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Asia C-86/09

Future Health Technologies Ltd

vastaan

The Commissioners for Her Majesty’s Revenue and Customs

(VAT and Duties Tribunal Manchesterin esittama ennakkoratkaisupyynto)

Arvonlisavero — Direktiivi 2006/112/EY — Vapautukset — 132 artiklan 1 kohdan b ja ¢ alakohta —
Sairaalahoito ja l&&karinhoito seka niihin laheisesti liittyvat toimet — Ladketieteellisen hoidon
antaminen henkil6lle 1adketieteellisten ammattien ja avustavan hoitohenkiléston ammattien
harjoittamisen yhteydessa — Napanuoraveren hankinta, arviointi ja kasittely — Kantasolujen
sailominen — Mahdollinen tuleva terapeuttinen kayttd — Useista osista ja toimista muodostuvat
liketoimet

Tuomion tiivistelma

1. Verotus — Jasenvaltioiden lainsaadannon yhdenmukaistaminen — Liikevaihtoverot —
Yhteinen arvonlisaverojarjestelma — Kuudennessa direktiivissa saadetyt vapautukset —
Sairaalahoidon, l&a&karinhoidon ja niihin [&heisesti liittyvien toimintojen vapauttaminen — Vapautus,
joka koskee laaketieteellisen hoidon antamista henkilolle l&8ketieteellisten ammattien ja avustavan
hoitohenkildstén ammattien harjoittamisen yhteydessa

(Neuvoston direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b ja ¢ alakohta)

2. Verotus — Jasenvaltioiden lainsaadannoén yhdenmukaistaminen — Liikevaihtoverot —
Yhteinen arvonlisaverojarjestelma — Kuudennessa direktiivissa saadetyt vapautukset —
Sairaalahoidon, laédkarinhoidon ja niihin [&heisesti liittyvien toimintojen vapauttaminen

(Neuvoston direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b alakohta)

1. Jos toiminnoilla, jotka muodostuvat vastasyntyneesta otettavan napanuoraveren
hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettamisesta sekd napanuoraveren arvioinnista ja
kasittelysta ja tarvittaessa tahan vereen sisaltyvien kantasolujen saildmisestd mahdollista tulevaa
terapeuttista kayttoa varten, pyritdan yksinomaan varmistamaan, etta laaketieteellista hoitoa
varten on kaytettavissa erityinen resurssi siind epavarmassa tilanteessa, etta hoidosta tulisi
valttamatonta, ja jos niilla ei sellaisinaan pyrité diagnosoimaan, hoitamaan tai parantamaan
sairauksia tai terveydellisia poikkeavuuksia, nama toiminnot, tarkasteltiinpa niitéa yhdessa tai
erikseen, eivat kuulu yhteisesté arvonlisverojarjestelmasta annetun direktiivin 2006/112 132
artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitetun kasitteen "sairaalahoito ja laakarinhoito” eivatka
taman direktiivin 132 artiklan 1 kohdan c alakohdassa olevan késitteen "laaketieteellisen hoidon
antaminen henkildlle” alaan. Toisin voisi olla vain, jos napanuoraveren arvioinnilla pyrittaisiin
todellakin mahdollistamaan laaketieteellisen diagnoosin tekeminen, mika kansallisen
tuomioistuimen on tarkistettava.

(ks. 47 kohta ja tuomiolauselman 1 kohta)

2. Yhteisesta arvonlisverojarjestelmasta annetun direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b
alakohdassa tarkoitettua kasitetta "sairaalahoitoon ja laékarinhoitoon laheisesti liittyvat toimet” on



tulkittava siten, ettei se kata toimintoja, jotka muodostuvat vastasyntyneesta otettavan
napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettamisesta seka napanuoraveren
arvioinnista ja kasittelysta ja tarvittaessa tdhan vereen sisaltyvien kantasolujen sailomisesta
mahdollista tulevaa terapeuttista kayttda varten, johon nama toiminnot liittyvéat vain mahdollisesti ja
jota ei ole olemassa, aloitettu tai viela suunniteltu.

(ks. 52 kohta ja tuomiolauselman 2 kohta)

UNIONIN TUOMIOISTUIMEN TUOMIO (toinen jaosto)
10 paivana kesakuuta 2010 (*)

Arvonlisadvero — Direktiivi 2006/112/EY — Vapautukset — 132 artiklan 1 kohdan b ja c alakohta —
Sairaalahoito ja laakarinhoito seka niihin laheisesti liittyvét toimet — Laaketieteellisen hoidon
antaminen henkil6lle 1adketieteellisten ammattien ja avustavan hoitohenkiléston ammattien
harjoittamisen yhteydessa — Napanuoraveren hankinta, arviointi ja kasittely — Kantasolujen
sailominen — Mahdollinen tuleva terapeuttinen kayttd — Useista osista ja toimista muodostuvat
liketoimet

Asiassa C?86/09,

jossa on kyse EY 234 artiklaan perustuvasta ennakkoratkaisupyynnostd, jonka VAT and Duties
Tribunal, Manchester (Yhdistynyt kuningaskunta) on esittanyt 23.2.2009 tekemallaan paatoksella,
joka on saapunut unionin tuomioistuimeen 27.2.2009, saadakseen ennakkoratkaisun asiassa

Future Health Technologies Ltd

vastaan

The Commissioners for Her Majesty’s Revenue and Customs,
UNIONIN TUOMIOISTUIN (toinen jaosto),

toimien kokoonpanossa: jaoston puheenjohtaja J. N. Cunha Rodrigues seka tuomarit P. Lindh, A.
Rosas, A. O Caoimh (esitteleva tuomari) ja A. Arabadjiev,

julkisasiamies: E. Sharpston,

kirjaaja: johtava hallintovirkamies L. Hewlett,

ottaen huomioon kirjallisessa kéasittelyssa ja 18.3.2010 pidetysséa istunnossa esitetyn,
ottaen huomioon huomautukset, jotka sille ovat esittdneet

- Future Health Technologies Ltd, edustajanaan barrister R. Thomas,



- Yhdistyneen kuningaskunnan hallitus, asiamiehindaan L. Seeboruth ja H. Walker,
avustajanaan barrister I. Hutton,

- Kreikan hallitus, asiamiehinaan O. Patsopoulou, Z. Chatzipaviou, M. Tassopoulou ja M.
Apessos,

- Euroopan komissio, asiamiehindan R. Lyal ja M. Afonso,

paatettyaan julkisasiamiesta kuultuaan ratkaista asian ilman ratkaisuehdotusta,
on antanut seuraavan

tuomion

1 Ennakkoratkaisupyyntt koskee yhteisesta arvonlisaverojarjestelmasta 28.11.2006 annetun
neuvoston direktiivin 2006/112/EY (EUVL L 347, s. 1) 132 artiklan 1 kohdan b ja c alakohdan
tulkintaa.

