).

Vzhladom na vyssie uvedené uvahy treba na prva otdzku odpovedat, ze ¢ldanok 132 ods. 1 pism. b) a c)
smernice 2006/112 sa ma vykladat v tom zmysle, Ze na také poskytovania zdravotnej starostlivosti,
o aké ide vo veci samej, ktoré poskytuje lekar Specialista v oblasti klinickej chémie a laboratérnej
diagnostiky, sa moze vztahovat oslobodenie od DPH uvedené v clanku 132 ods. 1 pism. c) tejto
smernice, pokial nespliiajii véetky podmienky uplatnenia oslobodenia podla ¢lanku 132 ods. 1 pism. b)
uvedenej smernice.

O druhej otdzke

Svojou druhou otdzkou sa vnutrostitny sid v podstate pyta, ¢i sa ma ¢lanok 132 ods. 1 pism. c)
smernice 2006/112 vykladat v tom zmysle, Zze v nom zakotvené oslobodenie od DPH podlieha
podmienke, Ze poskytovanie dotknutej zdravotnej starostlivosti sa vykondva v ramci déverného vztahu
medzi pacientom a poskytovatelom zdravotnej starostlivosti.

V tejto suvislosti treba uviest, ze z doslovného znenia ¢lanku 132 ods. 1 pism. c) tejto smernice vyplyva,
7e poskytovanie sa ma oslobodit od dane, ak spliia dve podmienky, a to jednak ide o poskytovanie
zdravotnej starostlivosti a jednak sa vykondva v ramci lekarskych a zdravotnickych povolani
definovanych prislusnym clenskym $titom (pozri v tomto zmysle rozsudky z 10. septembra 2002,
Kigler, C-141/00, EU:C:2002:473, bod 27, ako aj z 27. aprila 2006, Solleveld a van den Hout-van
Eijnsbergen, C-443/04 a C-444/04, EU:C:2006:257, bod 23).

Zo znenia tohto ustanovenia teda vobec nevyplyva, ze vyzaduje na ucely oslobodenia poskytovania
zdravotnej starostlivosti od dane, aby sa sluzby poskytovali v ramci doéverného vztahu medzi
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a oSetrovanou osobou.

Doplnenie takejto podmienky nie je odovodnené ani cielom sledovanym uvedenym ustanovenim, a to
znizit ndklady na zdravotnud starostlivost a spristupnit tdto starostlivost vac¢Siemu poctu jednotlivcov
(pozri v tomto zmysle rozsudok z 13. marca 2014, Klinikum Dortmund, C-366/12, EU:C:2014:143,
bod 28 a citovand judikatdra) v rozsahu, v akom uvedend zdravotnd starostlivost md dostato¢na
kvalitativnu droven (pozri v tomto zmysle rozsudok z 27. aprila 2006, Solleveld a van den Hout-van
Eijnsbergen, C-443/04 a C-444/04, EU:C:2006:257, bod 37), pricom nie je rozhodujtica existencia
doverného vztahu medzi pacientom a poskytovatelom zdravotnej starostlivosti.

Sdidny dvor rozhodol, Ze na rozdiel od clanku 13 A ods. 1 pism. b) Siestej smernice, oslobodenie

uvedené v ¢lanku 13 A ods. 1 pism. c) tejto smernice sa uplatiiuje na poskytovanie vykondvané mimo
nemocnic a v rdmci déverného vztahu medzi pacientom a poskytovatelom zdravotnej starostlivosti,
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teda v rdmci vztahu, ktory bezne vznikd v ambulancii tohto poskytovatela (pozri v tomto zmysle
rozsudky z 23. februira 1988, Komisia/Spojené kralovstvo, 353/85, EU:C:1988:82, bod 33,
a z 10. septembra 2002, Kiigler, C-141/00, EU:C:2002:473, bod 35).

Z tychto konstatovani vSak nemozno vyvodit zaver, ze oslobodenie uvedené v c¢lanku 132 ods. 1
pism. c) smernice 2006/112 sa uplatni len na poskytovanie zdravotnej starostlivosti v ramci déverného
vztahu medzi poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a o$etrovanou osobou.

Treba totiz uviest, Ze uvedené konstatovania sa tykaju len zddraznenia protikladu medzi tymto
ustanovenim a c¢ldnkom 13 A ods. 1 pism. b) Siestej smernice v stvislosti s vymedzenim posobnosti
medzi dvomi pripadmi oslobodenia upravenymi v tychto ustanoveniach.

