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W Oikeustapauskokoelma

UNIONIN TUOMIOISTUIMEN TUOMIO (ensimmainen jaosto)

11 pédivénd heindkuuta 2013*
Direktiivi 2006/123/EY — Aineellinen soveltamisala — Terveydenhuoltopalvelut — Sosiaalipalvelut —
Piiva- ja yohoitokeskukset, joissa vanhuksille tarjotaan tukea ja hoitoa
Asiassa C-57/12,
jossa on kyse SEUT 267 artiklaan perustuvasta ennakkoratkaisupyynndstd, jonka Cour constitutionnelle
(Belgia) on esittanyt 25.1.2012 tekemaélldan pédtokselld, joka on saapunut unionin tuomioistuimeen
3.2.2012, saadakseen ennakkoratkaisun asiassa
Fédération des maisons de repos privées de Belgique (Femarbel) ASBL
vastaan
Commission communautaire commune de Bruxelles-Capitale,

UNIONIN TUOMIOISTUIN (ensimméinen jaosto),

toimien kokoonpanossa: jaoston puheenjohtaja A. Tizzano (esittelevd tuomari) sekd tuomarit
M. Berger, A. Borg Barthet, E. Levits ja J.-]. Kasel,

julkisasiamies: P. Cruz Villalén,

kirjaaja: hallintovirkamies C. Stromholm,

ottaen huomioon kirjallisessa késittelyssd ja 17.1.2013 pidetyssé istunnossa esitetyn,
ottaen huomioon huomautukset, jotka sille ovat esittineet

— Fédération des maisons de repos privées de Belgique (Femarbel) ASBL, edustajanaan avocate
M. Vastmans,

— Commission communautaire commune de Bruxelles-Capitale, asiamiehenddn B. Fonteyn,
avustajinaan avocat P. Slegers ja avocat S. Engelen,

— Alankomaiden hallitus, asiamiehinddn B. Koopman ja C. Wissels,
— Euroopan komissio, asiamiehinédén I. Rogalski ja C. Vrignon,
kuultuaan julkisasiamiehen 14.3.2013 pidetyssa istunnossa esittdman ratkaisuehdotuksen,

on antanut seuraavan

* Oikeudenkdyntikieli: ranska.
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tuomion

Ennakkoratkaisupyynto koskee palveluista sisimarkkinoilla 12.12.2006 annetun Euroopan parlamentin
ja neuvoston direktiivin 2006/123/EY (EUVL L 376, s. 36) 2 artiklan 2 kohdan f ja j alakohdan
tulkintaa.

Tamd pyynto on esitetty asiassa, jossa asianosaisina ovat Fédération des maisons de repos privées de
Belgique (Femarbel) ASBL (jdljempdnd Femarbel) ja Commission communautaire commune de
Bruxelles-Capitale (Brysselin padkaupunkiseudun yhteinen kieliyhteis6komissio, jiljempanda COCOM)
ja jossa on kyse kasitteiden "terveydenhuoltopalvelut”ja "sosiaalipalvelut” tulkinnasta.

Asiaa koskevat oikeussdinnot

Unionin oikeus
Direktiivin 2006/123 johdanto-osan seitsemédnnesséd perustelukappaleessa todetaan seuraavaa:

"Talla direktiivilla luodaan yleinen oikeudellinen kehys, joka hyodyttdd monia erilaisia palveluja ottaen
huomioon kunkin elinkeinon tai ammatin ja niitd koskevan sdéntelyjédrjestelmén erityispiirteet. — —
Direktiivissda otetaan lisdksi huomioon muita vyleisen edun mukaisia tavoitteita, kuten
ymparistonsuojelu, yleinen turvallisuus ja kansanterveys sekd tyboikeuden noudattaminen.”

Kyseisen direktiivin johdanto-osan 22 perustelukappaleessa todetaan seuraavaa:

"Tamén direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle jiisivat terveydenhuollosta terveydenhuolto- ja
apteekkipalvelut, joita terveydenhuollon ammattilaiset tarjoavat potilailleen nédiden terveydentilan
arvioimiseksi, sdilyttdmiseksi tai palauttamiseksi silloin, kun ndiden toimintojen harjoittaminen
jasenvaltiossa, jossa palvelu tarjotaan, on sallittu vain sdénneltyné terveydenhuollon ammattina.”

Mainitun direktiivin johdanto-osan 27 perustelukappaleessa todetaan seuraavaa:

"Tata direktiivid ei tulisi soveltaa sosiaalipalveluihin, jotka liittyvdt asumiseen, lastenhoitoon ja tukea
tarvitsevien perheiden ja yksittdisten ihmisten tukemiseen ja joiden tarjoamisesta huolehtivat valtio
valtakunnallisella, alueellisella tai paikallisella tasolla, valtion erityisesti valtuuttamat palveluntarjoajat
tai valtion tunnustamat hyvantekeviisyysjérjestot ja joiden tavoitteena on huolehtia niiden tukemisesta,
jotka ovat pysyvésti tai tilapdisesti erityisesti avun tarpeessa perheensd riittdméttomien tulojen vuoksi
tai siksi, ettd he ovat tdysin tai osittain riippuvaisia muista tai jotka ovat vaarassa syrjaytyd. Nama
palvelut ovat olennaisia ihmisarvoon ja yksilon integriteettiin liittyvdn perusoikeuden toteutumisen
kannalta, ja lisdksi ne ilmentédvit sosiaalisen yhteenkuuluvuuden ja solidaarisuuden periaatteita, eikd
tamén direktiivin pitdisi vaikuttaa niihin.”

Saman direktiivin 2 artiklassa sdddetdin seuraavaa:

”1. Tatd direktiivia sovelletaan sellaisten palveluntarjoajien tuottamiin palveluihin, jotka ovat
sijoittautuneet johonkin jasenvaltioon.