2 Pyyntd on esitetty asiassa, jossa asianosaisina ovat Future Health Technologies Ltd
(jallempana FHT) ja Yhdistyneen kuningaskunnan toimivaltainen arvonlisédveroviranomainen
Commissioners for Her Majesty’s Revenue and Customs (jaljempéané arvonlisdveroviranomainen)
ja jossa on kyse siita, etta viimeksi mainittu kieltaytyi vapauttamasta arvonlisdverosta sellaisia
vastiketta vastaan suoritettuja toimintoja, joihin kuuluu vastasyntyneesta otettavan
napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettaminen sek& napanuoraveren arviointi
ja kasittely ja tarvittaessa tdhén vereen siséltyvien kantasolujen saildminen mahdollista tulevaa
terapeuttista kayttoa varten.

Asiaa koskevat oikeussaannot
Unionin oikeus

3 Direktiivilla 2006/112 kumottiin ja korvattiin 1.1.2007 lukien tuohon asti voimassa ollut
arvonlisaveroa koskeva yhteistn lainsdadanto, erityisesti jasenvaltioiden
likevaihtoverolainsdadannon yhdenmukaistamisesta — yhteinen arvonlisaverojarjestelma:
yhdenmukainen maaraytymisperuste — 17.5.1977 annettu kuudes neuvoston direktiivi 77/388/ETY
(EYVL L 145, s. 1; jaljempéana kuudes direktiivi).

4 Direktiivin 2006/112 ensimmaisen ja kolmannen perustelukappaleen mukaan kuudennen
direktiivin uudelleenmuotoilu oli tarpeen, jotta voitiin varmistaa kaikkien sovellettavien saannésten
selked ja toimiva esitystapa laatimalla uudelleen direktiivin rakenne ja sanamuoto, vaikka
olemassa olevaa lainsdadantoa ei periaatteessa muutettu sisallollisesti.

5 Direktiivin 2006/112 2 artiklassa saaddetadn seuraavaa:
". Arvonlisaveroa on suoritettava seuraavista liiketoimista:

a) verovelvollisen tassad ominaisuudessaan jasenvaltion alueella suorittamasta vastikkeellisesta
tavaroiden luovutuksesta;

c) verovelvollisen tdssa ominaisuudessaan jasenvaltion alueella suorittamasta vastikkeellisesta
palvelujen suorituksesta;



d) tavaroiden maahantuonnista.

6 Direktiivin 2006/112 131 artikla on tAman direktiivin IX osaston "Vapautukset” 1 luvun
"Yleiset sddnnokset” ainoa saannos. Tama artikla kuuluu seuraavasti:

"Jaljempana 2-9 luvussa saadettyja vapautuksia sovelletaan rajoittamatta muiden yhteisén
saannosten soveltamista ja noudattaen jasenvaltioiden vahvistamia edellytyksia mainittujen
vapautusten oikean ja selkean soveltamisen varmistamiseksi ja kaikenlaisten petosten, verojen
kiertamisen ja vaarinkaytosten estamiseksi.”

7 Direktiivin 2006/112 1X osaston 2 luvussa olevissa 132 artiklan 1 kohdan b ja ¢ alakohdassa
saadetaan seuraavaa:

"1.  Jasenvaltioiden on vapautettava verosta seuraavat liiketoimet:

b)  julkisyhteis6jen yllapitdmien tai niihin verrattavissa sosiaalisissa olosuhteissa toimivien
sairaaloiden, ladkinnallisen hoidon tai diagnostiikan keskusten ja muiden asianmukaisesti
hyvaksyttyjen vastaavanlaisten laitosten harjoittama [sairaala]hoito, ladkarinhoito seka niihin
l&heisesti liittyvat toimet;

c) laaketieteellisen hoidon antaminen henkildlle asianomaisen jadsenvaltion mééarittelemien
ladketieteellisten ammattien ja avustavan hoitohenkiloston ammattien harjoittamisen yhteydessé;

8 Direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b ja ¢ alakohdassa saadetyt vapautukset ovat
johdantokappalettaan lukuun ottamatta samoja kuin kuudennen direktiivin 13 artiklan A kohdan 1
alakohdan b ja c alakohdassa saéadetyt vapautukset. Viimeksi mainitun sdannoksen
johdantokappale kuuluu seuraavasti:

"Jasenvaltioiden on vapautettava verosta jaljempana luetellut liikketoimet edellytyksilla, joita ne
asettavat vapautusten oikeaksi ja selkedksi soveltamiseksi seka veropetosten, veron kiertamisen
ja muiden vaarinkaytdsten estamiseksi, edella sanotun kuitenkaan rajoittamatta yhteisén muiden
saanndsten soveltamista.”

9 Direktiivin 2006/112 133 artiklassa saadetaan, etté jdsenvaltiot voivat tapauskohtaisesti
asettaa muun muassa 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa séaadetyn vapautuksen mydntamiselle
muiden yhteisdjen kuin julkisoikeudellisten laitosten osalta yhden tai useamman 133 artiklassa
saadetyista edellytyksista.

10 Direktiivin 2006/112 134 artiklassa saadetaan seuraavaa:

"Palvelujen suorituksiin ja tavaroiden luovutuksiin ei sovelleta 132 artiklan 1 kohdan b — —
alakohdassa tarkoitettuja vapautuksia seuraavissa tapauksissa:

a) jos kyseiset liiketoimet eivat ole valttamattomia vapautettujen liiketoimien suoritukselle;



b)  jos kyseisten liiketoimien pa&asiallinen tarkoitus on lisatulojen hankkiminen yhteisélle
tallaisilla liiketoimilla, jotka kilpailevat suoraan arvonlisaveron alaisten kaupallisten yritysten
harjoittaman toiminnan kanssa.”