V bode 33 rozsudku z 23. februdra 1988, Komisia/Spojené kralovstvo (353/85, EU:C:1988:82), na ucely
poskytnutia odpovede na argument vzneseny Spojenym kralovstvom Velkej Britdnie a Severného Irska
s ohladom na podobnosti medzi ¢ldnkom 13 A ods. 1 pism. b) Siestej smernice a ¢lankom 13 A ods. 1
pism. c) tejto smernice Stidny dvor klddol doéraz na doéverny vztah medzi pacientom a poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti s cielom dospiet k zaveru, Ze okrem drobnych doddvok, ktoré st nevyhnutne
potrebné v case poskytovania zdravotnej starostlivosti, je dodavka liekov a iného tovaru materidlne
a ekonomicky oddelend od poskytovania sluzieb upraveného v clanku 13 A ods. 1 pism. c¢) tejto
smernice.

Obdobne na existenciu déverného vztahu medzi pacientom a poskytovatelom zdravotnej starostlivosti
Sidny dvor poukazal v bode 35 rozsudku z 10. septembra 2002, Kigler (C-141/00, EU:C:2002:473),
aby zdoraznil protiklad medzi dvomi pripadmi oslobodenia upravenymi v ¢lanku 13 A ods. 1 pism. b)
a ¢) Siestej smernice s ohladom na miesto, kde sa sluzby maju poskytnut, a vymedzil rdmec, v ktorom
sa sluzby upravené v ¢lanku 13 A ods. 1 pism. c) tejto smernice obvykle poskytuja.

V tejto stvislosti Sudny dvor v bode 36 tohto rozsudku spresnil, Ze ¢lanok 13 A ods. 1 pism. b) Siestej
smernice oslobodzuje od dane vSetky plnenia poskytované v nemocnici, zatial ¢o ¢ldnok 13 A ods. 1
pism. c) tejto smernice oslobodzuje od dane lekirske plnenia poskytované mimo nemocnice, tak
v bydlisku poskytovatela sluzieb, ako aj v bydlisku pacienta alebo na inom mieste.

Okrem toho, hoci Sudny dvor v bode 27 uvedeného rozsudku vymenoval podmienky oslobodenia
upraveného v tomto ustanoveni, neodkazal v tejto suvislosti na existenciu déverného vztahu medzi
pacientom a poskytovatelom zdravotnej starostlivosti.

Na zéklade toho treba na druhd otdzku odpovedat, ze ¢lanok 132 ods. 1 pism. ¢) smernice 2006/112 sa
ma vykladat v tom zmysle, Ze v nom upravené oslobodenie od DPH nepodliecha podmienke, aby
dotknuta zdravotnd starostlivost bola poskytovand v ramci doverného vztahu medzi pacientom
a poskytovatelom zdravotnej starostlivosti.

O trovach

Vzhladom na to, Ze konanie pred Stidnym dvorom md vo vztahu k Gc¢astnikom konania vo veci samej
incidenény charakter a bolo zacaté v suvislosti s prekdzkou postupu v konani pred vnutrostatnym
sidom, o trovach konania rozhodne tento vnutrostitny sid. Iné trovy konania, ktoré vznikli
v suvislosti s predlozenim pripomienok Sidnemu dvoru a nie st trovami uvedenych ucastnikov
konania, nemo6zu byt nahradené.
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Rozsupok z 18. 9. 2019 — Vec C-700/17
PETERS

Z tychto dovodov Sudny dvor (Siesta komora) rozhodol takto:

1. Clanok 132 ods. 1 pism. b) a c) smernice Rady 2006/112/ES z 28. novembra 2006 o spolo¢nom
systéme dane z pridanej hodnoty sa ma vykladat v tom zmysle, ze na také poskytovania
zdravotnej starostlivosti, o aké ide vo veci samej, ktoré poskytuje lekar $pecialista v oblasti
klinickej chémie a laborat6rnej diagnostiky, sa moze vztahovat oslobodenie od DPH uvedené
v Clanku 132 ods. 1 pism. c) tejto smernice, pokial nesplnaju vsetky podmienky uplatnenia
oslobodenia podla ¢lanku 132 ods. 1 pism. b) uvedenej smernice.

2. Clanok 132 ods. 1 pism. c¢) smernice 2006/112 sa ma vykladat v tom zmysle, Ze v fiom
upravené oslobodenie od dane z pridanej hodnoty nepodliecha podmienke, aby dotknuta

zdravotna starostlivost bola poskytovand v rdamci doéverného vztahu medzi pacientom
a poskytovatelom zdravotnej starostlivosti.

Podpisy
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