2. Tata direktiivia ei sovelleta seuraaviin toimiin:

f)  terveydenhuoltopalvelut riippumatta siitd, tuotetaanko ne terveydenhuollon toimintayksikoissd,
miten ne on organisoitu tai rahoitettu kansallisesti ja ovatko ne julkisia vai yksityisia.
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j)  sosiaalipalvelut, jotka liittyvdt sosiaaliseen asumiseen, lastenhoitoon ja pysyvisti tai tilapdisesti
avun tarpeessa olevien perheiden ja yksittdisten ihmisten tukemiseen ja joiden tarjoamisesta
huolehtivat valtio, valtion erityisesti valtuuttamat palveluntarjoajat tai valtion tunnustamat
hyvantekevaisyysjdrjestot.

Direktiivin 2006/123 4 artiklassa sdddetdin seuraavaa:

"Tassa direktiivissd tarkoitetaan:

6) ’lupajirjestelmélld’ menettelyd, jonka mukaisesti palveluntarjoajan tai vastaanottajan on
kddnnyttdvd toimivaltaisen viranomaisen puoleen saadakseen virallisen pédtoksen tai hiljaisen
padtoksen, joka oikeuttaa palvelutoiminnan aloittamiseen tai harjoittamiseen;”

Potilaiden oikeuksien soveltamisesta rajatylittdvdssd terveydenhuollossa 9.3.2011 annetun Euroopan
parlamentin ja neuvoston direktiivin 2011/24/EU (EUVL L 88, s. 45) 3 artiklassa sdddetdén seuraavaa:

"Tassa direktiivissa sovelletaan seuraavia maaritelmia:

a) ’terveydenhuollolla’ tarkoitetaan terveydenhuollon ammattihenkilon potilaalle antamia
terveyspalveluita potilaan terveydentilan arvioimiseksi, yllapitamiseksi tai palauttamiseksi, mukaan
lukien ladkkeiden ja lddkinnéllisten laitteiden méadrdadminen, toimittaminen ja tarjoaminen;

f) ’terveydenhuollon ammattihenkil6lld’” tarkoitetaan direktiivissa 2005/36/EY tarkoitettua ladkaris,
yleissairaanhoidosta vastaavaa sairaanhoitajaa, hammasladkaria, kétiloa tai proviisoria taikka muuta
ammattihenkil6d, joka harjoittaa terveydenhuollon alalla toimintaa ainoastaan direktiivin
2005/36/EY 3 artiklan 1 kohdan a alakohdassa maédritellyissd sddnnellyissé ammateissa, tai
hoitojasenvaltion lainsdddénnon mukaan terveydenhuollon ammattihenkilona pidettivad henkiloa;

Belgian oikeus

Madrédysluonnoksessa, joka on annettu 21.6.2007 (parlamentin asiakirja; yhteisen kieliyhteisokomission
valtuusto, 2006—-2007; B-102/1, s. 1), todetaan seuraavaa:

"Tamdn madrdyksen ansiosta hallituksella on keinot harjoittaa kaikkiin vanhuksille tarkoitettuihin
laitoksiin kohdistuvaa valvontapolitiikkaa ja se voi varmistaa laitosten monipuolisen tarjonnan
kehittymisen ja kiinnittdd samalla erityistd huomiota kyseiselle heikompaan asemaan joutuneelle
vdestolle tarkoitettujen palvelujen nykyaikaistamiseen.

— — Henkilokohtainen kehittyminen on keskeinen seikka henkil6d vastaanotettaessa. Kyseisen henkilon
on voitava eldd elaméédnséd koko ajan aktiivisesti ja osallistumalla.”
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Vanhusten vastaanotto- tai majoituslaitoksista 24.4.2008 annetun madrdyksen (Moniteur belge
16.5.2008, s. 25666; jaljempdand vuoden 2008 madrdys) 2 §:ssd sdddetddn seuraavaa:

"Tédssd madrayksessd tarkoitetaan:

4. vanhainhoitolaitokset:

e) ’paivahoitokeskuksella’ nimityksestd riippumatta rakennusta tai rakennuksen osaa, joka on
sijoitettu vanhainkotiin tai vanhainkodin yhteyteen ja joka tarjoaa pdivisin vastaanottorakenteen
vanhuksille, jotka asuvat kotona ja jotka saavat keskuksessa itsendisen toimintakykynsa
menettdmisen kannalta tarkoituksenmukaista tukea ja hoitoa;

g) ’yohoitokeskuksella’ nimityksestd riippumatta rakennusta tai rakennuksen osaa, joka on sijoitettu
vanhainkotiin ja joka tarjoaa 6isin vastaanottorakenteen vanhuksille, jotka asuvat kotona mutta
jotka tarvitsevat yolld sellaista valvontaa, tukea ja terveydenhoitoa, jota heiddn laheisensé eivit voi
jatkuvasti taata heille.”

