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OPINIA RZECZNIKA GENERALNEGO

PHILIPPE’A LÉGERA

przedstawiona w dniu 15 wrze?nia 2005 r.(1)

Sprawy po??czone C?394/04 i C?395/04

Diagnostiko & Therapeftiko Kentro Athinon – Ygeia AE

przeciwko

Ypourgos Oikonomikon

[wniosek o wydanie orzeczenia w trybie prejudycjalnym z?o?ony przez Symvoulio tis Epikrateias 
(Grecja)]

Szósta dyrektywa VAT – Zwolnienia – Artyku? 13 cz??? A ust. 1 lit. b) – Dzia?alno?? ?ci?le 
zwi?zana z opiek? szpitaln? i medyczn? – ?wiadczenie us?ug telefonicznych i wynajmowanie 
telewizorów osobom hospitalizowanym – Dostarczanie ?ó?ek i posi?ków towarzysz?cym im 
osobom

1.     Obydwa niniejsze wnioski o wydanie orzeczenia w trybie prejudycjalnym, z?o?one przez 
Symvoulio tis Epikrateias (Rada Stanu) (Grecja), dotycz? wyk?adni poj?cia „dzia?alno?? [...] 
towarzysz?ca” opiece szpitalnej i medycznej [dzia?alno?? ?ci?le z ni? zwi?zana], które znajduje 
si? w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy 77/388/EWG(2).

2.     Pytanie prejudycjalne dotyczy kwestii, czy ?wiadczenie przez szpital us?ug telefonicznych i 
wynajmowanie telewizorów osobom hospitalizowanym, a tak?e dostarczanie przez t? placówk? 
posi?ków i ?ó?ek towarzysz?cym im osobom mo?e by? uwa?ane za dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? 
z opiek? szpitaln? i medyczn?, a w zwi?zku z tym czy mo?e by? zwolnione z podatku od warto?ci 
dodanej(3) na podstawie tego przepisu.

I –    Ramy prawne

A –    Prawo wspólnotowe

3.     Szósta dyrektywa zmierza do ustanowienia wspólnego systemu podatku VAT dla wszystkich 
pa?stw cz?onkowskich. W tym celu, po pierwsze, definiuje ona w sposób jednolity dzia?alno?? 
podlegaj?c? opodatkowaniu(4). Artyku? 2 pkt 1 stanowi w zwi?zku z tym, ?e opodatkowaniu 
podatkiem VAT podlega dostawa towarów lub [?wiadczenie] us?ug ?wiadczona [dokonywane] 
odp?atnie na terytorium kraju przez podatnika, który jako taki wyst?puje [dzia?aj?cego w takim 
charakterze]. Zgodnie z art. 4 za podatnika uwa?a si? ka?d? osob? wykonuj?c? samodzielnie i 
niezale?nie od miejsca zamieszkania [od jej miejsca] dzia?alno?? gospodarcz?, polegaj?c? na 
?wiadczeniu us?ug, bez wzgl?du na cel czy te? rezultaty takiej dzia?alno?ci.



4.     Po drugie, szósta dyrektywa zawiera w tytule X wspólny wykaz zwolnie?, aby zgodnie z 
motywem jedenastym umo?liwi? pobór ?rodków w?asnych Wspólnot w sposób jednolity we 
wszystkich pa?stwach cz?onkowskich.

5.     Artyku? 13 tej dyrektywy wylicza w cz??ci A zwolnienia przewidziane w odniesieniu do 
niektórych rodzajów dzia?alno?ci w interesie publicznym. Ust?p 1 tego przepisu ma nast?puj?ce 
brzmienie:

„Nie naruszaj?c innych przepisów wspólnotowych, pa?stwa cz?onkowskie zwalniaj? z podatku na 
warunkach, które okre?laj? w celu zapewnienia prawid?owego i prostego zastosowania takich 
zwolnie?, jak równie?, aby zapobiec oszustwom podatkowym, unikaniu opodatkowania i 
nadu?yciom:

[...]

b) opiek? szpitaln? i medyczn?, jak równie? dzia?alno?? jej towarzysz?c? [?ci?le z ni? zwi?zan?], 
wykonywan? przez instytucje zarz?dzane wed?ug prawa publicznego [podmioty prawa 
publicznego] lub na warunkach porównywalnych z prawem publicznym, przez szpitale, o?rodki 
medyczne i diagnostyczne i inne oficjalnie uznane placówki o podobnym charakterze;

[...]”.

6.     Artyku? 13 cz??? A ust. 2 lit. a) szóstej dyrektywy przewiduje, ?e pa?stwa cz?onkowskie 
mog? przyzna? zwolnienie od podatku przewidziane w ust. 1 lit. b) instytucjom [podmiotom], które 
nie s? instytucjami [podmiotami] prawa publicznego, w ka?dym z indywidualnych przypadków w 
oparciu o jeden lub wi?cej z warunków, które s? przewidziane w tym artykule.

7.     Artyku? 13 cz??? A ust. 2 lit. b) stanowi:

„b) ?wiadczenie us?ug lub dostawa towarów s? wy??czone ze zwolnie? przewidzianych w ust. 1 
lit. b), g), h), i), l), m) i n), je?li:

–       nie s? one konieczne do dokonywania transakcji podlegaj?cych zwolnieniu,

–       ich g?ównym celem jest osi?gni?cie dodatkowego dochodu dla instytucji poprzez 
dokonywanie transakcji b?d?cych w bezpo?redniej konkurencji z dzia?alno?ci? przedsi?biorstw 
prowadz?cych dzia?alno?? gospodarcz?, obj?tych podatkiem od warto?ci dodanej”.

B –    Prawo krajowe

8.     Artyku? 18 ust. 1 ustawy nr 1642/1986 w sprawie stosowania podatku od warto?ci dodanej i 
innych przepisów (FEK A’ 125) stanowi:

„1. Z podatku s? zwolnione:

[...]

d)      opieka szpitalna i medyczna, jak równie? ?ci?le z ni? zwi?zane dostawy towarów i 
?wiadczenie us?ug, wykonywane przez osoby dzia?aj?ce zgodnie z prawem. Z us?ugami tymi na 
równi traktowane s? ?wiadczenia wykonywane przez przedsi?biorstwa wykorzystuj?ce uzdrowiska 
i ?ród?a termalne;

[...]”(5).



II – Stan faktyczny

9.     Spó?ka Diagnostiko & Therapeftiko Kentro Athinon – Ygeia AE(6) jest osob? prawn? prawa 
prywatnego, której przedmiot dzia?alno?ci polega na ?wiadczeniu opieki szpitalnej i medycznej.

10.   W wyniku kontroli ksi?g rachunkowych spó?ki Ygeia za okresy rozliczeniowe odpowiadaj?ce 
latom 1992 i 1993 w?a?ciwy organ administracyjny oceni?, ?e dochody uzyskane przez ni? z 
tytu?u ?wiadczenia us?ug telefonicznych i wynajmowania telewizorów osobom hospitalizowanym 
oraz z tytu?u dostarczania ?ó?ek i posi?ków towarzysz?cym im osobom powinny podlega? 
podatkowi VAT. W zwi?zku z tym organ okre?li? zobowi?zanie podatkowe tej spó?ki w ka?dym z 
dwóch odno?nych lat.