Kansallinen saannosto

11  Vuoden 1994 arvonlisaverolain (Value Added Tax Act 1994) 31 §:ssa saadetaan, etta
tavaroiden luovutus tai palvelujen suoritus on vapautettu verosta, jos se mainitaan taman lain
litteessa 9 nykyisin olevassa luettelossa.

12  Arvonlisaverolain liitteessa 9 olevassa 7 ryhmassa tdsmennetdan, ettd muun muassa
seuraavat luovutukset tai suoritukset ovat verosta vapautettuja:

- muun muassa terveysalan ammattilaisista vuonna 2001 annetun maarayksen (Health
Professions Order 2001) (Statutory Instrument 2002 No 254) nojalla pidettyyn rekisteriin merkityn
henkilon tarjoamat palvelut

- hoidon tai laakarinhoidon taikka kirurgisen hoidon antaminen ja siihen liittyva tavaroiden
luovutus missa tahansa sairaalassa tai valtion yllapitamassa laitoksessa

- ihmisveresta peraisin olevien, hoitotarkoitukseen kaytettavien tuotteiden luovutukset ja

- luovutukset, jotka koskevat diagnostiseen tarkoitukseen tai hoitotarkoitukseen taikka
la&ketieteellisiin tutkimuksiin kaytettavia ihmisten (mukaan luettuna sikididen) elimia tai kudoksia.

13  Arvonlisaveroviranomaisen ohjeissa todetaan, etta yleensa terveysalan ammattilaisista
vuonna 2001 annetun maarayksen mukaisesti rekisteroityjen terveysalan ammattilaisten
tarjoamilla palveluilla katsotaan paaasiallisesti pyrittdvan inmisten terveyden suojelemiseen,
yllapitamiseen tai palauttamiseen, ja ne on siksi vapautettu arvonlisaverosta.

Paaasia ja ennakkoratkaisukysymykset

14  Britannian toimivaltaiset viranomaiset ovat akkreditoineet FHT:n ja mydntaneet sille luvan
yksityisena kantasolupankkina toimimiseksi. Sen vastasyntyneiden vanhemmille tarjoamiin
palveluihin kuuluvat napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun pakkauksen lahettdminen seka
napanuoraveren arviointi ja kasittely ja tarvittaessa tdh&n vereen siséltyvien kantasolujen
sailominen.

15 N&ama toiminnot ovat erdan sellaisen kliinisen asiantuntijan valittbmassa valvonnassa, joka
on merkitty terveysalan ammattilaisista vuonna 2001 annetun maarayksen perusteella pidettyyn
rekisteriin. Kantasolut otetaan synnytyksen yhteydessa, ja niita on tarkoitus kayttaa
tulevaisuudessa lapsen itsensé (autologinen kayttod) tai muiden henkildiden (allogeeninen tai
heterologinen kaytt0) saamassa laakarinhoidossa. FHT:n ja lapsen vanhemman tai vanhempien
valisen sopimuksen (jaljemp&na sopimus) perusteella FHT:n kasittelemat ja sailomét solut on
tarkoitettu yksinomaan ladketieteelliseen kayttoon, eika niitéa saada kayttaa tutkimuksessa eika
kokeissa.

16  Kaikissa tapauksissa toimet, joihin ryhdytdan tai joihin voidaan ryhtyd FHT:n sitouduttua
tarjoamaan palvelujaan sopimuksen nojalla, ovat seuraavat:

a) syntymattoman lapsen vanhemmille lahetetd&n napanuoraveren hankkimiseen tarkoitettu
pakkaus



b) vanhemmat jarjestavat (omalla kustannuksellaan) sen, etta synnytykseen osallistuu
ladketieteen ammattilainen napanuoraveren hankkimiseksi pian synnytyksen jalkeen

c) laakintakuljetusyhtio kuljettaa veren FHT:n laboratorioon. Se on laitos, joka on erikoistunut
napanuoran kantasolujen arviointiin ja erottamiseen

d) FHT:n tydntekijat arvioivat veren sen varmistamiseksi, etta siind ei ole merkkeja veren kautta
tarttuvasta sairaudesta. Taméa arviointi tehdaan pian syntyman jalkeen ja uudelleen kuuden
kuukauden kuluttua

e) taman jalkeen veri kasitellaan, jotta siitd voidaan erottaa laakinnélliseen tarkoitukseen sopiva
kantasolunayte

f)  kantasolunadyte kylmasailotaan ja sailytetdén siten, etta se on valmis kaytettavaksi
g) nayte sailytetaan kaytettavaksi tulevassa laédketieteellisessa hoidossa ja

h)  kantasolunéayte toimitetaan vanhempien pyynndsta (jos lapsi on alle 18-vuotias)
ladketieteellisessa hoidossa kaytettavaksi.

17  Sopimuksen mukaan maksuvaihtoehtoja on kaksi. Ensimmaisen vaihtoehdon mukaan
asiakas maksaa kaksi kiintead summaa kaikista padasiassa kyseessa olevista palveluista, kuuden
kuukauden sailytys mukaan luettuna, ja vuosittaisen lisdsumman kyseisten kantasolujen
sailytyksen jatkamisesta. Toinen vaihtoehto mahdollistaa sen, ettd asiakas maksaa etukateen
kolme kiinted&d summaa kaikista padasiassa kyseessa olevista palveluista ja tulevan 20 vuoden
sailytyksesta. Ensimmaisen vaihtoehdon mukainen kokonaishinta on 995 Englannin puntaa (GBP)
lisattyna vuosittaisella summalla, joka on 30 GBP. Toisen vaihtoehdon mukainen kokonaishinta on
1 295 GBP.

18  Ennakkoratkaisupyynndon mukaan sellaisten asiakkaiden kulut, jotka valitsevat 20 vuoden
sailytysta koskevan vaihtoehdon, jakautuvat seuraavasti:

- taman tuomion 16 kohdan a kohdasta aiheutuva kuluera on 15 prosenttia asiakkaan
vastattaviksi tulevista kokonaiskuluista (edellyttdd 200 GBP:n suuruisten palkkioiden maksamista)

- asiakkaan on itsendisesti huolehdittava kaikista b kohtaan liittyvista kuluerista

- taman tuomion 16 kohdan c—e kohdasta, eli kuljetus FHT:n laboratorioon, kasittely, arviointi
ja testaus, aiheutuvat kuluerdt muodostavat 62 prosenttia asiakkaan vastattaviksi tulevista
kokonaiskuluista (edellyttdd 795 GBP:n suuruisten palkkioiden maksamista)

- g kohdasta, eli sailytys, aiheutuva kuluerd, muodostaa 23 prosenttia kokonaiskuluista
(edellyttdd 300 GBP:n suuruisten palkkioiden maksamista).