Vuoden 2008 maardyksen 4 §:ssd sdddetddn seuraavaa:

"Hallitus voi jaoston lausunnosta vahvistaa suunnitelman kaikille 2 §:n 4 momentissa tarkoitetuille
vanhainhoitolaitoksille tai osalle niistd lukuun ottamatta 2 §:n 4 momentin b kohdan B alakohdassa
tarkoitettuja laitoksia — —”

Mainitun médrdyksen 6 §:ssd sdddetddn seuraavaa:

"Edelld 2 §:n 4 momentissa tarkoitettua uutta laitosta ei saa ottaa kayttoon tai kayttdd eikd mink&én
tdllaisen olemassa olevan laitoksen vastaanotto- tai majoituskapasiteetin laajennusta saa ottaa kayttoon
tai kayttdd, jollei hallitus ole antanut siihen lupaa, jos kyseisen laitos kuuluu sellaisten laitosten
ryhmain, joille hallitus on II luvun mukaisesti vahvistanut suunnitelman. Ensimmadisessd virkkeessa
sdddettyd lupaa, joka merkitsee sitd, ettd hanke kuuluu suunnitelman piiriin, kutsutaan nimelld
erityinen kéyttoonotto- ja kayttolupa’ — -~

Saman madrédyksen 11 §:n 1 momentissa sdddetddn seuraavaa:

"Edelld 2 §:n 4 momentin a kohdassa, b kohdan o alakohdassa, ¢, d, e, f tai g kohdassa tarkoitettua
laitosta ei saa ottaa kéyttoon eikd laitoksen pitdja voi tarjota palveluja 2 §:n 4 momentin b kohdan «
alakohdassa tarkoitetussa laitoksessa, jollei sitd ole ensin hyvaksytty.

Hyviksynndn myontda hallitus jaoston lausunnosta enintdén kuudeksi vuodeksi, ja se voidaan uudistaa.

Edelli 2 momentissa tarkoitetussa hyviaksymispadtoksessd vahvistetaan niiden vanhusten
enimmadismaara, jotka voidaan majoittaa laitokseen tai ottaa siind vastaan.

Jotta hallitus voi hyviksyéd laitoksen, laitoksen on tdytettdvéd tarvittaessa toimivaltaisten liittovaltion
viranomaisten vahvistamat vaatimukset sekd vaatimukset, jotka hallitus voi jaoston lausunnosta

vahvistaa kunkin 2 §:n 4 momentissa tarkoitetun laitosten luokan osalta.

Kyseiset vaatimukset koskevat
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1. vanhusten hyviksymistd laitokseen ja heiddn vastaanottamistaan

2. vanhuksen sekd hédnen perustuslakiin ja lakiin perustuvien oikeuksiensa ja vapauksiensa
kunnijoittamista ottamalla huomioon hédnen terveydentilansa ja hénen oikeutensa ihmisarvon
mukaiseen eldméadn niin seksuaalisesti kuin tunnepitoisestikin — —

3. elaménkulkua koskevaa suunnitelmaa sekd vanhusten tai heiddn edustajiensa osallistumista ja
tiedottamista koskevia yksityiskohtaisia saantoja

4. vanhusten tai heidén edustajiensa kanteluiden tutkimista ja késittelemista
5. ravintoa, hygieniaa ja annettavaa hoitoa

6. henkiloston ja johdon maddrad, patevyyttd, koulutussuunnitelmaa, etiikkaa ja paikallaolon
vahimmadisvaatimuksia ja johdon osalta tarvittavaa kokemusta koskevia edellytyksia

7. lukuun ottamatta edelld 2 §:n 4 momentin b kohdan [ alakohdassa tarkoitettuja laitoksia
laitokselle ominaisia arkkitehtuuria ja turvallisuutta koskevia vaatimuksia

8. lukuun ottamatta edelldi 2 §:n 4 momentin b kohdan [ alakohdassa tarkoitettuja laitoksia
vastaanotto- tai majoitussopimusta; hallitus méaarittdaa kyseisen sopimuksen siséllon.

Sopimuksessa on etenkin mainittava selkedsti ja tyhjentdvasti ne seikat, jotka paivimaksu kattaa, ja
kulut, jotka voidaan pdividmaksun lisdksi laskuttaa joko lisind tai ennakkoina kolmansien hyvaksi.

”

Vuoden 2008 maardyksen 13 §:ssd sdddetddn seuraavaa:

"Hallitus my6ntda jaoston lausunnon saatuaan viliaikaisen toimiluvan laitoksille, joilla on 7 §:ssd
tarkoitettu lupa —— ja jotka tekevat ensimmaiisen hyviksyntdd koskevan hakemuksen, kunhan
hallituksen vahvistamat hakemuksen hyviaksymisedellytykset ovat tayttyneet.

Tamd lupa myonnetddn yhdeksi vuodeksi, ja se voidaan uudistaa kerran, ja siind vahvistetaan niiden
vanhusten enimmadismaird, jotka voidaan majoittaa laitokseen tai ottaa siind vastaan — —"

Mainitun méaardyksen 19 §:ssd sdddetddn seuraavaa:

"Hyvéksyntd, viliaikainen toimilupapédtos, viliaikaisen toimiluvan peruuttamispaétos, hyviksynnén
epadmis- tai peruuttamispddtdos ja laitoksen sulkemispddtos ilmoitetaan kaupunginjohtajalle
kuudenkymmenen pdivin kuluessa. — -”

Hyviaksyntéda koskevien vaatimusten, jotka vanhusten vastaanotto- tai majoituslaitosten on téytettévd, ja
ryhmittelya ja yhdistamistd koskevien maééritelmien seka erityisten vaatimusten, joita kyseisten laitosten
on noudatettava, tdsmentdmisestd 3.12.2009 tehdyn hallituksen péédtoksen (Moniteur belge 17.12.2009,
s. 79487; jaljempand vuoden 2009 paitos) 210 §:ssd sdddetddn pdaivdhoitokeskuksia koskevista
vaatimuksista seuraavaa:

"Vanhuksille, jotka eivit voi yksin suoriutua pdivittdisista toimistaan, annetaan tarpeellista tukea.”

ECLILEU:C:2013:517 5
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Mainitun paatoksen 211 §:n 1 ja 2 momentissa sdddetddn seuraavaa:

"Tarvittaessa jokaisen vanhuksen osalta laaditaan hoitoasiakirjavihko, jossa mainitaan etenkin pdivit,
jolloin vanhus on kdynyt hoitavan ladkdrin luona, kyseisen ladkdrin ohjeet, ladkkeet sekd annettava
hoito ja mahdolliset ruokavaliot.