11.   Skargi wniesione przez spó?k? Ygeia na decyzje wydane przez ten organ zosta?y oddalone 
przez Dioikitiko Protodikeio (s?d administracyjny pierwszej instancji), a nast?pnie przez Dioikitiko 
Efeteio (administracyjny s?d odwo?awczy). S?dy te orzek?y, ?e ?wiadczenia, o których mowa, ze 
wzgl?du na swój charakter, nie mog? by? uwa?ane za ?ci?le zwi?zane z opiek? szpitaln? i 
medyczn?, poniewa? nie maj? na celu u?atwienia chorym pobytu w szpitalach i nie przyczyniaj? 
si? do udzielenia im opieki.

12.   Spó?ka Ygeia wnios?a odwo?ania od wyroków wydanych przez Dioikitiko Efeteio.

III – Pytanie prejudycjalne

13.   S?d krajowy wskaza?, ?e nie kwestionuje si? faktu, i? spó?ka Ygeia, jako osoba prawna 
prawa prywatnego, spe?nia warunki spornego zwolnienia z podatku w odniesieniu do opieki 
szpitalnej i medycznej, jak? ?wiadczy. Jedyne pytanie, jakie powstaje, dotyczy jego zdaniem 
kwestii, czy sporne us?ugi wchodz? w zakres poj?cia „dzia?alno?ci ?ci?le […] zwi?zanej” z opiek? 
szpitaln? i medyczn?.

14.   S?d krajowy stwierdzi?, ?e poj?cie to nie jest zdefiniowane w art. 13 cz??? A ust. 1 szóstej 
dyrektywy. Zauwa?y? jednak, ?e w wyroku z dnia 11 stycznia 2001 r. w sprawie Komisja 
przeciwko Francji(7) Trybuna? orzek?, i? poj?cie to nie powinno by? przedmiotem szczególnie 
w?skiej wyk?adni w zakresie, w jakim zwolnienie tej dzia?alno?ci z podatku ma zapewni?, aby 
opieka szpitalna i medyczna, a tak?e dzia?alno?? ?ci?le z ni? zwi?zana, nie sta?y si? niedost?pne 
z uwagi na ich zwi?kszony koszt spowodowany opodatkowaniem podatkiem VAT.

15.   Odwo?uje si? on równie? do wyroku z dnia 6 listopada 2003 r. w sprawie Dornier(8), w 
którym Trybuna? przyzna?, i? kwestia, czy dzia?alno?? wchodzi w zakres poj?cia „dzia?alno?ci 
?ci?le […] zwi?zanej”, zale?y od jej pomocniczego charakteru. Oznacza to, ?e nale?y ustali?, czy 
dzia?alno?? ta stanowi dla jej odbiorców ?rodek pozwalaj?cy na korzystanie na najlepszych 
warunkach z innych us?ug, czy te? jest ona dla nich celem samym w sobie. S?d krajowy twierdzi, 
?e z tego punktu widzenia omawiane us?ugi mog?yby by? zakwalifikowane jako pomocnicze w 
stosunku do opieki ?wiadczonej przez spó?k? Ygeia, jednak ta kwalifikacja nie wystarcza, aby 
umie?ci? je w kategorii dzia?alno?ci ?ci?le zwi?zanej z opiek? szpitaln? i medyczn?.

16.   S?d krajowy wskazuje w tym wzgl?dzie, ?e – zgodnie z pierwszym kryterium zawartym w art. 
13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy – aby mo?na by?o uzna? dzia?alno?? za ?ci?le 
zwi?zan? z opiek? szpitaln? i medyczn?, musi ona by? konieczna. Jako przyk?ad stosowania tego 
kryterium podaje on wyrok z dnia 20 czerwca 2002 r. w sprawie Komisja przeciwko Niemcom(9), w 
którym Trybuna? orzek?, ?e poj?cie ?wiadczenia us?ug „?ci?le zwi?zanych” z nauczaniem 
uniwersyteckim obejmuje ?wiadczenie us?ug i dostaw? towarów bezpo?rednio koniecznych dla 
nauczania. Wywodzi z tego, ?e na podstawie tego kryterium sporna dzia?alno?? nie mo?e by? 



zwolniona z podatku VAT.

17.   W tych okoliczno?ciach Symvoulio tis Epikrateias postanowi? zawiesi? post?powanie i zada? 
Trybuna?owi nast?puj?ce pytanie prejudycjalne:

„Czy ?wiadczenie przez podmioty wymienione w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) dyrektywy 
77/388/EWG us?ug dotycz?cych korzystania z telefonu i telewizji przez chorych oraz dostarczania 
posi?ków i ?ó?ek towarzysz?cym im osobom, stanowi dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z opiek? 
szpitaln? i medyczn? w rozumieniu powy?szego przepisu, je?eli na dzia?alno?? t? sk?adaj? si? 
?wiadczenia pomocnicze w stosunku do tej opieki, jak równie? ?wiadczenia konieczne dla jej 
sprawowania?”.

IV – Analiza

18.   Przez swoje pytanie s?d krajowy zmierza w istocie do uzyskania odpowiedzi, czy art. 13 
cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy nale?y rozumie? w ten sposób, ?e ?wiadczenie przez 
szpital us?ug telefonicznych i wynajmowanie telewizorów osobom hospitalizowanym, jak i 
dostarczanie przez t? instytucj? ?ó?ek i posi?ków towarzysz?cym im osobom, stanowi 
dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z opiek? szpitaln? i medyczn? w rozumieniu tego przepisu.

19.   W?tpliwo?? ta powstaje, gdy? ?wiadczenie us?ug telefonicznych i wynajmowanie 
telewizorów, a tak?e dostarczanie ?ó?ek i posi?ków w zasadzie stanowi? dzia?alno?? 
opodatkowan? podatkiem VAT, je?eli s? wykonywane odp?atnie przez podatnika. We wspólnym 
systemie podatku VAT jest równie? normalne, ?e ta sama osoba mo?e wykonywa? dzia?alno?? 
zwolnion? z podatku VAT oraz ?wiadczenia podlegaj?ce temu podatkowi(10).

20.   Kieruj?c do Trybuna?u pytanie prejudycjalne, s?d krajowy d??y zatem do ustalenia, czy 
omawiane ?wiadczenia stanowi?, ze wzgl?du na swój charakter, dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z 
opiek? szpitaln? i medyczn? oraz czy w konsekwencji powinny one zawsze by? zwolnione z 
podatku VAT na podstawie art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy.

21.   Spó?ka Ygeia proponuje odpowiedzie? twierdz?co na to pytanie. Twierdzi ona, po pierwsze, 
?e warunki okre?lone w art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy niekoniecznie s? istotne dla 
zdefiniowania poj?cia „dzia?alno?ci ?ci?le […] zwi?zanej” z opiek? szpitaln? i medyczn?. Wed?ug 
niej, chodzi ewentualnie o warunki, od jakich pa?stwa cz?onkowskie mog? uzale?ni? 
zastosowanie danego zwolnienia w odniesieniu do us?ugodawców innych ni? osoby prawne 
prawa publicznego.

