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Odpowiadajac na Pana wystapienie znak: DOLiS-035j3651/11/MM/60239 z dnia 9 grudnia
2011 r., dotyczace podjecia prac Jegislacyjnych majacych na celu zmiang¢ przepisow ustawy
z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towaréw i ustug, dotyczacych zwolnienia z podatku VAT

ustug w zakresie opieki medycznej, tj. zmienionych z dniem 1 stycznia 2011 r. przepisow art. 43
ust. 1 pkt 18-20 tej ustawy, uprzejmie przedstawiam nastepujace stanowisko:

Zgodnie z art. 43 ust. | pkt 18-20 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towaréw i ustug
(Dz. U. 2 2011 r. Nri77, poz. 1054), zwalnia si¢ od podatku:

* ustugi w zakresie opieki medycznej, stuzace profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu i poprawie zdrowia, oraz dostawe towaréw i $wiadczenie ustug scisle
ztymi ustugami zwiazane, wykonywane w ramach dziatalnosci leczniczej
przez podmioty lecznicze (pkt 18);

o ustugi w zakresie opieki medycznej, stuzace profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu i poprawie zdrowia, oraz dostawe towaréw i $wiadczenie ustug scisle
z tymi ustugami zwigzane, swiadczone na rzecz podmiotow leczniczych na terenie ich
przedsigbiorstw, w ktorych wykonywana jest dziatalnos¢ lecznicza (pkt 18a);

* uslugi w zakresie opieki medycznej, stuzace profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu 1 poprawie zdrowia, $wiadczone w ramach wykonywania zawodow:

a) lekarza i lekarza dentysty,

b) pielggniarki i potoznej,

¢) medycznych, o ktérych mowa w art. 2 ust. | pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dzialalnosci leczniczej (Dz.U. Nr 112, poz. 654, Nr 149, poz. 887 i Nr 174, poz. 1039),
d) psychologa (pkt 19):

e swiadczenie uslug, o ktérych mowa w pkt 18 i 19, jezeli ustugi te zostaly nabyte
przez podatnika we wlasnym imieniu ale na rzecz osoby trzeciej od podmiotdw
o ktorych mowa w pkt 18 1 19 (pkt 19a);
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« ustugi transportu sanitarnego (pkt 20).

We wstepie wystapienia wnioskowal Pan Minister o podjgcie dziatan legislacyjnych
w odniesieniu do przepisow art. 43 ust. 1 pkt 18-20 ustawy z dnia 11 marca 2004 r., jednak
z dalszej czesci Pana wystgpienia wynika, 1z watpliwosci dotyczg w zasadzie tylko przepisow
art. 43 ust. 1 pkt 18 1 pkt 19 tej ustawy. Dlatego tez pozwole sobie ograniczy¢ swoje wyjasnienia
do tych wilasnie przepisoéw ustawy o podatku od towaréw 1 ustug.

Przepisy te stanowia implementacj¢ do polskiego porzadku prawnego przepisow art. [32
ust. | lit. b) 1 ¢) dyrektywy 2006/112/WE Rady, zgodnie z ktorymi zwolnieniu od podatku
przez panstwa czlonkowskie podlegaja:

e opieka szpitalna i medyczna oraz $cisle z nimi zwigzane czynnosci podejmowane przez
podmioty prawa publicznego Iub, na warunkach socjalnych porownywalnych
do stosowanych w odniesieniu do instytucji prawa publicznego, przez szpitale, osrodki
medyczne 1 diagnostyczne oraz inne odpowiednio uznane placowki o podobnym
charakterze;

» Swiadczenie opieki medycznej w ramach zawodéw medycznych i paramedycznych,
okreslonych przez zainteresowane panstwo cztonkowskie.

Wyjasniam, ze przy konstruowaniu przepisow okreslajacych zakres zwolnienia od podaiku usiug
opieki medycznej (przytoczony wyzej art. 43 ust. 1 pkt 18 i 19 ustawy o podatku od towardow
tustug) uwzglednione zostalo réwniez orzecznictwo Trybunalu Sprawiedliwosci UE,
Z orzecznictwa tego jednoznacznie wynika, ze zwolnieniu od podatku nie powinny podlegaé
takie ustugi, ktorych celem nie jest ochrona zdrowia. Dla przykfadu, w wyroku w sprawie L.u.P.
GmbH, Trybunal stwierdzil: ,(...) pojecia , opieki medycznej” oraz |, S$wiadczevr opieki
medycznej” (..) odnoszq sie do Swiadczen, ktore stuzq diagnozie, opiece oraz, w miare
mozliwosci, leczeniu chorob lub zaburzen zdrowia” (C-106/05, pkt 27). Réwniez w wyroku
w sprawie d’Ambrumenil Trybunal podkreslat: | Jezeli chodzi o pojecie $wiadczenia opieki
medycznej (...), pojecia tego nie mozna poddac wyktadni, ktora obejmuje Swiadczenia medyczne
realizowane w innym celu niz postawienie diagnozy, udzielenie pomocy medycznej oraz,
w zakresie, w jakim jest to mozliwe, leczenie chordb lub zaburzer zdrowotnych.” (C-307/01,
pkt 57).

