Lagesrapport maj 2013 av Assar Fager, en av tre i arbetsgruppen AMBU, som varnar om rattssakerheten for allménheten vid handlaggning
av gransoverskridande vard inom EU/EES utifrAn EU-rattigheten till fri rorlighet

Ligesrapport maj 2013 av Assar Fager sidalav17

Denna ldgesrapport dr en fortsattning pa en serie rapporter som visar hur Forsakringskassan

hindrar svenska patienter fa tillgang till effektivare vard i annat EU-land.

Adresserna till tidigare lagesrapporter hittas i slutet av denna rapport.

Du kan bl.a. ldsa foljande i denna rapport;

>

EU-domstolen lagger bevisbérdan, om ratt till inskrankning, pa inskrankaren dvs.
myndigheten Forsakringskassan. Inskrankningen skall vara féreskriven i medlemslandets

lagstiftning.

Artikel 49 EG utgér hinder fér en medlemsstats lagstiftning, av den typ som dr aktuell i malet
vid den nationella domstolen, enligt vilken ett nationellt socialt trygghetsorgan kan neka att
utge ersdttning for vardkostnader i samband med behandling av dess férsékrade vid privata
vardinrdttningar i en annan medlemsstat, savida det inte gdller vard av barn under 14 ar.

Att det_inte finnes nagot som rattfardigar hinder emot privat given vard.

Myndigheten Forsakringskassan anser att EU-domstolen givit Forsakringskassan ratt att
Overprdva andra ldnders vardgivare.

EU-domstolen lagger bevisbordan pa inskrénkaren dvs. myndigheten Forsakringskassan.

Forsakringskassan avslog privatgiven vard fram till 2012 utifran ”Du far endast ersdttning for
de vardmetoder som ditt hemlandsting utévar”.

Dvs. myndigheten Forsakringskassan motverkade Lissabonfordragets portalparagraf och EU-
domstolens uttalade ratt for patienter/svenska skattebetalare att fa effektivare vard
utomlands.

Efter 2012 motverkar myndigheten Forsdkringskassan EU-domstolens upprepade domslut
om ratt till effektivare vard utifran att Forsakringskassan rycker ut nagra enskilda meningar
fran domen Smits och Peerbooms framst da punkterna 94 och 97 och gjort detta till

lagstiftning.

Dvs. Forsakringskassan fortsatter att trotsa EU-domstolens domar utifran nya okanda
tolkningar och da gallande retroaktivt.

Dessutom anser myndigheten Forsakringskassan att EU-domstolen givit Forsakringskassan
ratt att dverprova andra landers vardgivare.

Slutsatsen av rapporten med stod av EU-kommissionen, EU-domstolen, Regeringsratten och
Lissabonfordragets Rattighetsstadga ar att hinder emot privata vardtjanster i bl.a. form av
Overprovningar och utebliven ersattning ar oforenlig med EU-ratten.
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Eftersom Forsakringskassan(FK) i dagsldget dndrat sina administrativa avslagsbeslut till en
koncentration emot FK:s tolkning av EU-dom, Smits och Peerbooms, sa gores en noggrann
genomgang av den domen.

Nederldnderna begirde tolkning av 'Smits och Peerbooms domen i en senare dom, *Miiller-Faure
och van Riet, och d& specifikt *privat given vard kontra *vard pa sjukhus.

| rapporten behandlas denna klargérande Miiller-Faure och van Riet dom forst, innan domen Smits
och Peerbooms domen noggrant analyseras.

A) Domen Smits och Peerbooms handlar om férhandsbesked pa sjukhus.
Likval borjade FK, pl6tsligt 2012, nyttja denna 11 ar gamla dom vid avslag emot privat given
vard i annat EU-land.
Namnas kan att FK i sina avslagsbeslut antyder och hanvisar till svensk lag och EU-férdragets
artikel 56, tidigare artikel 49.
Hur artikel 56(49) skall tolkas vid privat given vard har EU-domstolen redovisat ett flertal
ganger bl.a. 19 april 2007 i mal C-444/05 Stamatelaki.
Dessa punkter fran domen C-444/05 klargér, citat;

18 Den nationella domstolen har stiéllt sina tre fragor, vilka skall prévas tillsammans, fér
att fa klarhet i huruvida artikel 49 EG skall tolkas s@ att den utgér hinder fér en medlemsstats
lagstiftning, av den typ som dr aktuell i mdlet vid den nationella domstolen, enligt vilken
kostnader for behandling vid en privat vdrdinrdttning i en annan medlemsstat inte ersdtts
savida det inte gdller vard av barn under 14 dr.

26 I mdlet vid den nationella domstolen framgdr det av den grekiska lagstiftningen att det
dr kostnadsfritt for en patient som ér ansluten till ett socialférséikringsorgan i Grekland att
erhdlla vard i denna medlemsstat vid en offentlig eller privat vardinréttning som slutit avtal
med forsdkringskassan. Det férhdller sig dock annorlunda ndr samma patient ldggs in pad ett
privat sjukhus i en annan medlemsstat, eftersom patienten dé mdste betala foér varden utan
méjlighet att fa kostnaderna ersatta. Det enda undantaget gdller barn under fjorton dr.