22.   Podnosi ona, po drugie, ?e sporne ?wiadczenia nie stanowi? dla chorych celu samego w 
sobie, lecz ?rodek pozwalaj?cy na korzystanie w najlepszych mo?liwych warunkach z opieki 
szpitalnej i medycznej. S? to wed?ug niej ?wiadczenia pomocnicze w stosunku do opieki 
szpitalnej, które powinny by? traktowane pod wzgl?dem opodatkowania podatkiem VAT tak samo 
jak ta opieka. Spó?ka Ygeia odnosi si? równie? do faktu, ?e w Grecji istnieje zwyczaj, i? 
cz?onkowie rodziny chorego towarzysz? mu, pomagaj?c w ten sposób personelowi szpitalnemu. 
Podkre?la, ?e ich obecno?? wprawia chorego w lepszy stan psychiczny, a w zwi?zku z tym 
przyczynia si? do odzyskania przez niego zdrowia. Twierdzi, ?e to samo dotyczy ?wiadczenia 
us?ug telefonicznych i wynajmowania telewizorów, poniewa? ?wiadczenia te pozwalaj? choremu 
pozosta? w kontakcie ze ?wiatem zewn?trznym. Wed?ug spó?ki Ygeia z powy?szego wynika, ?e 
istotnym kryterium do celów okre?lenia, czy takie ?wiadczenia wchodz? w zakres „dzia?alno?ci 
?ci?le […] zwi?zanej” z opiek? szpitaln? i medyczn? jest wola samego chorego, który zwróci? si? z 
wnioskiem o skorzystanie z takich ?wiadcze?, poniewa? uznaje je za konieczne dla powrotu do 
zdrowia.



23.   Wreszcie wskazuje, ?e z uwagi na fakt, i? omawiane ?wiadczenia by?y dostarczane 
wy??cznie w obr?bie szpitala, nie konkuruj? one z równowa?nymi us?ugami proponowanymi 
przez inne przedsi?biorstwa podlegaj?ce opodatkowaniu podatkiem VAT.

24.   Nie zgadzamy si? z t? analiz?. Podobnie jak Republika Grecka, Republika Federalna 
Niemiec, Republika Cypru i Komisja Wspólnot Europejskich uwa?amy, ?e zgodnie z obecnie 
stosowanym prawem wspólnotowym ?adne z przedmiotowych ?wiadcze? nie mo?e by? uwa?ane 
– ze wzgl?du na swój charakter – za dzia?alno?? „?ci?le zwi?zan?” z opiek? szpitaln? i medyczn?.

25.   Jednak?e w odró?nieniu od wspomnianych pa?stw cz?onkowskich twierdzimy, ?e ?adne z 
tych ?wiadcze? nie powinno by? wy??czone w sposób systematyczny ze zwolnienia z podatku 
VAT. Wed?ug nas ?wiadczenia te powinny by? zwolnione z podatku VAT, w przypadku gdy 
zostanie ustalone, ?e s? one niezb?dne do leczenia osoby hospitalizowanej, a jedynym istotnym 
kryterium, którym mo?na by?oby si? w istocie pos?u?y? do okre?lenia, czy s? one faktycznie 
konieczne, jest zalecenie lekarskie. Nasze stanowisko opiera si? z jednej strony na tre?ci art. 13 
cz??? A szóstej dyrektywy, a z drugiej strony na celu, do którego osi?gni?cia zmierza zwolnienie z 
podatku VAT opieki szpitalnej i medycznej w ?rodowisku szpitalnym.

26.   Po pierwsze, jak podnosi s?d krajowy, a tak?e jak stwierdzi? Trybuna?(11), tre?? art. 13 
cz??? A szóstej dyrektywy nie definiuje zakresu poj?cia „dzia?alno?ci ?ci?le [...] zwi?zanej” z 
opiek? szpitaln? i medyczn?. W sformu?owaniu art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy nie 
znajdujemy równie? wskazówki, czy jedno lub drugie sporne ?wiadczenie wchodzi w zakres tego 
poj?cia.

27.   Jak wskazuje Komisja, ze sformu?owania tego przepisu mo?na wywnioskowa?, ?e dotyczy 
on ?wiadcze? dostarczanych przez personel zak?adu opieki zdrowotnej, poniewa? obejmuje 
?wiadczenia wykonywane „przez podmioty zarz?dzane wed?ug prawa publicznego lub na 
warunkach porównywalnych z prawem publicznym, przez szpitale [...]”. Natomiast nie podzielamy 
stanowiska Komisji, jakoby ze sformu?owania tego przepisu wynika?o równie?, ?e „dzia?alno?? 
?ci?le [...] zwi?zan?” mog? stanowi? wy??cznie ?wiadczenia na rzecz samego chorego. Wed?ug 
nas z literalnego brzmienia art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy wynika, ?e poj?cie 
„dzia?alno?ci ?ci?le [...] zwi?zanej” z opiek? szpitaln? i medyczn? obejmuje wszystkie 
?wiadczenia dostarczane przez szpital, które pozostaj? w ?cis?ym zwi?zku z hospitalizacj? 
chorego oraz ?wiadczon? mu opiek? medyczn?(12).

28.   Nie mo?na zatem ze sformu?owania art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy wywodzi?, 
?e ?wiadczenia dostarczane przez zak?ad opieki zdrowotnej osobie bliskiej choremu, na przyk?ad 
dostarczanie ?ó?ek i posi?ków, s? wy??czone ze zwolnienia.

29.   Natomiast w art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy znajdujemy wskazówki istotne dla 
odpowiedzi na rozpatrywane pytanie. A zatem, zgodnie z tym przepisem, ?wiadczenie us?ug i 
dostawa towarów s? wy??czone ze zwolnie? przewidzianych mi?dzy innymi w art. 13 cz??? A ust. 
1 lit. b) dyrektywy, je?eli, po pierwsze, nie s? one konieczne do wykonywania czynno?ci 
podlegaj?cych zwolnieniu, a po drugie, ich g?ównym celem jest osi?gni?cie dodatkowego 
dochodu dla instytucji poprzez wykonywanie czynno?ci b?d?cych w bezpo?redniej konkurencji z 
dzia?alno?ci? przedsi?biorstw prowadz?cych dzia?alno?? gospodarcz?, obj?tych podatkiem VAT.

30.   Mimo ?e Trybuna? nie odwo?uje si? do art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy w ww. 
wyroku w sprawie Komisja przeciwko Francji, w którym wypowiedzia? si? na temat wyk?adni, jak? 
nale?y przypisa? poj?ciu „dzia?alno?ci ?ci?le [...] zwi?zanej” z opiek? szpitaln? i medyczn?, 
podobnie jak s?d krajowy i wymienione pa?stwa cz?onkowskie twierdzimy, ?e przepis ten ma 
istotne znaczenie dla wspomnianej wyk?adni. Z jego sformu?owania w istocie wynika, ?e nak?ada 



on na pa?stwa cz?onkowskie dwa obowi?zki, których musz? przestrzega? w odniesieniu do 
ka?dego z wyra?nie przewidzianych przypadków zwolnienia, czyli tych, które s? wymienione w art. 
13 cz??? A ust. 1 lit. b), g), h), i), l), m) i n). Podnosimy ponadto, ?e ka?dy z tych przypadków 
dotyczy ?wiadcze? lub dostaw, które s? „?ci?le zwi?zane” lub maj? „?cis?y zwi?zek” z 
dzia?alno?ci? w interesie publicznym(13).