19 FHT:lle pddasiassa kyseessa olevista palveluista aiheutuvat kulut ovat seuraavat:

— napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun pakkauksen toimittaminen ja hallinnoiminen: 7
prosenttia

- naytteen kasittely, arviointi, testaus ja kylmasailonta: 91 prosenttia
- valmistetun naytteen sailytys : 2 prosenttia.

20  Ajallisesti suurin osa sopimuksen mukaisten suoritusten toimittamisesta aiheutuvasta tyosta



liittyy veren arviointiin, testaamiseen ja tdman jalkeiseen kasittelyyn. Sailomiseen liittyva tyo vie
erittdin vahan aikaa sen jalkeen, kun naytteet on kylmasailotty.

21  Ennakkoratkaisupyynnosta ilmenee, ettd arvonlisaveroviranomainen oli alun perin sita
mielta, ettd kantasolujen hankinta ja arviointi oli — toisin kuin niiden sailytys — vuoden 1994
arvonlisaverolain liitteessa 9 olevan 7 ryhman 8 kohdan (ihmisten (mukaan luettuna sikiéiden)
elinten tai kudosten ym. luovutus) nojalla vapautettu verosta. FHT:n katsottiin siis suorittavan
samalla seka verosta vapautettuja etta verollisia liiketoimia.

22  Arvonlisdveroviranomainen katsoi kuitenkin mydhemmin, ettd kantasolujen sailytys —
suoritus, joka ei ole ladketieteellista hoitoa — oli padsuoritus ja ettd solujen arviointi ja kasittely
olivat tAhan suoritukseen nédhden liitannaisia toimintoja. Vaikka lisaksi kantasolujen arviointia ja
kasittelya tarkasteltaisiin erillisina toimintoina, naita toimintoja ei arvonlisdveroviranomaisen
mukaan voitu rinnastaa ladkarinhoitoon.

23 FHT valitti VAT and Duties Tribunal, Manchesteriin vaitti, etta

— sen palvelut ovat ehkaisevien laédkarinhoitojen muodostama yksi monitahoinen palvelu, joka
kuuluu direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan ¢ alakohdassa tarkoitetun vapautuksen
soveltamisalaan, tai

— ne ovat sairaala- tai laédkarinhoitojen muodostama yksi monitahoinen palvelu taikka siihen
l&heisesti liittyvia toimia, jotka kuuluvat tamén direktiivin 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa
tarkoitetun vapautuksen soveltamisalaan, tai

- vaihtoehtoisesti, jos FHT:n suoritukset eivat muodosta yhta monitahoista liiketoimea,
kantasolujen hankintaan, testaukseen, arviointiin, kasittelyyn ja kylmasailomiseen liittyvat palvelut
seka huolehtiminen siita, etta kantasoluja on kaytettavissa hoitotarkoitukseen myéhempana
ajankohtana, ovat kukin erikseen kyseisen direktiivin 132 artiklan 1 kohdan b ja ¢ alakohdan
nojalla vapautettavia liiketoimia.

24 VAT and Duties Tribunal, Manchester paatti tassa tilanteessa lykata asian kasittelya ja
esittda unionin tuomioistuimelle seuraavat ennakkoratkaisukysymykset:

"1) Onko sellaisessa tilanteessa, jossa jasenvaltio hyvaksyy, etté laitos, joka on katsottava
asianmukaisesti hyvaksytyksi vastaavanlaiseksi laitokseksi kuin sairaala tai ladkinnallisen hoidon
tai diagnostiikan keskus, suorittaa palveluita [direktiivin 2006/112] 132 artiklan 1 kohdan b
alakohdassa tarkoitetulla tavalla, 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa olevaa ilmaisua
"sairaalahoito ja laakarinhoito” tulkittava siten, etta se kattaa kaikki seuraavat palvelut (jotka on
laajemmin tdsmennetty riidattomia tosiseikkoja koskevassa esityksessa) tai vaihtoehtoisesti yhden
tai useamman ndista palveluista (ja jos ndin on, minka tai mitk& niista?):

a) tarpeelliset ladkinnalliset valineet sisdltavan pakkauksen toimittaminen syntymattoman
lapsen vanhemmille, jotta synnytykseen osallistuva itsendinen |adketieteen ammattilainen voi
hankkia lapsen napanuoraverta pian syntyman jalkeen

b)  nain hankitun veren testaaminen tahan erikoistuneessa laitoksessa sen varmistamiseksi,
ettd veressa ei ole merkkeja veren kautta tarttuvasta sairaudesta tai sairaudesta, joka voisi tarttua
otettaessa veresta perdisin olevia kantasoluja hoitotarkoitukseen (samanlainen testi tehdaan
uudelleen kuuden kuukauden kuluttua)



c) tehtavaan koulutettujen laéketieteen ammattilaisten tekema ja valvoma veren kasitteleminen
naytteen ottamiseksi ladketieteelliseen hoitotarkoitukseen sopivista kantasoluista

d) veren ja kantasolujen sailyttaminen tieteellisesti valvotuissa olosuhteissa, jotka on
suunniteltu veren ja kantasolujen pitamiseksi ja sailomiseksi taydellisessa kunnossa, ja/tai

e) veren toimittaminen vanhempien pyynnosta laaketieteelliseen hoitoon (niin kauan kuin lapsi
on alle 18-vuotias)?

2)  Onko vaihtoehtoisesti [direktiivin 2006/112] 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa kaytettya
ilmaisua sairaala- ja laadkarinhoitoon "laheisesti liittyvat” toimet tulkittava siten, etta ilmaisu kattaa
kaikki tai jotkin edell& mainituista palveluista (ja jos ndin on, minka tai mitk& niista)?