28 En sddan lagstiftning avskréicker, och till och med hindrar, socialférséikrade personer
fran att vdnda sig till vardgivare i andra medlemsstater én den dér vederbérande éir
ansluten till socialférsdkringen. Lagstiftningen utgér sdledes en inskréinkning i friheten att

tillhandahdlla tjénster for saviil de férséikrade som fér dem som tillhandahdller tjéinsterna.

39 Artikel 49 EG utgér hinder fér en medlemsstats lagstiftning, av den typ som dir aktuell i mdlet
vid den nationella domstolen, enligt vilken ett nationellt socialt trygghetsorgan kan neka att

1
SMITS OCH PEERBOOMS. EG-domstolens dom den 12 juli 2001 mal nr C-157/99

2
Miiller-Faure och van Riet. EG-domstolens dom den 13 maj 2003 mal nr C-385/99

3
Privat given vard ar lika med vardgivare som driver egen verksamhet/eget féretag som icke ar direktfinansierad via skattemedel
*Vard pa sjukhus ar da lika med via skattemedel direktfinansierad offentligt sjukhus vard.
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utge erséittning for vardkostnader i samband med behandling av dess forséikrade vid privata
vardinrdéittningar i en annan medlemsstat, savida det inte géiller vard av barn under 14 ar.

B) Eftersom myndigheten Forsakringskassan(FK) inte respekterar denna klargérande dom utan
havdar att FK:s tolkning av Smits och Peerbooms domen &r rattsligt gdllande, sa dgnas denna
rapport at att bevisa bl.a. att FK undanhaller bevisande referenser i domen Smits och
Peerbooms.

1. Sveriges l6ften till EU-kommissionen
EU-kommissionen skrev 2002-07-12 till medlemsstaterna(MARKT E/GF/ge D(2002)396) ang.
landernas skyldighet till anpassning av lagstiftningen utifran domarna Kohll, Decker, Smits
och Peerbooms och Vanbraeckel.

EU-domstolen har erkant att vardtjdnster pa sjukhus har vissa sdrdrag som motiverar att

begransning av fri marknadsprincipen kan goras genom férhandsbesked. For att forhindra
myndigheternas skdnsmassiga bedémningar skall EU-domarnas angivna tvingande hansyn
respekteras. Begransningarna skall vara kdnda pa forhand genom lagstiftning.

Nagon begransning gentemot privat vard medges ej i EU-kommissionens skrivelse.

Redan hér ska observeras att EU-kommissionen 2002 inte anger att 6verprovning utifran
"internationell medicinsk vetenskap”(det uttryck Forsdkringskassan grundar sina avslag pa)
utgor inskrankningsmojlighet, utan endast forhandsbesked riktad mot sjukhusvard &r
godtagbara undantag fran huvudregeln, fri rorlighet. Dartill skall de tvingande skalen
respekteras.

Via medfdljande enkatsvar garanterar Sveriges Regering genom Socialdepartementet 19
november 2002 dnr S 2002/8396/HS;

e att svensk lagstiftning inte behdvde dndras

e att Sverige respekterade olikheterna ang. privatvard och sjukhusvard vid
gransoverskridande vard

e att Sverige hade ett 6msesidigt fortroende for andra landets sjukvard och darfor inte
infort dverprévningar av andra landets sjukvard

Dessa garantier till EU-kommissionen har med Forsakringskassans och férvaltningsdomstolarnas
o6verprovningar ute i verkligheten férvandlats till ren osanning. Forsakringskassan 6verprovar
namligen varje privat vardgivare vid handlaggning av gransoverskridande vard.
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2.

Fordraget om Europeiska Unionen(Lissabonférdraget)

Fran Avdelning 1. Allmadnna bestammelser
Artikel 3.3 citat;

“Unionen ska upprdtta en inre marknad. Unionen ska verka fér en hédllbar utveckling i Europa
som bygger pad vilavvigd ekonomisk tillvéixt och pa prisstabilitet, pd social
marknadsekonomi med hég konkurrenskraft dér full sysselséttning och sociala framsteg
efterstrévas, samt pa en hég miljéskyddsniva och en bdéttre miljé. Den ska frimja
vetenskaplig och tekniska framsteg.” Slut citat.

Konsekvenserna av malsattningen i artikel 3.3 ar

e att leverantodrer av tjanster, som tar till sig de senaste vetenskapliga och tekniska
framstegen,

o ska fa ett konkurrensférsprang och darigenom 6kad konkurrenskraft inom den inre
EU-marknaden.

e EU-domstolen har fastslagit att inre marknadsprinciper galler dven vardomradet och
dess vardtjénster(Se mal C-211/08 EU-kommissionen mot Spanien punkt 49).

EU-domstolens ramar

Nér det géller den fria marknadens funktion har EU fatt “monopol” pa att virna den
sakfragan(Vardsektorn ingar i fria marknaden).

EU-domstolen ar dar det yttersta redskapet och vars uttalanden ej gar att 6verklaga.

EU-domstolen "tar inte 6ver malen” fran landerna utan svarar enbart pa de fragor
hanskjutande domstol stéller(Se EG domstolens dom i mal 177/77 av 16 mars 1978 Pierik
punkterna 6-8).

EU-domstolen ar skyldig att folja “non ultra petita-principen” vilket betyder att domstol inte
far bestimma mer an har ombetts till(Se EG-domstolens dom i mal C-211/08 EU-
kommissionen mot Spanien punkterna 31-32).