31.   Artyku? 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy, w przeciwie?stwie do twierdzenia 
wysuni?tego przez spó?k? Ygeia, nie przewiduje warunków dodatkowych, które mia?yby 
zastosowanie tylko w szczególnym przypadku, gdy pa?stwa cz?onkowskie podejmuj? decyzj? o 
rozszerzeniu zwolnienia na us?ugodawców innych ni? osoby prawne prawa publicznego. W takim 
przypadku nale?a?oby w istocie stwierdzi?, ?e warunki te nie znajdowa?yby si? w odr?bnym 
punkcie, ale by?yby umieszczone po warunkach wymienionych w art. 13 cz??? A ust. 2 lit. a) 
szóstej dyrektywy, która przewiduje mo?liwo?? zwolnienia przez pa?stwa cz?onkowskie(14). Ze 
sformu?owania art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy wynika, ?e dwa warunki, które si? w 
niej znajduj?, maj? charakter obligatoryjny dla pa?stw cz?onkowskich, w odró?nieniu od warunków 
zawartych w tym samym artykule w cz??ci A ust. 2 lit. a), które maj? charakter fakultatywny.

32.   W ?wietle tre?ci art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy warunki zawarte w tym 
przepisie powinny by? uwzgl?dniane przy interpretacji brzmienia poszczególnych przypadków 
zwolnie?, o których w nim mowa, czyli zwolnie? przewidzianych w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b), g), 
h), i), l), m) i n).

33.   Taka analiza zakresu art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy znajduje potwierdzenie w 
ww. wyroku w sprawie Komisja przeciwko Niemcom, w którym Trybuna? wypowiedzia? si? na 
temat kwestii, czy dzia?alno?? badawcza wykonywana odp?atnie przez placówki szkolnictwa 
wy?szego mo?e by? zwolniona z podatku VAT na podstawie art. 13 cz??? A ust. 1 lit. i) szóstej 
dyrektywy.

34.   Rz?d niemiecki utrzymywa? w tym post?powaniu, ?e badania stanowi? us?ug? ?ci?le 
zwi?zan? z kszta?ceniem w publicznych placówkach szkolnictwa wy?szego, poniewa? w?a?nie 
tych bada? potrzebowa?y przedmiotowe placówki, aby prawid?owo wykonywa? swoj? 
dzia?alno?? w zakresie kszta?cenia, gdy? badania umo?liwiaj? im rozwijanie i przekazywanie 
nowej wiedzy. Trybuna? nie przyj?? tej analizy i orzek?, ?e pomimo i? realizacja bada? mo?e by? 
uznana za „bardzo u?yteczn? dla szkolnictwa wy?szego, to jednak nie jest konieczna do 
osi?gni?cia zamierzonego przez nie celu, tj. w szczególno?ci kszta?cenia studentów w celu 
umo?liwienia im wykonywania dzia?alno?ci zawodowej”(15).

35.   Wymóg ten, okre?lony przez Trybuna? w ramach wyk?adni poj?cia „dzia?alno?ci ?ci?le 
zwi?zanej” z kszta?ceniem uniwersyteckim, o którym mowa w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. i) szóstej 
dyrektywy, obowi?zuje równie? – w ?wietle tre?ci art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) tej dyrektywy – w 
odniesieniu do wyk?adni poj?cia „dzia?alno?ci ?ci?le [...] zwi?zanej” z opiek? szpitaln? i 
medyczn?, omówionej w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b).

36.   Z powy?szego wynika, ?e zgodnie z obecnie stosowanym prawem pierwszy warunek 
wymieniony w art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej dyrektywy zak?ada, i? do zwolnienia z podatku 
VAT nie wystarczy, aby ?wiadczenia wykonywane w zak?adzie opieki zdrowotnej by?y 
potencjalnie lub rzeczywi?cie u?yteczne dla odzyskania zdrowia przez chorego. Zgodnie z tym 
przepisem dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z opiek? szpitaln? i medyczn? stanowi tylko ta 
dzia?alno??, która jest konieczna do jej sprawowania.

37.   Kiedy rozpatrujemy sporne ?wiadczenia, nie wydaje si?, aby którekolwiek z nich mog?o by? 
zasadniczo uwa?ane za niezb?dne lub konieczne do sprawowania opieki szpitalnej i medycznej, 
czyli dostarczane niezale?nie od osoby hospitalizowanej i powodów jej hospitalizacji. O ile wydaje 



si? niepodwa?alne, ?e ka?de z nich mo?e si? przyczyni? w wi?kszym lub mniejszym stopniu do 
poprawy warunków pobytu osoby hospitalizowanej i, w konsekwencji, odzyskania przez ni? 
zdrowia, wydaje nam si?, ?e ten wk?ad do procesu leczniczego ró?ni si? znacznie w zale?no?ci 
od osób i powodów ich hospitalizacji. W zwi?zku z tym wydaje nam si?, ?e sytuacja znacznie si? 
ró?ni w zale?no?ci od tego, czy pacjent jest dzieckiem czy doros?ym oraz czy hospitalizacja ma 
na celu ?agodn? interwencj? chirurgiczn? wymagaj?c? krótkotrwa?ej hospitalizacji, czy te? 
leczenia powa?nej choroby, z której powodu ?ycie chorego jest zagro?one i która wymaga 
d?ugotrwa?ej hospitalizacji.

38.   Nie wydaje si? zatem, aby mo?na by?o stwierdzi?, ?e przedmiotowe ?wiadczenia, ze 
wzgl?du na ich charakter, s? „?ci?le zwi?zane” z opiek? szpitaln? i medyczn?. Wydaje nam si?, ?e 
ró?ni? si? one wyra?nie np. od dzia?alno?ci, która zosta?a przed?o?ona Trybuna?owi do 
rozstrzygni?cia w ww. sprawie Komisja przeciwko Francji i któr? Trybuna? uzna? za „?ci?le 
zwi?zan?” z badaniem lekarskim, zwolnionym z podatku VAT.

39.   W tej sprawie Trybuna? zosta? w istocie skonfrontowany z przepisami francuskimi, które 
przewiduj?, ?e niektóre badania biologiczne mog? by? wykonywane tylko przez wyspecjalizowane 
laboratoria. Przepisy te zawiera?y równie? wymóg, aby wyspecjalizowane laboratorium, które 
przeprowadzi?o badanie, uiszcza?o op?at? za przekazanie próbki na rzecz laboratorium 
pobieraj?cego próbki do bada? od pacjenta. Zarzut sformu?owany przez Komisj? wobec tych 
przepisów dotyczy? faktu, ?e w przeciwie?stwie do kosztów badania i samego pobrania próbki, 
koszt przekazania próbki by? opodatkowany podatkiem VAT. Trybuna?, zgadzaj?c si? w tym 
wzgl?dzie z argumentacj? Komisji, orzek?, ?e przekazywanie próbek stanowi dzia?alno?? ?ci?le 
zwi?zan? z badaniem i jest zwolnione z podatku VAT, poniewa? w logiczny sposób wpisuje si? 
pomi?dzy czynno?? pobrania próbki do bada? a badanie(16).