3) Onko tilanteessa, jossa jasenvaltio hyvaksyy, ettd kyseessa olevat palvelut suorittaa yksi tai
useampi tehtdvaan koulutettu ladketieteen ammattilainen tai etta ne suoritetaan hanen
valvonnassaan, [direktiivin 2006/112] 132 artiklan 1 kohdan c alakohdassa s&&dettya ilmaisua
'ladketieteellisen hoidon antaminen’ tulkittava siten, etta se kattaa kaikki seuraavat palvelut (jotka
on laajemmin tdsmennetty riidattomia tosiseikkoja koskevassa esityksessa) tai vaihtoehtoisesti
yhden tai useamman naista palveluista (ja jos nain on, minka tai mitka niista?):

f)  tarpeelliset lagkinnalliset valineet siséltavan pakkauksen toimittaminen syntyméattéman
lapsen vanhemmille, jotta synnytykseen osallistuva itsendinen ladketieteen ammattilainen voi
hankkia lapsen napanuoraverta pian syntyman jalkeen

g) ndain hankitun veren testaaminen tahan erikoistuneessa laitoksessa sen varmistamiseksi,
ettd veressa ei ole merkkeja veren kautta tarttuvasta sairaudesta tai sairaudesta, joka voisi tarttua
otettaessa veresta perdisin olevia kantasoluja hoitotarkoitukseen (samanlainen testi tehdaan
uudelleen kuuden kuukauden kuluttua)

h) tehtavaan koulutettujen ladketieteen ammattilaisten tekema ja valvoma veren kasitteleminen
naytteen ottamiseksi laaketieteelliseen hoitotarkoitukseen sopivista kantasoluista

i) veren ja kantasolujen sailyttdminen tieteellisesti valvotuissa olosuhteissa, jotka on suunniteltu
veren ja kantasolujen pitdmiseksi ja saildomiseksi tdydellisessa kunnossa, ja/tai

j)  veren toimittaminen vanhempien pyynndsta laaketieteelliseen hoitoon (niin kauan kuin lapsi
on alle 18-vuotias)?”

Ennakkoratkaisukysymysten tarkastelu
Alustavat toteamukset

25  Aluksi on syyta muistuttaa, etta direktiivissa 2006/112, aivan kuten kuudennessakin
direktiiviss&, annetaan arvonlisaverolle hyvin laaja soveltamisala, koska sen 2 artiklassa
tarkoitettuja verollisia liiketoimia ovat tavaroiden maahantuonnin liséksi verovelvollisen tassa
ominaisuudessaan maan alueella suorittamat vastikkeelliset tavaroiden luovutukset ja palvelujen
suoritukset (ks. analogisesti mm. asia C-255/02, Halifax ym., tuomio 21.2.2006, Kok., s. I-1609, 49
kohta; asia C-401/05, VDP Dental Laboratory, tuomio 14.12.2006, Kok., s. 1-12121, 22 kohta ja
asia C-88/09, Graphic Procédé, tuomio 11.2.2010, 15 kohta, ei viel& julkaistu
oikeustapauskokoelmassa). Direktiivin 2006/112 132 artiklalla tietyt liketoimet kuudennen
direktiivin 13 artiklan tavoin kuitenkin vapautetaan arvonlisaverosta.

26  Kuten tdman tuomion 4, 6 ja 8 kohdasta ilmenee, kuudennen direktiivin 13 artiklan A kohdan



1 alakohdan b ja c alakohta ovat samansisaltoisia kuin direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b
ja c alakohta, luettuna yhdessa taman direktiivin 131 artiklan kanssa. Direktiivin 2006/112
ensimmaisesta ja kolmannesta perustelukappaleesta iimenee liséksi, ettei silla periaatteessa
tehda sisallollisia muutoksia kuudenteen direktiiviin nahden.

27  Tasta seuraa, ettd kuudennen direktiivin 13 artiklan A kohdan 1 alakohdan b ja ¢ alakohtaa
ja direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b ja ¢ alakohtaa on tulkittava samalla tavoin (ks. myds
analogisesti asia C-291/07, Kollektivavtalsstiftelsen TRR Trygghetsradet, tuomio 6.11.2008, Kok.,
s. 1?8255, 23 kohta). Kuudennen direktiivin 13 artiklan A kohdan 1 alakohdan b ja c alakohdassa
saadettyja vapautuksia koskevaa oikeuskaytantoa voidaan siis tdssa tapauksessa kayttaa
perustana ennakkoratkaisupyyntdon vastattaessa.

28  Tassa suhteessa on syytd muistuttaa, etta vakiintuneen oikeuskaytannéon mukaan
kuudennen direktiivin 13 artiklassa tarkoitetut vapautukset ovat unionin oikeuteen perustuvia
itsendisia kasitteitd, joiden tarkoituksena on valttaa eroavaisuudet arvonlisadverojarjestelman
soveltamisessa eri jasenvaltioissa (ks. analogisesti mm. asia C-349/96, CPP, tuomio 25.2.1999,
Kok., s. 1-973, 15 kohta ja asia C-473/08, Eulitz, tuomio 28.1.2010, 25 kohta, ei viela julkaistu
oikeustapauskokoelmassa). Taméa koskee myo6s direktiivin 2006/112 132 artiklassa tarkoitettuja
vapautuksia.

29  Liséksi kuudennen direktiivin 13 artiklan A kohtaa koskevasta oikeuskaytannosta kay ilmi,
etta direktiivin 2006/112 132 artiklassa mainittujen vapautusten tarkoituksena ei ole vapauttaa
arvonlisaverosta kaikkia yleishyddyllisia toimintoja vaan ainoastaan siina luetellut ja hyvin
yksityiskohtaisesti kuvatut yleishyddylliset toiminnot (ks. analogisesti mm. asia 107/84, komissio v.
Saksa, tuomio 11.7.1985, Kok., s. 2655, 17 kohta; asia C-307/01, D’Ambrumenil ja Dispute
Resolution Services, tuomio 20.11.2003, Kok., s. 1-13989, 54 kohta ja em. asia Eulitz, tuomion 26
kohta oikeuskaytantoviittauksineen).