EU-domstolens respekt for “non ultra petita-principen” visas i ingress i domslut Smits och
Peerbooms, citat; ”Pd dessa grunder beslutar DOMSTOLEN — angdende de frdgor som

genom beslut av den 28 april 1999 har stdllts av Arrondissementsrechtbank te Roermond —
féljande dom:”

Dessa forutsattningar ar viktiga att ha med sig vid granskningen.
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Forsta delen

4. Mal C-385/99 Miiller-Faure och van Riet(2003-05-13)

Forsakringskassan ar tvarsaker om sin tolkning. Vilket Nederlanderna som vara huvudmanii
mal C-157/99 Smits och Peerbooms domen inte &r.

Ty 2 ar efter ndmnda dom begér Nederldnderna genom mal C-385/99 Miiller-Faure och van
Riet(2003-05-13) tolkning av domen Smits och Peerbooms. Nederlanderna vill veta om det &r
skillnad pa kriterierna vid vard pa sjukhus eller privat given vard(punkt 32.3).

Av punkt 36 framgar att landerna fatt yttra sig. Sverige har 2002-04-16 yttrat sig genom
utrikesdepartementet och fastslar att Smits och Peerbooms domen avser de Nederldndska
forhallandena(sidan 2) och att begransningar ska vara motiverade och uppfylla kravet pa
proportionalitet(sidan 2).

5. Inga restriktioner emot privat given vard

EU-domstolen prévar vard pa sjukhus, punkterna 76-92, och Tjdnster som inte
tillhandahalles pa sjukhus via punkterna 93-108(privat vard)

EU-domstolen deklarerar tva skilda administrativa forutsattningar for forsakringskassorna.

EU-domstolen konstaterar i namnda C-385/99 Miiller-Faure och van Riet punkt 62 med
hanvisning till punkt 61

o att det.inte finnes nagot som rattfardigar hinder emot privat given vard.

¢ | punkt 63 anfér EU-kommissionen:

Kommissionen skiljer mellan vdrd som tillhandahdlls pa en ldkarpraktik, med vilken
den likstdller ambulerande vard som tillhandahdlls pa sjukhus, och egentlig
sjukhusvard. Nér det gdller den férsta kategorin erinras om bedémningen i domen av
den 28 april 1998 i mal C-120/95, Decker (REG 1998, s. 1-1831), och i domen i det
ovanndmnda mdlet Kohll, som innebar att kravet pd ett férhandstillstdnd med
undantag av vissa extremt kostsamma och specialiserade tjéinster, bland annat
odontologiska sddana, dr oférenligt med gemenskapsrdtten. Ndr det gdller den andra
vdardkategorin, vard som tillhandahdlls pa sjukhus, hdnvisas till bedémningen i
domen i det ovanndmnda malet Smits och Peerbooms, varvid det samtidigt skall
tillstds att kravet pd férhandstillstand dr motiverat av planeringsbehoven, men att en
vdgran att ge tillstdnd fortfarande maste begrdnsas pd sdtt som domstolen
faststdllde i sistnémnda dom.

Forsdkringskassan pastar daremot att EU-domstolen befordrat Forsdkringskassan att géra
Overprovningar av patienternas EU-rattigheter.
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| denna dom Miiller-Faure och van Riet som ar foranledd av Nederlandernas begaran om tolkning
av Smits och Peerbooms-domen konstaterar EU-domstolen i punkt 103(C-385/99 Miiller-Faure och
van Riet) att just ”det tvingande myndighetstillstandet innan vardkostnaderna kan erséttas som
liksom det redan konstaterats i punkt 44 i férevarande dom, som utgér hindret fér friheten att
tillhandahdlla tjénster, det vill séga mdjligheten fér en patient att séka vdrd hos valfri vardgivare i
annan medlemsstat én den patienten dr sjukférséikrad.”

Referensen till punkt 44 ar klargérande, citat;

44 Domstolen har alltsa redan funnit att sadana bestdmmelser som de i madlet vid den nationella
domstolen avhdller och till och med hindrar socialférsikringstagarna fran att vénda sig till vardgivare
i andra medlemsstater én den ddr de dr sjukfor sékrade och utgér, savdl for de férsikrade personerna
som fér vardgivarna, ett hinder fér friheten att tillhandahdlla tjéinster (domen i det ovan ndmnda
madlet Smits och Peerbooms, punkt 69). Slut citat.

Forsakringskassan hdavdar 2012 att EU-domstolen givet myndigheten Forsdkringskassan
forordnande att genom myndighetsbeslut 6verprova privat given vard genom domen Smits och
Peerbooms avkunnande 2001.

I denna dom Miiller-Faure och van Riet avkunnad 2003 dvs. 2 ar senare forklarar EU-domstolen att
bestammelserna i nederldndska lagstiftningen(som myndigheten Forsdkringskassan i Sverige
grundat sina avslagskriterier pa) hindrar socialférsdkringstagare att nyttja ldkare i annat EU-land

och detta ar ett otillatet hinder for fria rérligheten.

Det ar just sjdlva myndighetsprévningen innan utbetalningen av ersattningen som ar hindret for fria
rorligheten. Ett hinder som inte dr EU-legalt vid privat given vard.

EU-domstolen slar fast att myndighetsprévningen ar olaglig. Forsakringskassan i Sverige daremot
pastar att EU-domstolen givit Forsdkringskassan uppdraget att utfora detta hindrande av vardtjanster
genom myndighetsprévning, via Smits och Peerbooms domen, som avkunnades 2 ar tidigare!