40.   Podzielamy równie? opini? Komisji, zgodnie z któr? ?adne z omawianych ?wiadcze? nie 
mo?e by? uto?samiane z dostaw? posi?ków i ?ó?ek samemu choremu, stanowi?c?, ze wzgl?du 
na swój charakter, dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z opiek? szpitaln?. Wynika z tego, ?e ?adne ze 
spornych ?wiadcze? nie mo?e by? zwolnione w sposób systematyczny z podatku VAT na 
podstawie art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy.

41.   Po drugie, wydaje si? nam, ?e analiza ta zosta?a potwierdzona w odniesieniu do celu, który 
stanowi podstaw? zwolnienia przewidzianego w tym przepisie. Zgodnie z orzeczeniem Trybuna?u 
zwolnienie to ma zapewni?, aby korzystanie z opieki medycznej i szpitalnej nie sta?o si? 
niedost?pne z uwagi na wy?szy koszt tej opieki, gdyby ona sama lub dzia?alno?? ?ci?le z ni? 
zwi?zana podlega?a podatkowi VAT(17). Zgodnie z orzecznictwem chodzi o zwolnienie z podatku 
VAT ?wiadcze? dostarczanych w zak?adach u?yteczno?ci spo?ecznej, na przyk?ad zajmuj?cych 
si? ochron? zdrowia ludzkiego, które maj? na celu diagnozowanie, leczenie i – w takim zakresie, 
jak to mo?liwe – wyleczenie chorób lub problemów zdrowotnych(18). Zwolnienie to ma zatem na 
celu obni?enie kosztów opieki zdrowotnej oraz uczynienie tej opieki bardziej dost?pn? dla 
obywateli(19).

42.   A zatem, aby ?wiadczenia dostarczane w zak?adzie opieki zdrowotnej mog?y by? obj?te 
zwolnieniem przewidzianym w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy, powinny faktycznie 
mie? cel leczniczy. Zgodnie z orzecznictwem tylko przy uwzgl?dnieniu tego celu poj?cie 
„dzia?alno?ci ?ci?le [...] zwi?zanej” z opiek? szpitaln? i medyczn? nie b?dzie przedmiotem zbyt 
zaw??onej wyk?adni. Orzecznictwo to nie pozwala zatem twierdzi?, ?e omawiane ?wiadczenia 
stanowi? bezwzgl?dnie dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z opiek? szpitaln? i medyczn?, je?li, jak 
stwierdzili?my, nie mog? one by? uwa?ane w sposób ogólny i systematyczny za ?wiadczenia 
konieczne lub niezb?dne dla stosowania opieki w ?rodowisku szpitalnym.

43.   Ponadto, jak wskazuje Komisja, zwolnienie w sposób systematyczny spornych ?wiadcze? 



mog?oby doprowadzi? do skutku sprzecznego z celem wyznaczonym w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. 
b) szóstej dyrektywy. W istocie podatnik prowadz?cy dzia?alno?? zwolnion? z podatku VAT jest w 
rzeczywisto?ci obci??ony podatkiem VAT naliczanym w ramach zakupu towarów i us?ug 
koniecznych do prowadzenia tej dzia?alno?ci, poniewa? nie mo?e on przenie?? tego obci??enia 
na konsumentów ko?cowych. Stwierdzili?my tak?e, ?e gdy prowadzi on jednocze?nie dzia?alno?? 
opodatkowan? i dzia?alno?? zwolnion? od podatku, mo?e odliczy? naliczony podatek VAT tylko 
proporcjonalnie do cz??ci swojej opodatkowanej dzia?alno?ci w stosunku do dzia?alno?ci 
zwolnionej. Zwi?kszenie cz??ci dzia?alno?ci zwolnionej od podatku prowadzi zatem do 
zmniejszenia praw podatnika do jego odliczenia, a w konsekwencji do zwi?kszenia kwoty podatku 
VAT, któr? ma obowi?zek ui?ci?. W zakresie, w jakim podatnik powinien zrównowa?y? swój 
bud?et, zwi?kszenie obci??enia podatkowego prze?o?y si? na wzrost cen jego us?ug zwolnionych 
z podatku VAT. Innymi s?owy, istnieje znaczne ryzyko, ?e systematyczne zwalnianie ?wiadczenia 
us?ug telefonicznych i wynajmowania telewizorów osobom hospitalizowanym, a tak?e 
zakwaterowania osób im towarzysz?cych, mo?e doprowadzi? do podniesienia op?aty za ka?dy 
dzie? sp?dzony w szpitalu.

44.   Nie s?dzimy równie?, aby rozpatrzenie spornych ?wiadcze? w odniesieniu do kryterium ich 
pomocniczego charakteru umo?liwi?o ich systematyczne zwalnianie z podatku VAT. Jak 
przypomina s?d krajowy, kryterium to zosta?o zastosowane przez Trybuna? w ww. sprawach 
Komisja przeciwko Francji oraz Dornier w celu okre?lenia, czy ?wiadczenia, które by?y 
rozpatrywane w tych sprawach, wchodzi?y w zakres poj?cia „dzia?alno?ci ?ci?le [...] zwi?zanej” z 
opiek? szpitaln? i medyczn?. Pojecie „?wiadczenia pomocniczego” mo?e wydawa? si? szersze ni? 
warunek, zgodnie z którym czynno?? musi koniecznie s?u?y? interesowi publicznemu. W istocie, 
zgodnie z orzecznictwem, ?wiadczenie musi by? uznane za pomocnicze w stosunku do 
?wiadczenia g?ównego, w przypadku gdy nie stanowi ono dla klientów celu samego w sobie, ale 
?rodek, za pomoc? którego mo?na skorzysta? w najlepszych warunkach z us?ugi g?ównej 
us?ugodawcy(20).

45.   Jednak?e, nawet opieraj?c si? na tym kryterium i przy za?o?eniu, ?e mo?e ono by? 
stosowane przy pomini?ciu pierwszego warunku okre?lonego w art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) 
szóstej dyrektywy, wydaje si?, ?e bardzo trudno wnioskowa? w sposób systematyczny, i? sporne 
?wiadczenia nie stanowi? celu samego w sobie. Jak wskazali?my, ?wiadczenie us?ug 
telefonicznych i wynajmowanie telewizorów chorym nie zawsze spe?nia cel leczniczy. Chory jest 
bardziej sk?onny do nabycia tych ?wiadcze? w zak?adzie opieki zdrowotnej ni? u innego podmiotu 
z uwagi na wygod?, przy czym ?wiadczenia te niekoniecznie wpisuj? si? w dzia?anie lecznicze, 
które uzasadnia jego hospitalizacj?. Podobnie korzystanie przez bliskich chorego z mo?liwo?ci 
zakwaterowania zapewnianej przez szpital nie zawsze jest wymagane z uwagi na wiek lub 
chorob? chorego, ale mo?e wynika? ze zwyk?ej woli skorzystania z mo?liwo?ci zakwaterowania 
oferowanych przez szpital, które s? ta?sze i usytuowane bli?ej osoby hospitalizowanej ni? 
równowa?ne ?wiadczenia dostarczane przez innego podatnika, hotel lub restauracj?.