30 Kuudetta direktiivia koskevasta oikeuskaytanndsta ilmenee myds, etta direktiivin 2006/112
132 artiklassa tarkoitettujen vapautusten kuvaamisessa kaytettyja ilmaisuja on tulkittava suppeasti,
koska ne ovat poikkeus siita direktiivin 2006/112 2 artiklan 1 kohdan a ja c alakohdassa
saadetysta yleisesta periaatteesta, jonka mukaan arvonlisdveroa kannetaan jokaisesta
verovelvollisen suorittamasta vastikkeellisesta tavaroiden luovutuksesta tai palvelujen
suorituksesta. Naiden ilmaisujen tulkinnan tulee kuitenkin soveltua yhteen niiden tavoitteiden
kanssa, joihin ndilla vapautuksilla pyritdan, ja siind on noudatettava yhteiseen
arvonlisaverojarjestelmaan kuuluvaa verotuksen neutraalisuuden periaatetta. Tama suppean
tulkinnan saanto ei nain ollen tarkoita sita, etta kyseisessa 132 artiklassa tarkoitettujen
vapautusten maarittelemiseksi kaytettya sanamuotoa pitéisi tulkita niin, etta vapautukset
menettaisivat tavoitellut vaikutuksensa (ks. analogisesti asia C-445/05, Haderer, tuomio
14.6.2007, Kok., s. 1-4841, 18 kohta oikeuskaytantoviittauksineen; asia C-461/08, Don Bosco
Onroerend Goed, tuomio 19.11.2009, 25 kohta oikeuskaytantoviittauksineen, ei viela julkaistu
oikeustapauskokoelmassa ja em. asia Eulitz, tuomion 27 kohta oikeuskayténtoviittauksineen).

31  Esitettyihin kysymyksiin on vastattava naiden seikkojen valossa.
Ensimmainen ja kolmas kysymys

32  Kansallinen tuomioistuin kysyy ensimmaisessa kysymyksessaan, onko sellaisessa
tilanteessa, jossa jasenvaltio hyvaksyy, etta palveluita suorittaa laitos, joka on katsottava direktiivin
2006/112 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitetuksi, sairaalaa tai la&kinnallisen hoidon tai
diagnostiikan keskusta vastaavaksi asianmukaisesti hyvaksytyksi laitokseksi, tdssa samassa
saannoksessa tarkoitettua ilmaisua "sairaalahoito ja laakarinhoito” tulkittava siten, etta se kattaa
kaikki padasiassa kyseessa olevat toiminnot, eli vastasyntyneesta otettavan napanuoraveren



hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettamisen seka napanuoraveren arvioinnin ja kasittelyn ja
tarvittaessa tdhan vereen sisaltyvien kantasolujen saildmisen mahdollista tulevaa terapeuttista
kayttéa varten, tai vaihtoehtoisesti yhden tai useamman naisté toiminnoista, ja jos néin on, minka
tai mitk& niista.

33  Kolmannessa kysymyksessaan kansallinen tuomioistuin kysyy, onko tilanteessa, jossa
jasenvaltio hyvaksyy, etta kyseessa olevat palvelut suorittaa yksi tai useampi tehtavaan koulutettu
laaketieteen ammattilainen tai ettd ne suoritetaan hanen valvonnassaan, direktiivin 2006/112 132
artiklan 1 kohdan c alakohdassa olevaa ilmaisua "laaketieteellisen hoidon antaminen henkilélle”
tulkittava siten, ettd se kattaa kaikki taman tuomion edellisessa kohdassa luetellut toiminnot tai
vaihtoehtoisesti yhden tai useamman niisté, ja jos ndin on, minka tai mitka niista.

34  Kuten ensimmaisen ja kolmannen kysymyksen sanamuodosta nimenomaisesti iimenee,
paadasiassa on joka tapauksessa kiistatonta, etta yhtaaltd FHT on katsottava direktiivin 2006/112
132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitetuksi sairaalaa tai ladkinnallisen hoidon keskusta
vastaavaksi hyvaksytyksi laitokseksi ja etta toisaalta FHT:n toimintoja harjoitetaan taman kohdan c
alakohdassa tarkoitetuin tavoin asianomaisen jasenvaltion maarittelemien laaketieteellisten
ammattien ja avustavan hoitohenkiléston ammattien harjoittamisen yhteydessa.

35 Ensimmainen ja kolmas kysymys koskevat nain ollen keskeisesti direktiivin 2006/112 132
artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitetun ilmaisun "sairaalahoito ja ladkarinhoito” ja tAman
saman direktiivin 132 artiklan 1 kohdan c alakohdassa olevan ilmaisun "laaketieteellisen hoidon
antaminen henkil6lle” tulkintaa.

36  Oikeuskaytannossa on todettu laaketieteellisista hoidoista, ettéd kuudennen direktiivin 13
artiklan A kohdan 1 alakohdan b alakohdassa tarkoitetaan sairaalassa annettavaa hoitoa, kun taas
c alakohdassa tarkoitetaan laéketieteellista hoitoa, jota annetaan muualla kuin sairaaloissa eli jota
annetaan palvelun suorittajan yksityisvastaanotolla, potilaan luona tai jossain muussa paikassa
(ks. vastaavasti asia C-141/00, Kugler, tuomio 10.9.2002, Kok., s. 176833, 36 kohta). Tasta
seuraa, etta kuudennen direktiivin 13 artiklan A kohdan 1 alakohdan b ja ¢ alakohdan, joiden
soveltamisalat ovat erilliset, tavoitteena on sddnnella tyhjentavasti niiden verovapautusten
jarjestelméaa, joita sovelletaan laéketieteelliseen hoitoon kasitteen suppeassa merkityksesséa (ks.
em. asia Kugler, tuomion 36 kohta ja asia C-106/05, L.u.P., tuomio 8.6.2006, Kok., s. 175123, 26
kohta).

37  Tastéa seuraa, kuten oikeuskaytannossa jo on todettu, ettd seka kuudennen direktiivin 13
artiklan A kohdan 1 alakohdan b alakohdassa olevalla kasitteella "ladakéarinhoito” ettd saman 1
alakohdan c alakohdassa olevalla kasitteella "laaketieteellisen hoidon antaminen henkil6lle”
tarkoitetaan molemmilla sellaisia palveluja, joilla pyritddn diagnosoimaan, hoitamaan ja
mahdollisuuksien mukaan parantamaan sairauksia tai terveydellisia poikkeavuuksia (ks. asia C-
45/01, Dornier, tuomio 6.11.2003, Kok., s. I-12911, 48 kohta oikeuskaytantoviittauksineen ja em.
asia L.u.P., tuomion 27 kohta).

38  Kuten taman tuomion 27 kohdasta ilmenee, tamé koskee myos direktiivin 2006/112 132
artiklan 1 kohdan b ja c alakohdassa olevia samansisaltoisia ilmaisuja.