Vid konflikt mellan nationell bestammelse och EU-ratt skall EU-ratten rada, enligt EU-domstolens
beslut och dven svensk lagstiftning. Se EG-domstolens dom i mal C-224/97 Ciola punkterna 26-33.
Se dven av Sveriges riksdag beslutat sedan tidigare via prop. 1993/94:114, sidan 32, 4:e stycket,
citat;

“Av detta framgdr i sin tur att svenska domstolar och myndigheter dr skyldiga att tillimpa EG-
rdttsliga normer. De dr salunda skyldiga t.ex. att omedelbart— utan mellankommande nationell
rdttsbildning — tillimpa gemenskapsférdragen och av rddet utfdrdade réttsakter i den mdn dessa dr
direkt tillimpliga eller har direkt effekt samt att i fall av normkonflikt mellan en inhemsk réittsregel
och en EG-rittslig regel tillimpa den EG-rdttsliga fére den inhemska.”
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Andra delen

Mal _C-157/99 Smits och Peerbooms 2001-07-12

6. Problemstillning

Den nederlandska hanskjutande domstolen vill ha klarlagt bl.a. nationell ratt till hinder
genom forhandsbesked pa sjukhus i annat EU-land.

| nederldndsk lagstiftning finnes tva forutsattningar, sedvanlighet och nédvandighet och
fragorna galler dess forenlighet med EU-fordraget.

EU-domstolen utreder sedvanlighet under punkterna 83-98 och nédvandighet under
punkterna 99-107. | domslutet sammanslas sedvanlighet och nédvandighet.

Forsakringskassan och forvaltningsdomstolarna valjer ut ”sedvanlighet”(p.83-98) och bryr
sig inte om “nédvdndighet”(p.99-107) och domslutets speciella men tydliga
begransningsvillkor av domens tillampning.

Dartill overfor Férsakringskassan malets grundvillkor férhandsbesked pa sjukhus
till att gélla ersdttning i efterhand av privat given vard.

Dessutom anser myndigheten F6rsdkringskassan att EU-domstolen givit
Forsakringskassan ratt att 6verpréva andra ldnders vardgivare.

e Dvs. att EU-domstolen har gatt utdver vad som har begarts att tolkas. D3 utifran
nederldandska hanskjutande domstolens begéaran.

e Duvs. att ej beakta ”"non ultra petita-principen”(Se EG-domstolens dom i mal C-211/08
EU-kommissionen mot Spanien punkterna 31-32) for att istdllet ge svenska
myndigheten Forsakringskassan formanen 6verprova andra landers vardgivare.

Vid tiden for domen ar 2001 fanns Riksforsakringsverket som samordnare av
socialforsakringsfragor och darunder regionala och lokala forsédkringskassor i Sverige.

Vad myndigheten Forsakringskassan pastar saledes ar

e att EU-domstolen bade gatt forbi Sveriges Regering och Riksforsdkringsverket
for

e att ge myndigheten Forsakringskassan 6verprovningsratt!!!

Later det sannolikt och rimligt?
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7. Inledande grunder fér mal C-157/99 Smits och Peerbooms

Av punkt 3 framgar att Nederlandska sjukforsakringssystemet forkortas ZFW i domen(ZFW
omnamnes pa ca 15-20 stillen i domen).

Av punkterna 4-5 framgar att ZFW ar kommunalt verksamma sjukkassor som géller
socialbidragstagare och manniskor med lag lI6n(Mera valsituerade manniskor lyder under
annan lagstiftning).

Dessa lokala “fattigmans sjukkassor” tecknar kontrakt med vardgivare for sina klienters
rakning. Dessa lokala sjukkassor har laglig ratt att teckna avtal med utlandska
vardgivare(punkt 65). Av EU-domstolens precisering av det unika nederlandska drendet
framgar

o att sakfragan galler "med vilken den sjukférsdkringskassa som den forsdkrade
personen tillhér och har ingatt ett avtal”

Dvs. domen giller inte enbart inom och utom landet, utan dven ”plikten” att félja inganget avtal.

”Inom eller utom landet” har hanskjutande domstolen benamnt i fragorna, ”nationella eller
internationella vetenskapliga kriterier”(se punkt 40.1.6) och har pa sa satt introducerat det
“internationella” som sprakligt begrepp.

Kommentar:

Uttrycket "internationell”’(dvs. varldsomspannande) i fragestillningen kan ifragasattas om det ar
representativt, eftersom fragan giller intern eller extern, inom grinsen eller utanfér nederlandska
gransen. Detta eftersom EU-domstolen endast dr behérig att doma inom EU-omradet.

8. Tolkningsfragorna

Av punkt 43 framgar att de tva tolkningsfragorna i ZFW, ”sedvanlighet i de berérda
yrkeskretsarna” och “nédvéndighet” ska tolkas tillsammans.

EU-domstolen konstaterar att begreppen i nationella domstolen(ZFW) &r begransande
faktorer(punkterna 64 och 69) och att tolkningen inbjuder till skonsmassiga bedomningar(punkt
63).

”Sedvalighet” utreds under punkterna 83-98 och “nédvandighet” utreds under punkterna 99-107,
bada begreppen sammanvives i EU-domstolens domslut och sammanfattningen av domen.