46.   Ponadto systematyczne zwalnianie przedmiotowych ?wiadcze? by?oby sprzeczne z 
wypracowanymi przez orzecznictwo zasadami, które dotyczy?y wyk?adni zwolnie? 
przewidzianych w szóstej dyrektywie. Tak jak przypomnia?y wszystkie strony wyst?puj?ce w 
charakterze interwenientów, zgodnie z utrwalonym orzecznictwem, zwolnienia wymienione w art. 
13 szóstej dyrektywy powinny by? przedmiotem w?skiej wyk?adni, bior?c pod uwag?, ?e stanowi? 
one odst?pstwa od zasady ogólnej, zgodnie z któr? podatek VAT jest pobierany od ka?dego 
odp?atnego ?wiadczenia us?ug przez podatnika(21). Nale?y tak?e podkre?li?, w tym samym 
znaczeniu, ?e szósta dyrektywa nie zwalnia z podatku VAT wszystkich rodzajów dzia?alno?ci w 
interesie publicznym, ale tylko te, które s? wymienione i opisane w bardzo szczegó?owy 
sposób(22). Przedmiotowe ?wiadczenia mog? zatem by? zwolnione z podatku VAT tylko wtedy, 
gdy ?ci?le spe?niaj? warunki przewidziane w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy.

47.   Wyk?adnia tego przepisu musi tak?e przestrzega? zasady neutralno?ci podatkowej, 
nieod??cznie zwi?zanej ze wspólnym systemem podatku VAT, na mocy której podmioty 
wykonuj?ce te same rodzaje dzia?alno?ci nie powinny by? traktowane w sposób odmienny w 
zakresie pobierania podatku VAT(23). W tym wzgl?dzie, w przeciwie?stwie do tego, co twierdzi 
spó?ka Ygeia, i jak s?usznie podkre?li?y pa?stwa cz?onkowskie, które przedstawi?y uwagi w 
niniejszym post?powaniu, gdy zak?ad opieki zdrowotnej dostarcza omawiane ?wiadczenia, 
znajduje si? w pozycji konkurencyjnej z innymi podatnikami dostarczaj?cymi ?wiadczenia o takim 
samym charakterze, na przyk?ad hotelami i restauracjami – w odniesieniu do ?wiadcze? w 
zakresie zakwaterowania dostarczanych osobom towarzysz?cym choremu – oraz dostawcami 
us?ug telefonicznych i wynajmowania telewizorów. Jak wskazuje Republika Federalna Niemiec, 
chorzy, którzy korzystaj? z telefonów komórkowych, uiszczaj? podatek VAT od kosztu ?wiadcze? 
telefonicznych, a cz?onkowie ich rodzin, którzy ?pi? i spo?ywaj? posi?ki w hotelu, p?ac? ten 
podatek od ceny ich zakwaterowania.

48.   Z orzecznictwa wynika wreszcie, ?e zwolnienia okre?lone w art. 13 szóstej dyrektywy 
stanowi? odr?bne poj?cia prawa wspólnotowego, które maj? na celu unikni?cie rozbie?no?ci w 
stosowaniu systemu podatku VAT w poszczególnych pa?stwach cz?onkowskich(24). Wynika z 
tego, ?e poj?cie „dzia?alno?ci ?ci?le zwi?zanej” z opiek? szpitaln? i medyczn? nie mo?e by? 
ró?nie definiowane w zale?no?ci od w?a?ciwo?ci spo?eczno?ekonomicznych ka?dego pa?stwa 
cz?onkowskiego.

49.   W ?wietle wszystkich powy?szych elementów twierdzimy zatem, ?e sporne ?wiadczenia nie 
mog? by? uwa?ane, w sposób ogólny i systematyczny, za ?wiadczenia ?ci?le zwi?zane z opiek? 
szpitaln? i medyczn? w rozumieniu art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy.

50.   Jednak?e nie mo?emy wykluczy?, ?e w niektórych okoliczno?ciach omawiane ?wiadczenia 
mog? by? obj?te zwolnieniem, o którym mowa w art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy. 
Jak stwierdzili?my, zwolnienie to zmierza do obni?enia kosztów opieki zdrowotnej, czyli 
?wiadcze?, które maj? na celu ochron?, utrzymanie lub odzyskanie zdrowia przez ludzi. A zatem 
cel ?wiadczenia okre?la, czy powinno ono by? zwolnione z podatku VAT.

51.   Wydaje nam si? w pe?ni zrozumia?e, ?e w niektórych okoliczno?ciach obecno?? bliskiej 
osoby przy osobie hospitalizowanej mo?e by? niezb?dna dla jej leczenia oraz ?e dostarczanie 
?ó?ek i posi?ków bliskiej osobie mo?e okaza? si? konieczne dla zapewnienia jej ci?g?ej 
obecno?ci przy chorym. Mo?e tak by? np. w przypadku, gdy osoba hospitalizowana jest ma?ym 
dzieckiem lub jest dotkni?ta chorob?, która wywo?uje wielki niepokój.

52.   ?wiadczenie us?ug telefonicznych na rzecz chorego mo?e jako takie pozwoli? mu pozosta? 
w kontakcie z bliskimi i znale?? w nich znaczne wsparcie psychiczne, które mo?e w niektórych 
okoliczno?ciach okaza? si? niezb?dne. Nawet je?li pocz?tkowo mo?e si? to okaza? mniej 



oczywiste, równie trudne okazuje si? kategoryczne wykluczenie, ?e udost?pnianie odbiornika 
telewizyjnego, który stanowi doceniane przez najwi?ksz? liczb? osób ?ród?o informacji i rozrywki, 
mo?e by?, w pewnych przypadkach, konieczne dla leczenia hospitalizowanej osoby. Ponownie 
my?limy tutaj o dzieciach, które – z uwagi na powa?n? chorob? lub jej leczenie – albo nie mog? 
przyjmowa? odwiedzaj?cych, albo mog? to robi? jedynie w ograniczonych warunkach. 
Dostarczenie odbiornika telewizyjnego tym dzieciom mo?e okaza? si? elementem rozrywki 
niezb?dnym dla ich leczenia w ?rodowisku szpitalnym.

53.   Jednak?e o ile wydaje si?, ?e ?atwo mo?na by?oby rozwa?y?, czy dostarczanie tych 
?wiadcze? mo?e by? w niektórych przypadkach uwa?ane za niezb?dne do leczenia osoby 
hospitalizowanej, to wydaje si?, ?e bardzo trudno okre?li? w sposób obiektywny, jakich 
przypadków to dotyczy, bior?c pod uwag? bardzo wielk? ró?norodno?? sytuacji, które mog? 
zaistnie? w praktyce. Nale?y równie? pami?ta?, ?e szósta dyrektywa ma na celu ustanowienie 
wspólnego systemu podatku VAT oraz ?e system ten musi by? pewny i przewidywalny(25). Nie 
by?oby zatem zgodne z tym celem i z tymi wymogami pozostawienie obowi?zku oceny, czy 
omawiane ?wiadczenia s? rzeczywi?cie konieczne, zak?adom opieki zdrowotnej i w?a?ciwym 
w?adzom krajowym, któr? te przeprowadza?yby w zale?no?ci od konkretnego przypadku. W 
konsekwencji do Trybuna?u nale?y zdefiniowanie obiektywnego kryterium, wspólnego dla 
wszystkich pa?stw cz?onkowskich.

