W Zbirka odlo¢b sodne prakse

SODBA SODISCA ZA USLUZBENCE
EVROPSKE UNIJE (tretji senat)
z dne 25. maja 2016

Zadeva F-111/15

GWwW
proti
Evropski komisiji

»Javni usluzbenci — Uradniki — Socialna varnost — Kritje stroskov zdravljenja — Konkreten in
podroben preizkus*

Predmet: Tozba, vloZena na podlagi ¢lena 270 PDEU, ki se za Pogodbo ESAE uporablja na podlagi
njenega Clena 106a, s katero GW Sodiscu za usluzbence predlaga razglasitev ni¢nosti
odlocbe, s katero je Evropska komisija odlocila, da se za nepovracljive Stejejo stroski
zdravniske oskrbe njegove Zene (v nadaljevanju: T.), navedeni na racunih $t. 67 in 68
z dne 7. februarja 2014 in $t. 72 z dne 12. marca 2014.

Odlocitev: Odloc¢ba Evropske komisije, s katero je odlocila, da se za nepovracljive $tejejo stroski,
navedeni na racunih $t. 67 in 68, z dne 7. februarja 2014, in §t. 72, z dne 12. marca 2014,
v zvezi z zdravnisko oskrbo T., se razglasi za ni¢no. Evropska komisija nosi svoje stroske
in stroske, ki jih je priglasil GW.

Povzetek

1. Tozbe wuradnikov — Tozba, vlozena zoper odlocho o zavrnitvi pritozbe — Ucinek —
Predlozitev izpodbijanega akta sodis¢u — Zahteva — Obrazlozitev odlocbe o zavrnitvi, ki se mora
ujemati z obrazloZitvijo izpodbijanega akta

(Kadrovski predpisi, clena 90 in 91)

2. Uradniki — Socialna varnost — Zdravstveno zavarovanje — Stroski zdravljenja — Povracilo —
Zavrnitev — Zdravljenje, ki se Steje za nekoristno ali nepotrebno — Zavrnitev na podlagi mnenja
uradnega zdravnika — Sodni nadzor — Meje

(Kadrovski predpisi, clen 72(1))

3. Uradniki — Socialna varnost — Zdravstveno zavarovanje — Stroski zdravljenja — Povracilo —
Obveznosti institucij — Spostovanje nacela dobrega upravijanja in dolZnosti skrbnega ravnanja
v primeru stroskov hospitalizacije — Zavrnitev kritja ob mozZnosti izvenbolnisnicnega zdravljenja za
zdravstvene storitve, ki so nekoc zahtevale hospitalizacijo — Dokazno breme glede nujnosti
hospitalizacije, ki ga nosi zavarovanec

(Kadrovski predpisi, clen 72; Pravila o zdravstvenem zavarovanju, ¢leni 43, 49 in 52; Uredba Evropskega
parlamenta in Sveta st. 966/2012, ¢len 30)
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1. Ob upostevanju samega cilja predhodnega postopka, ki je upravi omogociti, da znova preuci svojo
odlocitev, je ta postopek prilagodljiv, tako da je lahko uprava v sistemu pravnih sredstev iz
¢lenov 90 in 91 Kadrovskih predpisov ob zavrnitvi pritozbe, na podlagi le-te, prisiljena spremeniti
obrazlozitev, na podlagi katere je sprejela izpodbijani akt. Kljub temu se dejansko preucuje zakonitost
prvotnega akta, ki posega v polozaj, in to glede na razloge, ki jih vsebuje odlocba o zavrnitvi pritozbe.
Iz tega sledi, da ko oddelek za izplacila na podlagi negativnega in prekratkega mnenja uradnega
zdravnika zavrne povracilo nekaterih stroskov zdravljenja ter ko zadevna oseba vlozi pritozbo, lahko
uprava, da odgovori na to pritozbo, v predhodnem postopku navede natancnejse razloge. Ti posebni
razlogi v zvezi s posami¢nim primerom, ki se sporocijo pred vlozitvijo pravnega sredstva, naj bi
sovpadali z odlo¢itvijo o zavrnitvi, zato jih je treba Steti za informacije, ki se upostevajo pri presoji
zakonitosti te odlocitve.

(Glej tocko 36.)
Napotitev na:

Splosno sodisce Evropske unije, sodba z dne 9. decembra 2009, Komisija/Birkhoff, T-377/08 P, EU:T:2009:485,
tocka 56;

Sodis¢e za usluzbence, sodba z dne 26. marca 2014, CP/Parlament, F-8/13, EU:F:2014:44, tocka 21 in navedena sodna
praksa.

2. Ce lahko v okviru zdravstvenega zavarovanja zavarovanec v skupnem sistemu zdravstvenega
zavarovanja (SSZZ) utemeljeno meni, da bodo njegovi stroski zdravljenja na¢eloma povrnjeni v okviru
zgornjih meja, dolocenih v ¢lenu 72(1) Kadrovskih predpisov, lahko zadevni oddelek za izplacila vseeno
zakonito zavrne povracilo nekaterih stroskov, ¢e na podlagi mnenja uradnega zdravnika in, po potrebi,
mnenja zdravniskega sveta, meni, da se ti stroski nanasajo na zdravljenje ali storitve, katerih znanstvena
veljavnost ni dokazana. Popolnoma upravic¢eno je namrec¢, da se stroski zdravljenja ali storitev, katerih
terapevtska uporabnost ali zanesljivost kot diagnosti¢nih sredstev je znanstveno sporna, ne krijejo iz
SSZ7Z, ki se financira s prispevki zavarovancev in institucij. Da bi preprecili neskonc¢ne ali zapletene
razprave strokovnjakov, so bile presoje, opravljene v tem okviru, zaupane zdravstvenim organom
SSZZ, in sicer uradnim zdravnikom in zdravniskemu svetu, ki morajo odlo¢iti na podlagi znanstvene
literature, ter, Ce je potrebno, po pridobitvi mnenja specialistov ali vodilnih zdravnikov na zadevnem
podrodju.