39 Ensimmainen ja kolmas kysymys on nain ollen tutkittava yhdessa ja ne on ymmarrettava
siten, ettd molemmilla halutaan selvittéda paaasiallisesti, ovatko sellaiset toiminnot tai osa niista,
jotka muodostuvat vastasyntyneesta otettavan napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun
materiaalin lahettamisesta seka napanuoraveren arvioinnista ja kasittelysta ja tarvittaessa tadhan
vereen sisaltyvien kantasolujen sailomisestd mahdollista tulevaa terapeuttista kayttéa varten,
padasiassa esilla olevan kaltaisissa olosuhteissa sellaisia palveluja, joilla pyritdan diagnosoimaan,
hoitamaan ja mahdollisuuksien mukaan parantamaan sairauksia tai terveydellisia poikkeavuuksia.

40  Talta osin on syyta muistuttaa, etta vaikka "ladkarinhoidolla” ja "laéketieteellisen hoidon
antamisella henkil6lle” taytyykin olla terapeuttinen tarkoitus, tasta ei kuitenkaan valttamatta
seuraa, etta hoidon terapeuttista tarkoitusta olisi tulkittava erityisen suppeasti (asia C-76/99,
komissio v. Ranska, tuomio 11.1.2001, Kok., s. 1?7249, 24 kohta; asia C-212/01, Unterpertinger,
tuomio 20.11.2003, Kok., s. 1713859, 40 kohta ja em. asia L.u.P., tuomion 29 kohta).

41  Nain ollen sellainen laéaketieteellinen hoito, joka on annettu henkildiden terveyden
suojelemiseksi, terveyden yllapitdminen ja palauttaminen mukaan lukien, kuuluu kuudennen
direktiivin 13 artiklan A kohdan 1 alakohdan b ja ¢ alakohdassa tarkoitetun vapautuksen piiriin (ks.
vastaavasti em. asia Unterpertinger, tuomion 40 ja 41 kohta; em. asia D’Ambrumenil ja Dispute
Resolution Services, tuomion 58 ja 59 kohta ja em. asia L.u.P., tuomion 29 kohta).

42  Kuten tdméan tuomion 27 kohdasta ilmenee, tama koskee myos direktiivin 2006/112 132
artiklan 1 kohdan b ja c alakohtaa.

43  Paaasiassa kyseessa olevien FHT:n harjoittamien toimintojen, eli vastasyntyneesta
otettavan napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettdmisen seka
napanuoraveren arvioinnin ja kasittelyn ja tarvittaessa tahan vereen sisaltyvien kantasolujen
sailomisen, valittbmana tosiasiallisena tarkoituksena ei kuitenkaan naytéa olevan, tarkasteltiinpa
niitd yhdessa tai erikseen, sairauksien tai terveydellisten poikkeavuuksien diagnosointi, hoitaminen
ja parantaminen sen enempaa kuin terveyden suojelu, yllapitaminen tai palauttaminenkaan.

44  Vaikka sairauden havaitseminen tietysti voikin olla hapanuoraveren kantasolujen ottamisen
yhtena mahdollisena tarkoituksena, asiakirjoista ja etenkin sopimuksesta nayttaa ilmenevan, etta
FHT:n tarjoamilla palveluilla pyritd&n yksinomaan varmistamaan, etta laéaketieteellista hoitoa
varten on kaytettavissa erityinen resurssi siind epavarmassa tilanteessa, etta hoito kavisi
valttamattomaksi, mutta etta niilla ei sellaisinaan pyrita estamaan, valttdmaan tai torjumaan tietyn
sairauden, vamman tai terveydellisen poikkeavuuden esiintymista taikka havaitsemaan sairauksia
niiden piilevassa tai alkavassa vaiheessa. Jos ndin olisi, mik& kansallisen tuomioistuimen on sen
kasiteltavana olevan asian kaikki konkreettiset seikat huomioiden tarkistettava, paaasiassa
kyseessa olevan kaltaisten toimintojen ei sellaisinaan voida katsoa kuuluvan direktiivin 2006/112
132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa olevan ilmaisun "sairaalahoito ja laakarinhoito” tai direktiivin
2006/112 132 artiklan 1 kohdan c alakohdassa olevan ilmaisun "ladketieteellisen hoidon
antaminen henkil6lle” alaan.

45  Jos kansallinen tuomioistuin sita vastoin katsoisi, ettd napanuoraveren arvioinnilla pyritadan
todellakin mahdollistamaan laéketieteellisen diagnoosin tekeminen ja ettei se ole pelkéstaan
sellaisten kokeiden osa, joiden avulla on mahdollista tietaa, ovatko kantasolut elinkykyisia, sen
olisi syyta paatella, ettéa kyse on sellaisista diagnostisista hoitosuorituksista, jotka kuuluvat
direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b tai ¢ alakohdassa tarkoitettujen vapautusten
soveltamisalaan silla varauksella, ettéa naissa alakohdissa ja kyseisessa direktiivissa asetetut muut
edellytykset tayttyvat.

46  Liséaksi — ja painvastoin kuin FHT on istunnossa esittamissaan lausumissa vaittanyt —



ihmiskehon eléavien osien, vaikka ne olisi irrotettu tasta kehosta, kylmasailénta ei voi sellaisenaan
olla ehkaisevaa ladkarinhoitoa.

47  Ensimmaiseen ja kolmanteen kysymykseen, kun niitd luetaan yhdessa, on naiden seikkojen
nojalla vastattava siten, etté jos toiminnoilla, jotka muodostuvat vastasyntyneesta otettavan
napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettamisesta seka napanuoraveren
arvioinnista ja kasittelysta ja tarvittaessa tahan vereen siséltyvien kantasolujen sailomisesta
mabhdollista tulevaa terapeuttista kayttéa varten, pyritddn yksinomaan varmistamaan, etta
l&a&ketieteellista hoitoa varten on kaytettavissa erityinen resurssi siina epavarmassa tilanteessa,
ettd hoidosta tulisi valttamatonta, ja jos niilla ei sellaisinaan pyrita diagnosoimaan, hoitamaan tai
parantamaan sairauksia tai terveydellisia poikkeavuuksia, nama toiminnot, tarkasteltiinpa niita
yhdessa tai erikseen, eivat kuulu direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa
tarkoitetun kasitteen "sairaalahoito ja laakarinhoito” eivatka taman direktiivin 132 artiklan 1 kohdan
c alakohdassa olevan kéasitteen "laaketieteellisen hoidon antaminen henkil6lle” alaan. Toisin voisi
olla vain, jos napanuoraveren arvioinnilla pyrittaisiin todellakin mahdollistamaan laéketieteellisen
diagnoosin tekeminen, mika kansallisen tuomioistuimen on tarpeen mukaan tarkistettava.