Tarvittaessa kyseisessd asiakirjavihkossa mainitaan myos kaikki palvelut, jotka sairaanhoito- ja
terveydenhuoltohenkilosto, jonka luona vanhus on kdynyt, on tarjonnut hoidon jatkuvuuden
takaamiseksi pdivahoitokeskuksessa. Siihen siséltyviat myos hoitoa antaneen henkiloston huomautukset
ja huomiot seké ndistd ilmoittaminen vanhuksen valitsemille palveluntarjoajille.”

Vuoden 2009 paiatoksen 213 §:n sanamuoto on seuraava:

"Tarpeen tullen sairaanhoitaja varmistaa hoitavan ladkdrin madrddmien lddkkeiden jakelun ja
annostelun vanhukselle.”

Mainitun péaatoksen 216 §:n 1 ja 2 momentissa sdddetddn seuraavaa:

"Jokainen keskus laatii vapaa-ajan ohjelman ja toimintaohjelman, joilla pyritddn stimuloimaan
vanhusten itsendisen toimintakyvyn sdilymistd ja heiddn osallistumistaan yhteiskuntaelaméén.

Kyseinen ohjelma suunnitellaan siten, etté erityisesti vanhusten sosiokulttuuriset tarpeet voidaan téayttaa
péivittdin, ja se koskee erityisesti jokapdiviisiin toimiin keskittyvdd toimintaa, terveydenhoidon ja
hyvinvoinnin alaa, terveysvalistusta seké kulttuuri- ja osallistumistoimintaa — —”

Yohoitokeskuksia koskevista vaatimuksista sdddetdan vuoden 2009 paatoksen 238 §:ssd seuraavaa:

”Sisdinen jarjestyssddnto siséltdd pakollisesti seuraavat lisimaininnat:

3. yksityiskohtaiset sddnnot, joiden mukaan vanhus voi turvautua sen vanhainkodin hoito- tai
terveydenhuoltohenkil6stoon, jossa keskus sijaitsee

4. vapaus valita ladkari, fysioterapeutti ja terveydenhuoltohenkilostod laitoksessa annettujen hoitojen
lisaksi annettavien hoitojen osalta — —

5.  yksityiskohtaiset sddnnot, joiden mukaan keskus varmistaa ldadkkeiden vanhuksille annostelun
jatkuvuuden.”

Mainitun paatoksen 242 §:ssi sdddetddn seuraavaa:

"Vanhus voi saada tarvitsemaansa apua, hoitoa ja valvontaa.”

Paaasian oikeudenkiynti ja ennakkoratkaisukysymys

COCOM on kelpoinen Brysselin padkaupunkiseudun hallintoalueella kiyttdméddn omaa toimivaltaansa
eldkeldispolitiikan kaltaisilla "yksiloitavilla” aloilla yksityishenkilojen seké sellaisten laitosten, keskusten
ja palvelujen osalta, joiden ei voida organisaationsa vuoksi katsoa kuuluvan yksinomaan
hollanninkieliseen tai ranskankieliseen yhteis6on.

Tassd asiayhteydessa COCOM:n valtuusto antoi 24.4.2008 vuoden 2008 madrdyksen luodakseen
lainsdddéannolliset puitteet kaikille vanhainhoitolaitoksille.
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Vuoden 2008 maardyksen 4 §:n mukaan kyseisessd médrayksessd nimenomaisesti mainituille laitoksille,
joihin kuuluvat palvelutalot, pédivdhoitokeskukset ja yohoitokeskukset, voidaan laatia suunnitelma.
Saman madrdyksen 6 §:std ilmenee, ettd kun téllainen suunnitelma on laadittu, mitdédn ndista
laitoksista ei saa ottaa kayttoon tai kayttdd ilman COCOM:n hallituksen antamaa lupaa.

Mainitun maéadrdayksen 11-19 §:n tarkoituksessa jokaisen kyseessd olevan laitoksen ja muun muassa
palvelutalojen, péivahoitokeskusten ja yohoitokeskusten on saatava viliaikainen toimilupa ja tdmén
jalkeen hyviksyntd voidakseen harjoittaa toimintaansa. Kyseisen 11 §:n perusteella COCOM:n hallitus
teki vuoden 2009 padtoksen muun muassa vahvistaakseen hyviksyntdd koskevat vaatimukset, jotka
vanhuksille tarkoitettujen vastaanotto- ja majoituslaitosten on taytettéva.

Femarbel pyysi 15.2.2010 Conseil d’Etat’ta kumoamaan mainitun piitéksen vetoamalla siihen, ettid sen
oikeudellisen perustan muodostavat sdadnnokset eli vuoden 2008 méaardyksen sddnnokset, jotka koskivat
yhtdaltd lupa- ja hyviaksymismenettelyja sekd suunnittelua ja toisaalta laskutettujen hintojen
vahvistamiseen liittyvid sadntoja, olivat perustuslain vastaisia.

Koska Conseil d’Etat yhtyi Femarbelin epiilyihin, se piitti esittid Cour constitutionnellelle kolme
ennakkoratkaisukysymystd, joista kahdessa ensimmaéisessd tuotiin esiin problematiikka, joka liittyy
niiden hyvidksyntd- ja suunnittelujirjestelmien, jotka on otettu kaytt6on mainitulla maaraykselld, jotta
palvelutalot,  paivihoitokeskukset ~ ja  yohoitokeskukset — voivat  harjoittaa  toimintaansa,
yhteensoveltuvuuteen Belgian perustuslain 10 ja 11 §:n kanssa, kun niitd tulkitaan yhdessd direktiivin
2006/123 kanssa.