54.   Nie uwa?amy, aby zgodnie z obecnie stosowanym prawem wspólnotowym to kryterium 
mog?o by? po??dane przez samego chorego, jak twierdzi spó?ka Ygeia, lub przez jego bliskich. 
Takie kryterium nie pozwoli?oby zapewni? ograniczenia zwolnienia do czynno?ci, które s? 
rzeczywi?cie konieczne dla opieki szpitalnej i medycznej. Ponadto kwestia, czy dostarczenie 
jednego z omawianych ?wiadcze? jest konieczne dla leczenia osoby hospitalizowanej, wydaje si? 
nale?e? do zakresu oceny medycznej. Lekarz zobowi?zany do leczenia osoby hospitalizowanej w 
zak?adzie opieki zdrowotnej wydaje si? by? osob? najw?a?ciwsz? do dokonania oceny, czy 
?wiadczenia takie jak te, które s? przedmiotem niniejszej sprawy, niestanowi?ce, ze wzgl?du na 
swój charakter, ?wiadcze? ?ci?le zwi?zanych z opiek? szpitaln? i medyczn?, powinny by? jednak 
uwa?ane za niezb?dne do leczenia tej osoby. Takie kryterium jest równie? korzystne z uwagi na 
obiektywizm oraz poszanowanie wymogów pewno?ci i przewidywalno?ci, jakie zapewnia.

55.   Zgodnie z tym kryterium ?wiadczenie przez szpital us?ug telefonicznych i wynajmowanie 
telewizorów osobom hospitalizowanym, podobnie jak dostarczanie przez tak? placówk? posi?ków 
i ?ó?ek towarzysz?cym im osobom stanowi?oby zatem dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z opiek? 
szpitaln? i medyczn?, gdyby udost?pnienie tego wyposa?enia lub ci?g?a obecno?? osoby bliskiej 
by?y przedmiotem zalecenia lekarskiego.

56.   Kiedy na rozprawie zwrócono si? do stron o przedstawienie swoich opinii na temat tego 
kryterium, przedstawiciel spó?ki Ygeia poinformowa?, ?e lekarze nie przepisuj? nigdy tego typu 
?wiadcze?. Natomiast przedstawiciel rz?du greckiego stwierdzi?, ?e kryterium to mog?oby 
prowadzi? do nadu?y?.

57.   Z odpowiedzi rz?du greckiego mo?na przede wszystkim wywnioskowa?, ?e w 
przeciwie?stwie do tego, co twierdzi spó?ka Ygeia, kryterium, które proponujemy, mo?e znale?? 
praktyczne zastosowanie. Ponadto nie zaprzeczamy, ?e wprowadzenie tego kryterium mog?oby 
doprowadzi? do nadu?y?, a co najmniej odmiennych praktyk w poszczególnych placówkach. 
Jednak?e takie ryzyko i taka niedogodno?? s? nieod??cznie zwi?zane z wprowadzeniem 
jakiegokolwiek kryterium, które opiera si? na ocenie dokonywanej przez cz?owieka, a interes 
le??cy w odst?pieniu od kategorycznego wy??czenia omawianych ?wiadcze? z zakresu 
zastosowania zwolnienia przewa?a wed?ug nas nad trudno?ciami praktycznymi zwi?zanymi ze 
wprowadzaniem tego kryterium. Nale?y równie? przypomnie?, ?e pa?stwa cz?onkowskie mog? w 



razie potrzeby przyj?? stosowne ?rodki, aby zapobiec nadu?yciom w stosowaniu tego kryterium w 
ten sam sposób, w jaki zach?ca si? je do tego w art. 13 cz??? A ust. 1 szóstej dyrektywy w 
odniesieniu do ka?dego z poszczególnych przypadków zwolnienia przewidzianych w tym 
przepisie.

58.   O ile Trybuna? zgadza si? z nasz? propozycj?, to do s?du krajowego nale?e? b?dzie 
zbadanie, czy w niniejszym przypadku omawiane ?wiadczenia dostarczane przez spó?k? Ygeia 
osobom hospitalizowanym w jej placówce, by?y przedmiotem zalecenia lekarskiego. Konieczne 
b?dzie tak?e sprawdzenie, czy g?ównym celem wykonywania tych ?wiadcze? nie by?o 
dostarczenie spó?ce Ygeia dodatkowych dochodów, zgodnie z art. 13 cz??? A ust. 2 lit. b) szóstej 
dyrektywy.

59.   W ?wietle wszystkich powy?szych stwierdze?, proponujemy odpowiedzie? na pytanie 
prejudycjalne tak, ?e art. 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy powinien by? interpretowany w 
nast?puj?cy sposób: ?wiadczenie przez szpital us?ug telefonicznych i wynajmowanie telewizorów 
osobom hospitalizowanym, jak równie? dostarczanie przez t? placówk? ?ó?ek i posi?ków 
towarzysz?cym im osobom, zgodnie z tym przepisem stanowi? dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z 
opiek? szpitaln? i medyczn? tylko wtedy, gdy dostarczenie tego wyposa?enia choremu lub ci?g?a 
obecno?? osoby bliskiej stanowi? zalecenie lekarskie.

V –    Wnioski

60.   W ?wietle powy?szych stwierdze? proponujemy odpowiedzie? w nast?puj?cy sposób na 
pytanie zadane przez Symvoulio tis Epikrateias:

„Artyku? 13 cz??? A ust. 1 lit. b) szóstej dyrektywy Rady 77/388/EWG z dnia 17 maja 1977 r. w 
sprawie harmonizacji ustawodawstw pa?stw cz?onkowskich w odniesieniu do podatków 
obrotowych – wspólny system podatku od warto?ci dodanej: ujednolicona podstawa wymiaru 
podatku, nale?y interpretowa? w ten sposób, ?e ?wiadczenie przez szpital us?ug telefonicznych i 
wynajmowanie telewizorów osobom hospitalizowanym, jak równie? dostarczanie przez t? 
placówk? ?ó?ek i posi?ków towarzysz?cym im osobom, zgodnie z tym przepisem stanowi? 
dzia?alno?? ?ci?le zwi?zan? z opiek? szpitaln? i medyczn? tylko wtedy, gdy dostarczenie tego 
wyposa?enia choremu lub ci?g?a obecno?? osoby bliskiej stanowi? zalecenie lekarskie”.

1 – J?zyk orygina?u: francuski.