Tudi ¢e nadzor sodisca ne velja za zdravniske presoje v ozjem smislu, se mora sodi$¢e prepricati, da je
uradni zdravnik ali zdravniski svet opravil konkreten in podroben preizkus stanja, ki mu je bilo
predlozeno, in to Se toliko bolj, ce postopek ne zagotavlja enakih jamstev glede ravnovesja med
strankami kot postopki iz ¢lenov 73 in 78 Kadrovskih predpisov. Poleg tega mora upravni organ
dokazati, da je bila taka presoja opravljena. V okviru konkretnega in podrobnega preizkusa se morajo
uradni zdravniki, zdravniski svet in upravni organ izre¢i na podlagi znanstvene literature, ter, ce je
potrebno, po pridobitvi mnenja specialistov, pri ¢emer je preizkus, ali je bilo zdravljenje ali
hospitalizacija funkcionalna ali ne, zdravnisko vprasanje, in ne morejo prezreti dejanskega in celovitega
zdravstvenega stanja zadevne osebe. Poleg tega to obveznost upostevanja osebnih razmer zavarovanca
SSZZ nalaga dolznost skrbnega ravnanja, ki v veliki meri zajema obveznost, da se opravi konkreten in
podroben preizkus stanja. V zvezi s tem ima zdravni$ki svet samo posvetovalno pristojnost, kakor
izhaja iz ¢lena 41 Skupnih pravil o zdravstvenem zavarovanju uradnikov Evropske Unije. Priporocilo
zdravniskega sveta kot taksno ni predpis, ki bi ga upravni organ moral upostevati, in torej tudi ne
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predpis, ki bi se smel uveljavljati proti uradnikom in usluzbencem Unije. V teh okolis¢inah mnenje
zdravniskega sveta ne more zavezovati uradnega zdravnika tako, da ta ne bi mogel preizkusiti, ali je
bilo dano zdravljenje v zadevnem primeru ,funkcionalno” ali ne.

(Glej tocke od 38 do 40, 49 in 50.)
Napotitev na:

Splosno sodisce Evropske unije, sodba z dne 9. decembra 2009, Komisija/Birkhoff, T-377/08 P, EU:T:2009:485,
tocke 32, 61 in 88.

Sodisce za usluzbence, sodbe z dne 18. septembra 2007, Botos/Komisija, F-10/07, EU:F:2007:161, tocki 63 in 64;
z dne 8. julija 2008, Birkhoff/Komisija, F-76/07, EU:F:2008:95, tocka 62, in z dne 28. septembra 2011, Allen/Komisija,
F-23/10, EU:F:2011:162, tocka 76.

3. Clen 49 Skupnih pravil o zdravstvenem zavarovanju uradnikov Evropske unije (Pravila
o zavarovanju), sprejetih na podlagi clena 72 Kadrovskih predpisov, doloc¢a, da je ,finan¢ni cilj
skupnega sistema zdravstvenega zavarovanja (SSZZ) zagotoviti ravnovesje [...] med prihodki in
odhodki“. Poleg tega se na podlagi clena 43 Pravil o zavarovanju za upravljanje SSZZ po analogiji
uporablja Uredba s§t. 966/2012 o finan¢nih pravilih, ki se uporabljajo za splos$ni proracun Unije.
Komisija, ki na podlagi pooblastila drugih institucij upravlja SSZZ, pa mora v skladu s ¢lenom 30 te
uredbe zagotoviti izvrSevanje prihodkov in odhodkov v skladu z naceli dobrega finan¢nega
poslovodenja, gospodarnosti, u¢inkovitosti in uspesnosti. V tem okviru je bila v ¢lenu 52 Pravil
o zavarovanju Komisiji zaupana naloga, da doloci pravila za povracilo zdravstvenih stroskov tako, da
se ohrani finan¢no ravnovesje SSZZ med odhodki in prihodki. Na podlagi nacela dobrega upravljanja
morata Komisija in oddelek za izplacila nadzorovati, da se s sredstvi navedenega sistema ne placujejo
neupraviceni stroski.

S tega vidika napredek medicine in sodobne tehnike zdaj omogocajo, da se zdravstvene storitve, ki so
neko¢ zahtevale hospitalizacijo, predlagajo v obliki izvenbolniSni¢nega zdravljenja. Ob upostevanju te
realnosti in veljavnega pravnega okvira mora biti zavarovanec sam pozoren na ta razvoj in utemeljiti
nujnost hospitalizacije, kadar se ta izpodbija. V zvezi s tem samostojna mnenja uradnih zdravnikov
institucij v okviru ¢lena 72 Kadrovskih predpisov ne zagotavljajo enake stopnje jamstva na podrocju
enakosti strank kot mnenja, ki jih na podlagi Clena 73 tega akta izdelajo zdravniske ali invalidske
komisije. Ce bi v teh okolis¢inah presodili, da naknadno predloZeni zdravniski izvidi kot takini nimajo
dokazne vrednosti, bi s tem zavarovancem SSZZ odvzeli osnovno obrambo, ki lahko upravni organ
prisili, da ponovno pretehta svoje stalisce.

(Glej tocke 53, 54 in 60.)
Napotitev na:

Sodis¢e za usluzbence, sodbi z dne 28. septembra 2011, Allen/Komisija, F-23/10, EU:F:2011:162, to¢ka 69, in z dne
16. maja 2013, de Pretis Cagnodo in Trampuz de Pretis Cagnodo/Komisija, F-104/10, EU:F:2013:64, tocki 111 in 112.
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