Dvs. domslutet uppfyller villkoret ”tolkas tillsammans”.

som vacks av nederldandska domstolen utifran de specifika nederlandska lagstiftningen(ZFW), som

malet &r fraga om vid den nationella domstolen(dvs. Nederlandska domstolen).
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9. Kravet pa forhandstillstand punkterna 76-82

Av punkt 76 framgar att samtliga regeringar(12 st., dven Sverige) anfort

e att vard pa sjukhusinrattningar har obestridligen vissa sdrdrag i jamforelse med
tjanster

e som lakare utfort i praktik(privat vard).

Sardragen bestar av undantag fran huvudregeln i inre marknadsprincipen, dvs. inskrankningen av fri
rorlighet genom krav om forhandsbesked kan inféras i medlemslandets lagstiftning, vid vard pa
sjukhus i annat EU-land.

Kommentar:

Privat given vard daremot foljer den generella inre marknadsprincipen(Se EG-domstolens dom i mal

C-385/99 Miiller-Faure och van Riet punkterna 61-63. EU-domstolen uttalar dar; Inget som
rattfdrdigar hinder utanfér sjukhus. EU-kommissionen uttalar; oférenligt med gemenskapsrdtten. Se
dven angivna referenser i punkten 63).

Vad giller inskrankningar sa har EU-domstolen forklarat att férhandsbesked dr enda effektiva och
minst ingripande sittet att kontrollera varden. Se mal C-158/96 Kohll punkt 37 och domslut.

Malet &r fran 28 april 1998 och domslutet innebér att artiklarna 59 och 60(nu artiklarna 56 och 57 i
fordraget) utgor hinder emot féorhandsbesked vid privat vard.

Se dven C-444/05 Stamatelaki punkterna 35-38. Malet ar fran 19 april 2007 och domslutet
innebar att artikel 49(nu artikel 56) utgor forbud mot att neka ersattning for vardkostnader
uppkomna vid privata vardinrdttningar i annan medlemsstat.

| punkt 82 i Smits och Peerbooms sammanfattas for nederlandska malets géllande férutsattningar om
forhandstillstdndets omfattning och innehall. | punkt 82 podngteras

e att det 4r nédvandigt att begransningarna dr motiverade av de tvingande hdansynen och

e attvillkoren uppfyller kravet pa proportionalitet.

| punkt 82 héanvisas ater till proportionalitet vid prévning och erinrar om punkt 75, dar kravet ar bl.a.

e att undersdkning skall vidtas om inte mindre betungande regler kan tillampas.
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av gransoverskridande vard inom EU/EES utifrAn EU-rattigheten till fri rorlighet

Rubriken har bevisat;

e a)att forhandsbesked ej far riktas emot privata vardinrdttningar i andra EU-lander

e b)att vid sjukhusvard i annat EU-land kan genom lagstiftning férhandsbesked inforas.

e c)att forhandsbesked ar enda effektiva och minst ingripande prévningen.

Vid provning via att-sats b har EU-domstolen vidtagit en rad restriktioner och kontrollstationer
som inskrdnkaren skall respektera.

OBSERVERA att EU-domstolen ldgger bevisb6rdan pa inskrankaren dvs.
myndigheten Forsadkringskassan.

10. Villkoret att den planerade behandlingen skall vara sedvanlig(Denna rubrik finns ovanfér
punkten 83)

Hanskjutande Nederldndska domstolen har angett tva begrepp “sedvanlighet” och
”"nédvandighet” som skall tolkas tillsammans(punkt 43).

Myndigheten Forsdkringskassan har uteslutet "nddvandighet” och domslutet som
sammanbinder nddvandighet och sedvanlighet. Myndigheten Forsdkringskassan
nyttjar enbart “sedvanlighet” tillsammans med ”internationella medicinska
vetenskapen” for att komma fram till sin egen tolkning av domen.

Begreppet “sedvanlighet i yrkeskretsarna” utreds under punkterna 83-98.
Av punkten 84 framgar
e attiZFW(nederlandsk lagstiftning) stadgas
e att likaprincipen géller savdl inom som utom det Nederldndska territoriet

Observera att EU-domstolen upprepade ganger beskriver och varda likaprincipen, dvs. prévningen av
varden, lika bade internt och externt men redaktionellt pa olika satt t.ex.

a) inom och utom Nederldndska territoriet

b) oberoende av produkternas ursprung

c) utan atskillnad(externt/internt)

d) inte beroende var personer som tillhandahaller varden ar etablerade

e) beprovat och erkdnt av internationella vetenskapen(dvs. det uttryck hanskjutande domstolen
introducerat)
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| foljande utvecklas namnda grundldggande EU-principer punktvis. Dartill visas myndigheten
Forsakringskassans brist pa respekt emot EU-domstolen i varje punkt.

| punkt 84 understryker EU-domstolen att nederlandsk lagstiftning, ZFW, stadgar oberoende
provning av varden inom eller utom det nederlandska territoriet.

Inledningsvis bor detta stallas emot att myndigheten Forsakringskassan pastar
e att EU-domstolen befordrat svenska Forsakringskassan utifran denna nederlandska dom
e att 6verpréva andra EU-landers vardgivare

e utifran sedvanlighet och internationell medicinsk vetenskap mot enbart externt verkande

vargivare i annat EU-land.