Téssda yhteydessd Cour constitutionnelle oli sitd mieltd, ettd mainittu yhteensoveltuvuuden tutkinta
edellyttdd ensin sen madrittdmistd, voivatko kyseiset laitokset kuulua direktiivin 2006/123
soveltamisalaan, ja se katsoi tédstd olevan kyse palvelutalojen osalta. Se huomautti sitd vastoin, ettei
merkityksellisten kansallisten sddnnosten eikd asianosaisten esittimien kirjelmien perusteella voitu
poistaa epailyksid kyseisen direktiivin sovellettavuudesta paivahoitokeskuksiin ja yohoitokeskuksiin.

Tamén perusteella Cour constitutionnelle paatti lykatd asian kasittelyd ja esittdd unionin
tuomioistuimelle seuraavan ennakkoratkaisukysymyksen:

"Onko [direktiivin 2006/123] 2 artiklan 2 kohdan f alakohdassa tarkoitettuja terveydenhuoltopalveluja
ja 2 artiklan 2 kohdan j alakohdassa tarkoitettuja sosiaalipalveluja tulkittava siten, ettd direktiivin
soveltamisalaan eivit kuulu [vuoden 2008 médrdyksessd] tarkoitetut péivdhoitokeskukset siltd osin
kuin niissd tarjotaan vanhusten itsendisen toimintakyvyn menettimisen kannalta tarkoituksenmukaista
tukea ja hoitoa eivitkd samassa maddrdyksessd tarkoitetut yohoitokeskukset siltd osin kuin niissd
tarjotaan tukea ja terveydenhoitoa, jota vanhusten laheiset eivit voi jatkuvasti varmistaa vanhuksille?”

Ennakkoratkaisukysymyksen tarkastelu

Ennakkoratkaisua  pyytdnyt  tuomioistuin  tiedustelee = kysymyksellddn, onko  direktiivin
2006/123 2 artiklan 2 kohdan f ja j alakohtaa tulkittava siten, ettd péivahoitokeskukset ja
yohoitokeskukset eivat kuulu kyseisen direktiivin soveltamisalaan siitd syystd, ettd niissd tarjotaan
tukea ja terveydenhoitoa vanhuksille.

Tassd yhteydessd on huomautettava, ettd — kuten mainitun direktiivin 1 artiklasta, luettuna yhdessé sen
johdanto-osan toisen ja viidennen perustelukappaleen kanssa, ilmenee — kyseisessd direktiivissé
vahvistetaan vyleiset sddnnokset, joilla pyritddn poistamaan jdsenvaltioiden palveluntarjoajien
sijoittautumisvapautta ja jasenvaltioiden vilistd palvelujen vapaata liikkuvuutta haittaavat esteet
vapaiden ja kilpailukykyisten sisaimarkkinoiden toteuttamisen tukemiseksi (ks. vastaavasti asia
C-119/09, Société fiduciaire nationale d’expertise comptable, tuomio 5.4.2011, Kok., s. [-2551,
26 kohta).
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Direktiivia 2006/123 sovelletaan siis sen 2 artiklan 1 kohdan ja 4 artiklan mukaan kaikkeen johonkin
jasenvaltioon sijoittautuneen palveluntarjoajan itsendisend ammatinharjoittajana suorittamaan
taloudelliseen toimintaan, josta yleensd saadaan korvaus, riippumatta siitd, onko palveluntarjoaja
sijoittautunut pysyvdsti ja jatkuvasti vastaanottavaan jdsenvaltioon, sellaisia nimenomaisesti pois
suljettuja toimintoja lukuun ottamatta, joihin kuuluvat muun muassa toiminnot, joissa on kyse
mainitun 2 artiklan 2 kohdan f alakohdassa ja saman 2 artiklan 2 kohdan j alakohdassa — joihin
ennakkoratkaisua pyytineen tuomioistuimen esittiméssd kysymyksessd viitataan — tarkoitetuista
"terveydenhuoltopalveluista”ja “sosiaalipalveluista”.

Jotta téssd yhteydessd kyseiselle tuomioistuimelle voidaan antaa hyodyllinen vastaus, on tdsmennettava
kasitteiden “terveydenhuoltopalvelut’ja “sosiaalipalvelut” osatekijat siten, ettd se voi madrittds,
suorittavatko — ja mahdollisesti missd laajuudessa — péivahoitokeskukset ja yohoitokeskukset
toimintoja, jotka eivdt kuulu mainitun direktiivin soveltamisalaan. Kyseiset keskukset jaavit naet
direktiivissd vahvistettujen sddntojen soveltamisalan ulkopuolelle ainoastaan, jos ne huolehtivat
tallaisista toiminnoista pddasiallisena toimintana.

Direktiivin 2006/123 2 artiklan 2 kohdan f alakohdassa sdddetyn pois sulkemisen ulottuvuuden
ymmartamiseksi on ensinndkin todettava, ettd kasitteen “terveydenhuoltopalvelut” tulkinnassa on
kéytettdvd perustana paitsi kyseisen sddannoksen sanamuotoa myds sen tarkoitusta ja systematiikkaa
kyseisella direktiivilla kayttoon otetun jarjestelman yhteydessa.

Aluksi on huomautettava mainitun 2 artiklan 2 kohdan f alakohdan sanamuodosta, ettd unionin
lainsddtdjan omaksuma kasite "terveydenhuoltopalvelut” on melko laaja siind mielessd, ettd se sisaltad
ihmisten terveyteen liittyvdt palvelut riippumatta siitd, tuotetaanko ne terveydenhuollon
toimintayksikoissd, miten ne on organisoitu tai rahoitettu kansallisesti ja ovatko ne julkisia vai
yksityisid.

