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Ankestyrelsens principafgerelse S-2-06 om sygesikring - tilskud -
leegebehandling udfert 1 Tyskland - EF - domstolens praksis

Resume:

En mand var ikke berettiget til tilskud fra den offentlige sygesikring til ambulant legebehandling
udfert pa hospital 1 Tyskland, fordi han ikke forud for behandlingen havde konsulteret sin alment
praktiserende leege og saledes var henvist til behandling.

Love:
Lov om offentlig sygesikring - lovbekendtgerelse nr. 509 af 1. juli 1998 - § 6, stk. 3
Sagsfremstilling:

Ansgger modtog ambulant laegebehandling pa et hospital 1 Tyskland, og kommunen gav ham efterfolgen-
de afslag pa tilskud til behandlingen.

Den Sociale Ankestyrelse tiltradte 1 2003 afslaget og begrundede afslaget med, at laegehjaelp, herunder
speciallegehjelp, til gruppe 1-sikrede udfert i et andet EU/E@S-land ikke var en tilskudsberettiget
tjenesteydelse, séledes som dette begreb defineredes i bekendtgerelsen om adgang til tilskud efter syge-
sikringsloven til varer og tjenesteydelser, der er kobt eller leveret i et andet EU/E@S-land.

Anseger klagede til Folketingets Ombudsmand over afgarelsen.

Efter brevveksling med Folketingets Ombudsmand og Indenrigs- og Sundhedsministeriet besluttede
Ankestyrelsen at genoptage sagen med henblik pé stillingtagen til, i hvilket omfang den seneste praksis pa
omradet fra EU-domstolen havde betydning for afgerelsen, herunder om der var grundlag for praejudiciel
foreleggelse for EF-domstolen.

Sagen blev behandlet 1 principielt mede med henblik pa afklaring af, om der kunne ydes tilskud fra den
offentlige sygesikring til ambulant leegebehandling ydet pd hospital 1 Tyskland.

Afgorelse:

Ankestyrelsen lagde til grund, at anseger var medlem af sygesikringsgruppe 1, at den ambulante lege-
hjelp, han modtog pé hospitalet 1 Tyskland, matte anses som speciallegehjelp, og at han ikke forinden
kontaktede sin alment praktiserende leege efter sygesikringsgruppe 1-ordningen.

Da det fremgik af § 6, stk. 3, i lov om offentlig sygesikring, at leegehjelp ved speciallege til gruppe
1-sikrede sker efter henvisning fra alment praktiserende lege, og da anseger ikke forudgdende havde
henvendt sig til sin alment praktiserende laege, kunne han ikke fa tilskud fra den offentlige sygesikring.

I forbindelse med genoptagelsen af sagen gennemgik Ankestyrelsen den seneste retspraksis fra EF-dom-
stolen pd omradet og vurderede, at domstolen syntes at anlegge en bredere fortolkning af tjenesteydel-
sesbegrebet og dermed med en friere adgang til at sege legehjelp 1 et andet EU/E@S-land end den,
der kom til udtryk i Indenrigs- og Sundhedsministeriets bekendtgerelse om adgang til tilskud efter
sygesikringsloven til varer og tjenesteydelser, der er kebt eller leveret i et andet EU/E@S-land.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet havde ogsa fundet, at konsekvenserne af EF-domstolens afgerelser i
forhold til dansk sundhedslovgivning var uklare. Ministeriet afventede derfor, at arbejdet med tilpasnin-
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gen af dansk sundhedslovgivning til EF-domstolens afgerelser til et direktivforslag om tjenesteydelser 1
det indre marked, som EU-kommissionen havde fremsat, var ferdigbehandlet og vedtaget.

Uklarheden 1 relation til fortolkning af tjenesteydelsesbegrebet var dog ikke til hinder for at evrige
krav, der blev stillet i den nationale lovgivning for at modtage leegehjelpen, kunne kreves opfyldt. For
eksempel blev et krav om, at man skulle konsultere en alment praktiserende lge, inden man konsulterede
en speciallege, ikke berort af den seneste retspraksis fra EF-domstolen og kunne kraves opfyldt.

Da anseger ikke havde opfyldt det generelle krav til sygeforsikrede i gruppe 1 om henvisning fra sin
alment praktiserende leege, var den seneste retspraksis fra EF-domstolen og usikkerheden om konsekven-
serne for de danske sygesikringsregler ikke direkte relevante for hans sag.
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