Dvs. att EU-domstolen skulle undantagit kravet om samma kontroll emot interna
vardgivare dvs. svenska vardgivare.

Saledes EU-domstolen forordar likaprincipen. Myndigheten Forsdkringskassan
nyttjar sarbehandling genom 6verprévning enbart mot vardgivare utanfér svenska

territoriet.

| punkt 89 stadgas objektiva kriterier som ar oberoende av produkternas ursprung(domen ovan
namnda mal 238/82 Duphar m.fl. punkt 21).

Av Duphar domen punkt 21 och domslut framgar att forteckningen(begransningen) skall legaliseras
genom lagstiftningen, tjansten far icke vara utsatt for sarbehandling(dvs. samma i prévning internt
och externt) och vara kontrollerbar i forvig(dvs. genom lagstiftning blir det mdjligt att kontrollera i

férvag).

Detta krav genom punkt 89 och dess referens till Duphar domen ska stallas emot myndigheten
Forsakringskassans skdnsmassiga bedomningar av arten:

e a)ingen legal begransning genom lagstiftning
e Db)ingen mojlighet kontrollera i forvag

e ¢)ingen likabehandling dvs. sarbehandling rader eftersom svenska vardgivare slipper

overprévning

Dvs. myndigheten Forsdkringskassan agerar tvartemot EU-domstolen!
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Av punkt 92 och 93 framgar att Nederlindska regeringen havdar teknikens utvecklingsstadium och
vetenskapliga uppfattningar pa internationell niva leder till om behandlingen betraktas som sedvanlig
och darvid ingar i ZFW(nederlandsk lagstiftning). Detta kriterium &r utan atskillnad tillamplig pa saval
behandlingar som erbjudas i Nederlanderna eller om patienterna énskar bege sig utomlands.

Den Nederlidndska regeringen framjar sadledes redan i bérjan av 2000 Lissabonférdragets inriktning,
artikel 3.3,

e att medborgare ska kunna nyttja vetenskapliga och tekniska framsteg inom gemenskapen

Nagot som svenska myndigheten Forsakringskassan pa allt sitt hindrar
patienter/svenska medborgare att nyttja, eftersom internationell vetenskap tolkas
enbart ur svensk horisont och fran konsulter som inte ar legalt behoriga gora sadana
uttalanden och vars innehall inte respekterar EU-domstolens krav(se punkt 98).

Av punkt 94 framgar att kraven i punkterna 89 och 90 ska vara uppfyllda innan begreppet
"internationell medicinsk vetenskap” tillampas.

Punkt 89 refererade till Duphar domen(mal 238/82)dar domslutet slog fast
e a)att sdarbehandlig ej ar tillatet
e b) att begransningen ska vara maojlig kontrollera i forvag

e c)att begrdansningen ska vara kungjord i lagstiftning

Punkt 90 stadgar att ett myndighetstillstand under alla férhallanden maste vara kint pa férhand
for att begriansa myndigheternas skonsméssiga bedémningar. Referensen till C-205/99 Analir vill
ytterligare forhindra myndigheternas godtycklighet.

EU-domstolen kraver lagstiftning och ”veta i férvag”

Myndigheten Forsakringskassan tillampar administrativa regler med
retroaktiv verkan. Dvs. trotsar EU-domstolens domar.

| punkt 95 refereras ater till kraven i punkterna 89 och 90 och de nationella sjukférsakringskassorna i
malet(dvs. de nederlandska) ar skyldig tillampa kriterier av objektiv karaktar(dvs. uppfylla kraven i
punkt i punkt 89 och 90) nar de utfardar forhandsbesked pa sjukhus. Hansynen &r inte beroende av
var personerna som tillhandahaller vard &r etablerade. Dvs. lika inom och utom Nederldnderna.
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EU-domstolens ovanstaende villkor i punkt 94 och 95 ska stéllas emot myndigheten
Forsdkringskassans pastaenden.

Myndigheten Férsdkringskassan grundar hela sitt avslagsregister pa punkt 94
och citatet "internationell medicinsk vetenskap” utan att respektera de krav
som samma punkt 94 stéller genom referens till punkt 89 och 90 och deras
vidare referens till ytterligare EU-domar.

Ifall att villkoren i punkt 89 och 90 inte uppfylles kan saledes inte uttrycket
"internationell medicinsk vetenskapen” nyttjas

Eftersom myndigheten Forsakringskassan tillampar
e a)sdrbehandling emot utldndska vardgivare

e b)ingen kan kontrollera i forvig Forsdkringskassans skonsmdssiga bedomningar(eftersom
de dr okdnda)

e ¢) begransningarna inte finns i legaliserade i svensk lagstiftning,

sa uppfyller inte myndigheten Forsdkringskassan domstolens krav i punkt 94 om bruk av den
punkten.

| punkten 97 knyter EU-domstolen begreppet "beprdvad och erkdnd av den internationella
medicinska vetenskapen” till just ZFW, dvs. nederlandsk lagstiftning, som enligt “non ultra petita-
principen” dr den enda lagstiftning som &r aktuell i malet.

Dartill ska likabehandlingsprincipen tillampas(utan atskillnad pa behandlingar inom och utom
landet).

Begransningen i malet villkoras av behovet att uppratthalla sjukhusvard och finansiell stabilitet i
nederldandska socialsystemet.