Toinen kysymys

48  Kansallinen tuomioistuin kysyy toisessa kysymyksessaan paaasiallisesti, onko direktiivin
2006/112 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitettua ilmaisua "sairaalahoitoon ja
ladkarinhoitoon laheisesti liittyvat toimet” tulkittava siten, etté ilmaisu kattaa kaikki paaasiassa
kyseessa olevat toiminnot, jotka muodostuvat vastasyntyneesta otettavan napanuoraveren
hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettamisesta sekd napanuoraveren arvioinnista ja
kasittelysta ja tarvittaessa tdhan vereen sisaltyvien kantasolujen saildmisestd mahdollista tulevaa
terapeuttista kayttdéa varten, tai jotkin niista.

49  Asiassa C-262/08, CopyGene, 10.6.2010 annetun tuomion (ei viela julkaistu
oikeustapauskokoelmassa) 45-50 kohdasta ilmenee tasséa suhteessa, ettéd kuudennen direktiivin
13 artiklan A kohdan 1 alakohdan b alakohdassa tarkoitettua kasitetta "sairaalahoitoon tai
l&&karinhoitoon laheisesti liittyvéat toimet” on tulkittava siten, ettei se kata toimintoja, joihin kuuluvat
napanuoraveren hankinta vastasyntyneilta ja sen kuljetus, arviointi seké tahan vereen sisaltyvien
kantasolujen sailytys, kun sairaalassa annettua ladkarinhoitoa, johon ndma toiminnot liittyvat vain
mahdollisesti, ei ole olemassa, aloitettu tai viela suunniteltu.

50 Taman taytyy koskea myds direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b alakohtaa.

51 Koska paaasiassa kyseessa olevat toiminnot ovat olennaisin osin samanlaisia kuin edella
mainitussa asiassa CopyGene kyseessa olleet toiminnot, on néin ollen syyta paattaa, etteivat ne
yhdessa tai erikseen tarkasteltuina voi kuulua direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b
alakohdassa tarkoitetun kasitteen "sairaalahoitoon tai laakarinhoitoon laheisesti liittyvat toimet”
alaan. Ainoastaan tiettyjen epavarmojen tapahtumien toteutuessa nama toiminnot saattavat liittya
l&heisesti sellaisiin sairaalassa annettaviin ladkarinhoitoihin, joita ei siis ole olemassa, aloitettu tai
viela suunniteltu.



52  Edella lausutun perusteella toiseen kysymykseen on vastattava siten, etté direktiivin
2006/112 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitettua kasitetta "sairaalahoitoon ja
ladkarinhoitoon laheisesti liittyvat toimet” on tulkittava siten, ettei se kata padasiassa kyseessa
olevan kaltaisia toimintoja, jotka muodostuvat vastasyntyneesta otettavan napanuoraveren
hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettamisesta sekd napanuoraveren arvioinnista ja
kasittelysta ja tarvittaessa tahan vereen sisaltyvien kantasolujen saildmisestd mahdollista tulevaa
terapeuttista kayttoa varten, johon ndma toiminnot liittyvat vain mahdollisesti ja jota ei ole
olemassa, aloitettu tai viela suunniteltu.

Oikeudenkayntikulut

53 Pé&&asian asianosaisten osalta asian kasittely unionin tuomioistuimessa on valivaihe
kansallisessa tuomioistuimessa vireilla olevan asian kasittelyssa, minka vuoksi kansallisen
tuomioistuimen asiana on paattaa oikeudenkayntikulujen korvaamisesta. Oikeudenkayntikuluja,
jotka ovat aiheutuneet muille kuin néille asianosaisille huomautusten esittamisesta unionin
tuomioistuimelle, ei voida méaérata korvattaviksi.

Nailla perusteilla unionin tuomioistuin (toinen jaosto) on ratkaissut asian seuraavasti:

1) Jos toiminnoilla, jotka muodostuvat vastasyntyneesta otettavan napanuoraveren
hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettdmisesta sekd napanuoraveren arvioinnista ja
kasittelysta ja tarvittaessa tdhan vereen siséltyvien kantasolujen sailomisestd mahdollista
tulevaa terapeuttista kayttoa varten, pyritddn yksinomaan varmistamaan, etta
ladketieteellistd hoitoa varten on kaytettavissa erityinen resurssi siina epavarmassa
tilanteessa, ettd hoidosta tulisi valttamatonta, ja jos niilla ei sellaisinaan pyrita
diagnosoimaan, hoitamaan tai parantamaan sairauksia tai terveydellisia poikkeavuuksia,
nama toiminnot, tarkasteltiinpa niitéd yhdessa tai erikseen, eivéat kuulu yhteisesta
arvonlisaverojarjestelmasta 28.11.2006 annetun neuvoston direktiivin 2006/112/EY 132
artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitetun kasitteen ”sairaalahoito ja laakarinhoito”
eivatka taman direktiivin 132 artiklan 1 kohdan c alakohdassa olevan kéasitteen
"ladketieteellisen hoidon antaminen henkildlle” alaan. Toisin voisi olla vain, jos
napanuoraveren arvioinnilla pyrittaisiin todellakin mahdollistamaan la&ketieteellisen
diagnoosin tekeminen, mika kansallisen tuomioistuimen on tarpeen mukaan tarkistettava.

2)  Direktiivin 2006/112 132 artiklan 1 kohdan b alakohdassa tarkoitettua kasitetta
"sairaalahoitoon ja ladkarinhoitoon laheisesti liittyvat toimet” on tulkittava siten, ettei se
kata pddasiassa kyseesséa olevan kaltaisia toimintoja, jotka muodostuvat vastasyntyneesta
otettavan napanuoraveren hankkimiseen tarkoitetun materiaalin lahettdmisesta seka
napanuoraveren arvioinnista ja kasittelysta ja tarvittaessa tadhan vereen sisaltyvien
kantasolujen sailomisesta mahdollista tulevaa terapeuttista kayttoa varten, johon ndma
toiminnot liittyvat vain mahdollisesti ja jota ei ole olemassa, aloitettu tai viela suunniteltu.

Allekirjoitukset

* Oikeudenkayntikieli: englanti.