Tamaén jilkeen on todettava direktiivin 2006/123 2 artiklan 2 kohdan f alakohdan tarkoituksesta ja
systematiikasta, ettd — kuten tuon direktiivin johdanto-osan 22 perustelukappaleessa huomautetaan —
kyseisen direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle jdavdt terveydenhuollosta kaikki terveydenhuolto- ja
apteekkipalvelut, joita terveydenhuollon ammattilaiset tarjoavat potilailleen ”ndiden terveydentilan
arvioimiseksi, sdilyttimiseksi tai palauttamiseksi”, siltd osin kuin ndiden toimintojen harjoittaminen
“jasenvaltiossa, jossa palvelu tarjotaan, on sallittu vain sdénneltyné terveydenhuollon ammattina”.

Tallainen toteamus ilmenee my0s palveludirektiivin téytdntoonpanosta annetusta kasikirjasta
(jaljempand kasikirja), jossa todetaan lisdksi pelkéstddn, ettd direktiivin 2006/123 soveltamisalan
ulkopuolelle on jatetty terveydenhuollon piiriin kuuluvina palveluina toiminnot, jotka liittyvét suoraan
ja puhtaasti ihmisten terveydentilaan, eikd tdmé koske siis toimintoja, joilla pyritddn yksinomaan
hyvinvoinnin parantamiseen tai rentoutumisen mahdollistamiseen, kuten muun muassa urheilu- tai
kuntoiluseuroissa. Tama ilmenee lisdksi direktiivistd 2011/24, jonka 3 artiklan a alakohdan mukaan
"terveydenhuollolla”tarkoitetaan "terveydenhuollon ammattihenkilon potilaalle antamia
terveyspalveluita potilaan terveydentilan arvioimiseksi, yllapitimiseksi tai palauttamiseksi, mukaan
lukien ladkkeiden ja lddkinnallisten laitteiden méaédrdaminen, toimittaminen ja tarjoaminen”.

Tatd kasitteen "terveydenhuoltopalvelut” ja siis kyseisten palvelujen direktiivin 2006/123 soveltamisalan
ulkopuolelle jdttamisen ulottuvuuden laajaa tulkintaa tukee lopuksi direktiivilld kéyttoon otetusta
jarjestelmastd tehty arviointi.

Tassd yhteydessd on huomautettava, ettd — kuten mainitun direktiivin johdanto-osan seitseménnesta
perustelukappaleesta ilmenee — direktiivilld luodaan yleinen oikeudellinen kehys, joka hyodyttad monia
erilaisia palveluja ottaen kuitenkin huomioon kunkin elinkeinon ja sitd koskevan sdantelyjédrjestelman
erityispiirteet sekd muut yleisen edun mukaiset tavoitteet, kuten kansanterveyden suojelu. Tésté
seuraa, ettd unionin lainsddtdja on nimenomaisesti pyrkinyt varmistamaan tasapainon sdilymisen
yhtddltda palveluntarjoajien sijoittautumisvapauden ja palvelujen vapaan liikkuvuuden esteiden
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poistamista koskevan tavoitteen sekd toisaalta tiettyjen arkaluonteisten toimintojen ja etenkin ihmisten
terveyden suojelemiseen liittyvien toimintojen erityispiirteiden suojaamista koskevan vaatimuksen
valilla.

Kansallisen tuomioistuimen on ndiden tdsmennysten valossa tarkastettava, kuuluvatko
péivahoitokeskusten ja yohoitokeskusten pédasiallisena toimintana suorittamat toiminnot direktiivin
2006/123 2 artiklan 2 kohdan f alakohdassa tarkoitetun kasitteen "terveydenhuoltopalvelut” alaan ja
onko mainitut keskukset siis suljettu kyseisen direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle.

Mainitun tuomioistuimen on erityisesti tarkastettava, pyritddnko pdivdhoitokeskuksissa muun muassa
vuoden 2009 péiatoksen 211 ja 213 §:n nojalla suoritetuilla hoitotoiminnoilla, kuten esimerkiksi sillg,
ettd sairaanhoitaja jakaa ja annostelee hoitavan ladkarin maaraamat ladkkeet, sekd yohoitokeskuksissa
kyseisen paatoksen 238 §:n mukaisesti suoritetuilla hoitotoiminnoilla, kuten esimerkiksi asianomaisen
vanhainkodin hoito- tai terveydenhuoltohenkiloston suorittamilla hoitotoiminnoilla, todellisuudessa
arvioimaan vanhusten terveydentilaa taikka siilyttdmaan tai palauttamaan se, onko kyseiset toiminnot
suorittanut terveydenhuollon ammattilainen ja muodostavatko ne padasiallisen osan kaikista kyseisten
keskusten tarjoamista palveluista.

Toiseksi direktiivin 2006/123 2 artiklan 2 kohdan j alakohdassa tarkoitettujen “sosiaalipalveluiden”
osalta kyseisen direktiivin tuosta sddnnoksestd ja johdanto-osan 27 perustelukappaleesta yhdessa
ilmenee, ettd tdllaisen kisitteen alaan kuuluvat pelkdstddn palvelut, jotka tdyttavat kaksi seuraavaa
kumulatiivista edellytysta.

Ensimmadinen edellytys koskee harjoitettujen toimintojen luonnetta siten, ettd kyseisten toimintojen on
liityttdvd muun muassa — kuten kisikirjassa on myos selitetty — sellaisten vanhusten tukemiseen ja
auttamiseen, jotka ovat pysyvésti tai tilapdisesti erityisesti avun tarpeessa siksi, ettd he ovat téysin tai
osittain riippuvaisia muista, ja jotka ovat vaarassa syrjaytyd. Kyse on toisin sanoen olennaisista
toiminnoista ihmisarvoon ja yksilon integriteettiin liittyvédn perusoikeuden toteutumisen kannalta, ja
ne ilmentdvat sosiaalisen yhteenkuuluvuuden ja solidaarisuuden periaatteita.