Detta ska stdllas emot att myndigheten Férsdkringskassan pastar att EU-
domstolen befordrat Forsdkringskassan till att gora 6verprovningar utifran ”den
internationella medicinska vetenskapen”. Forsdkringskassan ”glommer” da
villkoren i punkt 97 ”utan atskillnad pa behandlingar inom och utom landet”

dvs. likabehandlingsprincipen samt att EU-domstolen begransar utslaget till

"enligt ZFW” dvs. nederlandsk lagstiftning.

Forsakringskassan glommer aven att EU-domstolens utslag géller enbart
de stillda fragorna fran nederlandsk domstol, citat fran domslut Smits
och Peerbooms, citat; "Pd dessa grunder beslutar DOMSTOLEN —
angdende de fradgor som genom beslut av den 28 april 1999 har stdllts av
Arrondissementsrechtbank te Roermond — féljande dom:”
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Denna rubrik har bevisat;

11.

12,

att malet enbart galler nederlandska lagstiftningen ZFW(punkt 93 och 97)

att malet géller férhandsbesked pa sjukhus

att EU-domstolens referens till Duphar domen och Analir domarna har slagit fast
a) ingen sdrbehandling tilldten

b) begransningen skall vara legaliserad genom lagstiftning

c) foér att myndighetsbegransning 6verhuvudtaget ska vara berédttigade maste den vara

kand pa férhand

att punkt 94 stiller som krav att villkoren i punkt 89 och 90 och deras vidarereferenser
skall vara uppfyllda innan ”internationell vetenskap” kan aberopas

att myndigheten Forsdkringskassans overférande av malets huvudfraga, férhandsbesked
pa sjukhus, till "privat vard med ersittning i efterhand” saknar relevans de EU-
administrativa reglerna for ”privat vard i efterhand” inte ingar i fragorna till EU-
domstolen(Se punkt 40 i Smits och Peerbooms domen)

Villkoret att den planerade behandlingen skall vara nédvéandig(denna rubrik aterfinns
ovanfér punkten 99)

Delen som behandlar "nédvandighet” i ZFW(nederlandsk lagstiftning) punkt 99-107 har
myndigheten Forsakringskassan hoppat 6ver. Detta trots att bada begreppen ”sedvanlighet”
och "nédvéandighet” ska provas tillsammans, enligt EU-domstolen, i punkt 49 i Smits och
Peerbooms domen.

Noteras kan att i denna utredningsdel fortsitter bade nederlandernas regering och EU-
domstolen att framhalla ”likaprincipen” och ZFW. Dartill att malet handlar om
forhandsbesked pa sjukhus.

Domslutet Smits och Peerbooms

|Il

| domslutet inskrdanker EU-domstolen ater malet till “malet vid den nationella domstolen”

och dess lagstiftning(ZFW)

Ater omtalar EU-domstolen att villkoren géller forhandsbesked pa sjukhus, samt

likabehandling av sjukvard inom och utom nederldndsk territoriet.

Dartill villkorar EU-domstolen forsdkringskassornas(nederldandska) avslagsmajligheter till
att avslag inte far ges ifall identisk behandling eller en behandling som ér lika effektiv for
patienten inte erhalles i tid hemmavid.
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Dvs. patienterna har ritt till effektivare vard utomlands. Dvs. i Lissabonfordragets anda,
artikel 3.3, “fréimja den vetenskapliga och tekniska utvecklingen”.

Forsakringskassan avslog privatgiven vard fram till 2012 utifran ” Du far endast
ersdttning for de vardmetoder som ditt hemlandsting utévar”.

Dvs. myndigheten Forsakringskassan motverkade Lissabonfordragets portalparagraf
och EU-domstolens uttalade réitt for patienter/svenska skattebetalare att fa
effektivare vard utomlands.

Efter 2012 motverkar myndigheten Forsdkringskassan EU-domstolens upprepade
domslut om ratt till effektivare vard utifran att Férsakringskassan rycker ut nagra
enskilda meningar fran domen Smits och Peerbooms framst da punkterna 94 och 97
och gjort detta till lagstiftning.

Dvs. Forsdkringskassan fortsatter att trotsa EU-domstolens domar utifran nya
okidnda tolkningar och da gillande retroaktivt.

Tredje delen

13. Regeringsratten kraver lagstiftning for ratt att inskranka EU-ratt

| prejudicerande dom 30 januari 2004 mal 6396-01 Folke Wistrand sid. 4 fann
Regeringsritten med stéd av EG-domstolens dom i mal C-157/99 Smits och Peerbooms

o att nar det giller sjukhusvard har landerna ritt
e att genom lagstiftning inféra begransning av EU-ritten genom forhandstillstand.

Nar Sverige saknade sadan legal begrinsning sa erholl Folke Wistrand ersdttning trots att han fick
lika effektiv vard hemmavid och i tid(dvs. full valfrihet att vélja vardgivare inom EU).

De administrativa begriansningar davarande Riksforsakringsverket framforde blev ej aktuella
for prévning eftersom Regeringsratten slog fast genom beslut att begriansningen skall vara

faststalld i lagstiftningen.

Regeringsrattens krav pa att hindrande av fria rorligheten skall vara lagfast konfirmeras ytterligare
en gang i Lissabonfordragets *rattighetsstadga artikel 52. Namligen att varje begrinsning skall vara

foreskriven i lag.