2 – Dyrektywa Rady z dnia 17 maja 1977 r. w sprawie harmonizacji ustawodawstw pa?stw 
cz?onkowskich w odniesieniu do podatków obrotowych – wspólny system podatku od warto?ci 
dodanej: ujednolicona podstawa wymiaru podatku (Dz.U. L 145, str. 1, zwana dalej „szóst? 
dyrektyw?”).

3 – Zwany dalej „podatkiem VAT”.

4 – Zobacz wyroki: z dnia 26 czerwca 2003 r. w sprawie C?305/01 
MKG?Kraftfahrzeuge?Factoring, Rec. str. I?6729, pkt 38 oraz z dnia 21 kwietnia 2005 r. w sprawie 
C?25/03 HE, Zb.Orz. str. I?3123, pkt 36.

5 –      Zobacz postanowienie odsy?aj?ce w wersji francuskiej, str. 3.

6 – Zwana dalej „spó?k? Ygeia”.

7 – Sprawa C?76/99, Rec. str. I?249, pkt 23.



8 – Sprawa C?45/01, Rec. str. I?12911.

9 – Sprawa C?287/00, Rec. str. I?5811, pkt 31 i 48.

10 – W przypadku, gdy podatnik wykorzystuje towary i us?ugi, aby wykona? jednocze?nie 
?wiadczenia zwolnione z podatku oraz us?ugi opodatkowane, art. 17 ust. 5 i art. 19 szóstej 
dyrektywy stanowi?, w jaki sposób podatnik ten odlicza podatek VAT, który naliczy? za 
wykonywanie dzia?alno?ci opodatkowanej.

11 – Zobacz ww. wyrok w sprawie Komisja przeciwko Francji, pkt 22.

12 – Zobacz podobnie wyrok z dnia 23 lutego 1988 r. w sprawie 353/85 Komisja przeciwko 
Zjednoczonemu Królestwu, Rec. str. 817, pkt 32 oraz ww. wyrok w sprawie Dornier, pkt 33.

13 – Na przyk?ad art. 13 cz??? A ust. 1 zwalnia w lit. g) dostaw? towarów i ?wiadczenie us?ug 
„?ci?le zwi?zanych” z dzia?aniami na rzecz opieki i pomocy spo?ecznej [pomocy spo?ecznej i 
zabezpieczenia spo?ecznego]; w lit. h) dostaw? towarów i ?wiadczenie us?ug „?ci?le zwi?zanych” 
z opiek? nad dzie?mi i m?odzie??, a w lit. i) edukacj? dzieci i m?odzie?y, szkolnictwo powszechne 
i wy?sze, szkolenia zawodowe lub zmian? kwalifikacji zawodowych ??cznie ze ?wiadczeniem 
us?ug i dostaw? towarów „?ci?le z tak? dzia?alno?ci? zwi?zanych” itp.

14 – Artyku? 13 cz??? A ust. 2 lit. a) ma nast?puj?ce brzmienie:

„Pa?stwa cz?onkowskie mog? przyzna? zwolnienia od podatku instytucjom [podmiotom], które nie 
s? instytucjami [podmiotami] prawa publicznego, wed?ug ust. 1 lit. b), g), h), i), l), m) i n) 
niniejszego artyku?u, w ka?dym z indywidualnych przypadków w oparciu o jeden lub wi?cej z 
nast?puj?cych warunków:

– instytucje [podmioty], których to dotyczy, nie mog? systematycznie d??y? do osi?gni?cia 
zysków, ewentualne zyski, które pomimo to osi?gn?, nie mog? by? rozdzielane, ale musz? by? 
przeznaczone na kontynuacj? i doskonalenie ?wiadczonych us?ug,

– musz? by? zarz?dzane i administrowane wy??cznie spo?ecznie przez osoby niemaj?ce 
bezpo?redniego czy po?redniego interesu, ani samodzielnie b?d? te? przez po?redników w 
wynikach dzia?alno?ci,

– pobieraj? op?aty zatwierdzone przez w?adze publiczne ich nie przewy?szaj?ce lub te?, w 
odniesieniu do tych us?ug, które nie wymagaj? zatwierdzenia, pobieraj? op?aty ni?sze ni? 
pobierane za podobne us?ugi przez przedsi?biorstwa prowadz?ce dzia?alno?? gospodarcz?, 
obj?te podatkiem od warto?ci dodanej,

– zwolnienie z podatku nie mo?e prowadzi? do zak?ócenia konkurencji takiego jak postawienie w 
gorszej sytuacji przedsi?biorstw prowadz?cych dzia?alno?? gospodarcz? obj?tych podatkiem od 
warto?ci dodanej”.

15 – Zobacz pkt 48. Trybuna? uzasadni? w nim równie? t? analiz?, wskazuj?c, ?e „wiele placówek 
szkolnictwa wy?szego osi?ga swój cel bez odp?atnego wykonywania projektów badawczych oraz 
?e istniej? inne sposoby, aby zapewni? powi?zanie pomi?dzy szkolnictwem wy?szym a 
dzia?alno?ci? zawodow?”.

16 – Zobacz pkt 24.

17 – Zobacz ww. wyroki: w sprawie Komisja przeciwko Francji, pkt 23 oraz w sprawie Dornier, pkt 



43.

18 – Zobacz ww. wyrok w sprawie Dornier, pkt 47 i 48.

19 – Zobacz ww. wyrok w sprawie Dornier, pkt 43.

20 – Zobacz wyroki: z dnia 22 pa?dziernika 1998 r. w sprawach C?308/96 i C?94/97 Madgett i 
Baldwin, Rec. str. I?6229, pkt 24 oraz z dnia 25 lutego 1999 r. w sprawie C?349/96 CPP, Rec. str. 
I?973, pkt 30.

21 – Zobacz w szczególno?ci wyroki: z dnia 5 czerwca 1997 r. w sprawie C?2/95 SDC, Rec. str. 
I?3017, pkt 20, z dnia 10 wrze?nia 2002 r. w sprawie C?141/00 Kügler, Rec. str. I?6833, pkt 28 
oraz z dnia 20 listopada 2003 r. w sprawie C?307/01 D’Ambrumenil i Dispute Resolution Services, 
Rec. str. I?13989, pkt 52.

22 – Zobacz wyroki: z dnia 12 listopada 1998 r. w sprawie C?149/97 Institute of the Motor 
Industry, Rec. str. I?7053, pkt 18, z dnia 14 wrze?nia 2000 r. w sprawie C?384/98 D., Rec. str. 
I?6795, pkt 20 oraz ww. wyrok w sprawie D’Ambrumenil i Dispute Resolution Services, pkt 54.

23– Zobacz ww. wyroki: w sprawie Kler, pkt 30 oraz w sprawie Dornier, pkt 42 i 44.

24 – Zobacz wyrok z dnia 15 czerwca 1989 r. w sprawie 348/87 Stichting Uitvoering Financiële 
Acties, Rec. str. 1737, pkt 11, a tak?e ww. wyroki w sprawach: CPP, pkt 15, Komisja przeciwko 
Francji, pkt 21 oraz D’Ambrumenil i Dispute Resolution Services, pkt 52.

25 – Zobacz w szczególno?ci wyrok z dnia 13 marca 1990 r. w sprawie C?30/89 Komisja 
przeciwko Francji, Rec. str. I?691, pkt 23.