Toinen edellytys koskee palveluntarjoajan asemaa siten, ettd palvelujen tarjoamisesta voivat huolehtia
valtio itse, valtion tunnustama hyvintekeviisyysjarjestd tai valtion erityisesti valtuuttama yksityinen
palveluntarjoaja.

Vaikka on totta, ettd direktiivin 2006/123 2 artiklan 2 kohdan j alakohdan tekstissd ei ole mitddn
nimenomaista viittausta niihin olosuhteisiin, joissa palveluntarjoajaa voidaan pitdd valtion erityisesti
valtuuttamana, kasikirjassa, komission Euroopan parlamentille, Euroopan unionin neuvostolle,
Euroopan talous- ja sosiaalikomitealle sekd Euroopan unionin alueiden komitealle antaman
tiedonannon - Tiedonannon ”2000-luvun Euroopan yhtendismarkkinat” saateasiakirja -
Yleishyodyllisia palveluita ja yleishyodyllisid sosiaalipalveluita koskeva uusi eurooppalainen sitoumus
(KOM(2007) 725 lopullinen) —2.3. kohdassa seké yleishyodyllisten sosiaalipalvelujen tulevaisuudesta
5.7.2011 annetun Euroopan parlamentin péitoslauselman (2009/2222(INI)) 23, 24 ja 41 kohdassa on
kuitenkin téltd osin hyodyllisid tdsmennyksia.

Mainitun erityisen valtuutuksen sisdllostd on todettava, ettd — kuten myds kasikirjassa vahvistetaan —
yksityisen palveluntarjoajan on katsottava olevan valtion erityisesti valtuuttama siltd osin kuin silld on
"velvollisuus” suorittaa sen hoidettavaksi annetut sosiaalipalvelut.

Mainitun palveluntarjoajan kannalta tuon "velvollisuuden” on ymmarrettdva — kuten myds mainitusta
tiedonannosta ja padtoslauselmasta ilmenee — merkitsevan yhtdaltd sitovaa velvoitetta suorittaa
kyseiset palvelut ja toisaalta tarvetta suorittaa ne tiettyjd niiden suorittamiseen liittyvid
erityisedellytyksid noudattaen. Erityisedellytyksilld pyritddn muun muassa varmistamaan, ettd nuo
palvelut tarjotaan vahvistettujen médraa ja laatua koskevien vaatimusten mukaisesti, ja takaamaan
siten yhdenmukainen mahdollisuus saada palveluja ldahtokohtaisesti sellaista asianmukaista taloudellista
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korvausta vastaan, jonka osalta ne parametrit, joiden perusteella se lasketaan, on etukéteen maédriteltava
objektiivisesti ja ldpindkyvésti (ks. analogisesti asia C-140/09, Fallimento Traghetti del Mediterraneo,
tuomio 10.6.2010, Kok., s. I-5243, 38 kohta oikeuskaytantoviittauksineen).

Valtuuttamisen ominaispiirteiden osalta on totta, ettd — kuten COCOM on kirjallisissa
huomautuksissaan viittinyt — direktiivissda 2006/123 ei velvoiteta kdyttim&ddan mitddn erityistd
oikeudellista muotoa, joten nuo ominaispiirteet voivat vaihdella jdsenvaltiosta toiseen. Tiettyjen
vahimmadiskriteerien on kuitenkin taytyttava, eli kyseessd on muun muassa oltava sellainen toimi, jolla
yksityiselle palveluntarjoajalle myonnetddn selvdsti ja ldpindkyvésti sen tehtdvdksi annettu
sosiaalipalvelua koskeva velvollisuus (ks. analogisesti em. asia Fallimento Traghetti del Mediterraneo,
tuomion 37 kohta oikeuskaytantoviittauksineen).

Niin ollen pelkastddn se, ettd kansallinen viranomainen toteuttaa toimenpiteitd, joilla vahvistetaan
yleiseen etuun liittyvistd syistd lupaa tai toimintaa koskevia sddntoja kaikille tietyn talouden alan
toimijoille, ei sindllddn muodosta téllaista valtuuttamista mainitun direktiivin 2 artiklan 2 kohdan j
alakohtaa sovellettaessa.

Kansallisen tuomioistuimen on tarkastettava ndiden seikkojen valossa, ovatko pédivdahoitokeskusten ja
yohoitokeskusten padasiallisena toimintana suorittamat toiminnot direktiivin

2006/123 2 artiklan 2 kohdan j alakohdassa tarkoitettuja “sosiaalipalveluja” ja onko ne niin ollen
suljettu kyseisessd sadannoksessa direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle.

Erityisesti mainitun tuomioistuimen on yhtaaltd arvioitava, ovatko — kuten vuoden 2008 maérdyksen 2
§:n 4 momentin e ja g kohdasta, luettuna yhdessa vuoden 2009 paitoksen 216 ja 242 §:n kanssa,
ndyttdd ilmenevdn — mainitut toiminnot todellakin sosiaalisia siind mielessd, ettd niilld pyritddn
antamaan vanhuksille heidén "itsendisen toimintakykynsd menettdmisen kannalta tarkoituksenmukaista
tukea”, johon liittyy erityinen vapaa-ajan ohjelma, tai tarpeellista tukea, "jota heidédn ldheisensa eivit voi
jatkuvasti taata heille”. Tdssd yhteydessd on korostettava, ettd 21.6.2007 annettu maardysluonnos voisi
osoittautua tdllaisen arvioinnin kannalta hyodylliseksi, koska siind todetaan, ettd ndma palvelut on
annettava “heikompaan asemaan joutuneelle vdestolle”, jotta se voisi “eldd omaa elaméédnsd koko ajan
aktiivisesti ja osallistumalla”.