Att Sverige saknar begriansande lagstiftning erkanner t.o.m. myndigheten Forsakringskassan.

Darvid ar situationen idag densamma som tiden fore Regeringsrattens faststédllande av krav
pa att begrinsningen skall finnas i lagstiftningen.

5
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:C:2010:083:0389:0403:sv:PDF
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14. Sammanfattning

Sveriges Regerings garantier till EU-kommissionen, att Sverige hade fértroende for andra
landers vardgivare forvandlas till logner ute i verkligheten pga. myndigheten
Forsakringskassans och férvaltningsdomstolars 6verprévning av vardgivare

Férsdkringskassans pastaende att EU-domstolen skulle gett Forsdkringskassan
befogenhet att 6verpréva andra lianders privata vardgivare genom domen Smits och
Peerbooms motsiges kraftfullt av EU-domstolens dom 2 ar senare(Miiller-Faure och van
Riet).

| denna dom slar EU-domstolen fast
e att det dr sjalva myndighetsprévningen som utgér hindret mot fria rérligheten

EU-domstolen agerar kraftfullt emot hinder av privatgiven vard bade i
utredningspunkterna och domslutet.

Regeringsratten kravde redan 2004
e att begransningen skall vara legaliserad genom lagstiftningen

Begransande myndighetsasikter togs inte ens upp till provning.

Slutsatsen av rapporten med stod av EU-kommissionen, EU-domstolen, Regeringsratten och
Lissabonfordragets Rattighetsstadga ar

e att hinder emot privata vardtjanster i bl.a. form av éverprévningar och utebliven
ersattning ar oforenlig med EU-ratten

EU-domstolen lagger bevisbérdan, om ratt till inskriankning, pa inskrénkaren dvs.
myndigheten Forsadkringskassan.

Inskrdnkningen skall vara féreskriven i medlemslandets lagstiftning.

Brattvall maj 2013
Assar Fager, en av tre i arbetsgruppen AMBU
Brattvall 10

922 67 Tavelsjo

Tidigare lagesrapporter av Assar Fager redovisas via nasta sida med lankar dar dessa gar att finna.
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Detaljerade genomgangar av bl.a. myndigheten Forsdkringskassans olika avslagspastaenden stallt
emot direktverkande EU-rattspraxis(galler idag som svensk direktverkande lag, da Sverige saknar
lagstiftning for gransoverskridande vard) aterfinns i Assar Fagers tidigare
uppféljningar/lagesrapporter som du finner via féljande lankar

Lagesrapport juni 2012 av Assar Fager finner du via denna direktlank
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/06/2012-06-06-Sveriges-dubbla-sidor-inom-
gr%C3%A4ns%C3%B6verskridande-v%C3%A5rd-av-Assar-Fager.pdf

Lagesrapport augusti 2012 av Assar Fager finner du via denna direktlank
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/08/L%C3%A4gesrapport-augusti-2012-av-Assar-Fager-
20120828-slutlig.pdf

Lagesrapport september 2012 av Assar Fager finner du via denna direktlank
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/09/L%C3%A4gesrapport-5-september-2012-av-Assar-Fager-
slutlig-officell-20120905-2.pdf

Lagesrapport november 2012 av Assar Fager finner du via denna lank
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/11/L%C3%A4gesrapport-november-2012-av-Assar-Fager-
slutlig-ok.pdf

Lagesrapport december 2012 av Assar Fager finner du via denna lank
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/12/L%C3%A4gesrapport-december-2012-av-Assar-Fager.pdf

Gransoverskridande vard — en granslés myndighetsvurpa av Assar Fager 2013-02-03 finner du via denna lank
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2013/03/Gr%C3%A4ns%C3%B6verskridande-v%C3%A5rd-en-
grC3%A4ns|%C3%B6s-myndighetsvurpa-Av-Assar-Fager-20130203. pdf

Lagesrapport maj 2013 av Assar Fager finner du via denna lank

http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2013/05/L%C3%A4gesrapport-maj-2013-av-Assar-Fager-
20130513.pdf

Ingangen till EU-ratten via denna lank

http://eur-lex.europa.eu/sv/index.htm
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http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/09/L%C3%A4gesrapport-5-september-2012-av-Assar-Fager-slutlig-officell-20120905-2.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/09/L%C3%A4gesrapport-5-september-2012-av-Assar-Fager-slutlig-officell-20120905-2.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/11/L%C3%A4gesrapport-november-2012-av-Assar-Fager-slutlig-ok.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/11/L%C3%A4gesrapport-november-2012-av-Assar-Fager-slutlig-ok.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2012/12/L%C3%A4gesrapport-december-2012-av-Assar-Fager.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2013/03/Gr%C3%A4ns%C3%B6verskridande-v%C3%A5rd-en-gr%C3%A4nsl%C3%B6s-myndighetsvurpa-Av-Assar-Fager-20130203.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2013/03/Gr%C3%A4ns%C3%B6verskridande-v%C3%A5rd-en-gr%C3%A4nsl%C3%B6s-myndighetsvurpa-Av-Assar-Fager-20130203.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2013/05/L%C3%A4gesrapport-maj-2013-av-Assar-Fager-20130513.pdf
http://eueeshealthcare.bloggproffs.se/files/2013/05/L%C3%A4gesrapport-maj-2013-av-Assar-Fager-20130513.pdf
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