Toisaalta kansallisen tuomioistuimen on maaritettavd, onko COCOM:n hallituksen vuoden 2008
madrdyksen 11 §:n  perusteella myontdmd hyviksyntd sellainen julkisen vallan toimi, jolla
paiviahoitokeskusten ja yohoitokeskusten pitdjille uskotaan tehtdviksi selvisti ja lapindkyvisti
todellinen velvollisuus tarjota téllaisia palveluja tiettyjd niiden suorittamiseen liittyvid erityisedellytyksid
noudattaen, ja voidaanko téllaista hyvaksyntda siis pitdd direktiivin 2006/123 2 artiklan 2 kohdan j
alakohdassa tarkoitettuna valtuuttamisena.

Kaikkien ndiden seikkojen perusteella kysymykseen on vastattava seuraavasti:

— Direktiivin  2006/123 2 artiklan 2 kohdan f alakohtaa on tulkittava siten, ettd
terveydenhuoltopalveluina kyseisen direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle on jatetty kaikki
toiminta, jonka tarkoituksena on potilaiden terveydentilan arvioiminen, sdilyttdminen tai
palauttaminen, siltd osin kuin kyseistd toimintaa harjoittavat ammattihenkilon aseman
asianomaisen jasenvaltion lainsdddanndssa saaneet henkil6t, ja ndin on sen laitoksen, jossa hoito
annetaan, organisoinnista, rahoitustavoista ja julkisesta tai yksityisestd luonteesta riippumatta.
Kansallisen tuomioistuimen on tarkastettava, onko pdivihoitokeskukset ja yohoitokeskukset
terveydenhuollon ammattilaisten niissd suorittamien toimintojen luonteen ja sen perusteella, ettd
kyseiset toiminnot muodostavat pédasiallisen osan noiden keskusten tarjoamista palveluista,
suljettu mainitun direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle.
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— Direktiivin 2006/123 2 artiklan 2 kohdan j alakohtaa on tulkittava siten, ettd sosiaalipalveluina
kyseisen direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle on jatetty kaikki toiminta, joka liittyy muun muassa
vanhusten tukemiseen ja auttamiseen, siltd osin kuin sen suorittaa yksityinen palveluntarjoaja, jonka
valtio on erityisesti valtuuttanut toimella, jolla uskotaan tehtdviksi selvésti ja ldapindkyvasti
todellinen velvollisuus varmistaa téllaiset palvelut tiettyjda niiden suorittamiseen liittyvid
erityisedellytyksia =~ noudattaen.  Kansallisen  tuomioistuimen on  tarkastettava, = onko
paivihoitokeskukset ja yohoitokeskukset niissd pédasiallisena toimintana suoritettujen vanhusten
tuki- ja avustustoimintojen luonteen sekd asemansa, sellaisena kuin se perustuu sovellettavaan
Belgian sd@nnostoon, perusteella suljettu mainitun direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle.

Oikeudenkayntikulut

Pddasian asianosaisten osalta asian késittely unionin tuomioistuimessa on vilivaihe kansallisessa
tuomioistuimessa vireilld olevan asian kasittelyssa, minkd vuoksi kansallisen tuomioistuimen asiana on
paattad oikeudenkéyntikulujen korvaamisesta. Oikeudenkdyntikuluja, jotka ovat aiheutuneet muille
kuin niille asianosaisille huomautusten esittimisestd unionin tuomioistuimelle, ei voida maarata
korvattaviksi.

Nailld perusteilla unionin tuomioistuin (ensimméinen jaosto) on ratkaissut asian seuraavasti:

Palveluista sisamarkkinoilla 12.12.2006 annetun Euroopan parlamentin ja neuvoston direktiivin
2006/123/EY 2 artiklan 2 kohdan f alakohtaa on tulkittava siten, etti terveydenhuoltopalveluina
kyseisen direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle on jitetty kaikki toiminta, jonka tarkoituksena
on potilaiden terveydentilan arvioiminen, sdilyttiminen tai palauttaminen, siltd osin kuin
kyseistd toimintaa harjoittavat ammattihenkilon aseman asianomaisen jdsenvaltion
lainsddddnnossd saaneet henkilot, ja ndin on sen laitoksen, jossa hoito annetaan,
organisoinnista, rahoitustavoista ja julkisesta tai yksityisestd luonteesta riippumatta. Kansallisen
tuomioistuimen on  tarkastettava, onko pdiviahoitokeskukset ja  yohoitokeskukset
terveydenhuollon ammattilaisten niissd suorittamien toimintojen luonteen ja sen perusteella,
ettd kyseiset toiminnot muodostavat pédaasiallisen osan noiden keskusten tarjoamista palveluista,
suljettu mainitun direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle.

Direktiivin 2006/123 2 artiklan 2 kohdan j alakohtaa on tulkittava siten, ettid sosiaalipalveluina
kyseisen direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle on jitetty kaikki toiminta, joka liittyy muun
muassa vanhusten tukemiseen ja auttamiseen, siltd osin kuin sen suorittaa yksityinen
palveluntarjoaja, jonka valtio on erityisesti valtuuttanut toimella, jolla uskotaan tehtaviksi
selvasti ja ldpindkyvisti todellinen velvollisuus varmistaa tillaiset palvelut tiettyja niiden
suorittamiseen liittyvid erityisedellytyksia noudattaen. Kansallisen tuomioistuimen on
tarkastettava, onko pdiivihoitokeskukset ja yohoitokeskukset niissd pddasiallisena toimintana
suoritettujen vanhusten tuki- ja avustustoimintojen luonteen sekid asemansa, sellaisena kuin se
perustuu sovellettavaan Belgian sdannostoon, perusteella suljettu mainitun direktiivin
soveltamisalan ulkopuolelle.

Allekirjoitukset
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