Zdefiniowanie w przepisach art. 43 ust. 1 pkt 18 i 19 ustawy o podatku od towaréw i ustug
zakresu zwolnienia ustug opieki medycznej do tych, ktére stuzg profilaktyce, zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia, odpowiada co do zasady uzywanym
przez Trybunal okresleniom postawienie diagnozy, udzielenic pomocy medycznej oraz,
w zakresie, w jakim jest to mozliwe, leczenie choréb lub zaburzen zdrowotnych”. Ponadto,
rowniez z orzecznictwa Trybunalu Sprawiedliwosci UE wynika, ze ze zwolnienia moga



korzysta¢ rowniez ustugi medyczne realizowane w celach profilaktycznych (wyrok w sprawie
Unterpertinger, C-212, pkt 40).

Warto przywofa¢ tu ugruntowane stanowisko Trybunalu Sprawiedliwosci UE, ze zwolnienia
(zawarte w art. 132) dyrektywy stanowig autonomiczne pojecia prawa wspolnotowego 1 majg
na celu uniknigcie rozbieznosci w stosowaniu systemu VAT w poszczegdlnych panstwach
cztonkowskich (np. wyrok C-307/01, pkt 52). Oznacza to, ze zakres przedmiotowy zwolnien
zawartych w art. 132 dyrektywy powinien byc¢ taki sam we wszystkich krajach czionkowskich.

Z wystapienia Pana Ministra wynika, ze konsekwencjg wprowadzonych zmian sq - zglaszane
do organu ochrony danych osobowych - watpliwosci 1 zastrzezenia dotyczace koniecznosei
ingerowania w prywatnos¢ pacjentow, przy czym ,szczegbdlne watpliwosci powstajg
w przypadku m.in. uslug laboratoryjnych, rehabilitacyjnych wykonywanych bez skierowania
lekarskiego, zabiegéw chirurgicznych z zakresu medycyny estetycznej (niektére operacje
plastyczne wplywaja na poprawe zdrowia lub ratuja przed jego utrata), ustug genetycznych
1 innych™.

Przede wszystkim muszg zauwazy¢, ze ,watpliwosci”, czy tez okolicznosci, jakie wystapity
W Jedne] z zasygnalizowanych organowi ochrony danych osobowych spraw” (ktérych
szczegoldw w wystapieniu zresztg nie przytoczono), nie wydaja sie wystarczajaca przestanka
do wszczynania procedur legislacyjnych, zmierzajacych do zmiany przepiséw rangi ustawowej —
i to w zakresie podlegajacym Scistej harmonizacji z prawem unijnym.

Odnoszac sie do uwag zawartych w wystapieniu, dotyczacych watpliwosci, ,,czy dopuszczalne
w kontekscie ochrony ich danych osobowych i ochrony praw pacjenta jest zadawanie pacjentom,
ktorzy zglaszajq si¢ na badanie, pytania, w jakim konkretnie celu wykonywane jest to badanie”,
podkresli¢ muszg, iz przepisy ustawy o podatku od towaréw i ustug uzalezniajg co prawda
zwolnienie ustug opieki medycznej od ich celu (ochrona zdrowia), nie nakladajg jednak
ani na lekarzy, ani na inne osoby wykonujace zawody medyczne obowiagzku zadawania
pacjentom pytania o ten cel. Zauwazam rowniez, iz - jak si¢ wydaje — co do zasady, wiasnie
osoby wykonujace zawody medyczne sg najlepiej zorientowane co do celu przeprowadzanych
badan czy tez zabiegdw (np. lekarz przeprowadzajacy operacjg plastyczng wie przeciez najlepiej,
czy celem operacji jest ochrona zdrowia pacjenta, czy tez wylacznie poprawa jego wygladu;
podobnie rehabilitant, aby pomdc pacjentow: bez skierowania lekarskiego w jego ewentualnych
dolegliwogdciach, musi wiedzie¢ co jest celem zabiegow, jakim poddany ma by¢ pacjent). Z tego
punktu widzenia formulowane przez Pana Ministra zarzuty o ingerencji w prywatnosé¢ osob
fizycznych korzystajacych z ustug medycznych w zwigzku z realizacja obowigzkow
podatkowych” wydaja sie by¢ pozbawione podstaw.

Przepisy ustawy o podatku od towarow i ustug nie naruszajg w najmniejszym stopniu ani —
wynikajacego z art. 20 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o Prawach pacjenta (Dz. U. z 2009 r.
Nr 52, poz. 417 z pdzn. zm.) — obowigzku poszanowania intymno$ci igodnosci pacjenta,
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ani przewidzianych w odrgbnych ustawach przepisow dotyczacych obowiazku zachowania
tajemnicy zawodowej przez osoby wykonujace zawody medyczne.

Zaznaczy¢ rowniez muszg — zwlaszeza odnoszac sie do uwagi Pana Ministra, iz ,wielu
pacjentow wykonuje badania pragngc pozosta¢ anonimowym” — ze co do zasady dane pacjenta.
w tym w szczegbinosci dane pozwalajace na zidentyfikowanie pacjenta, nie sa informacjami
koniecznymi dla okreSlenia, czy dana usluga opieki medyczne] podlega zwolnieniu
z opodatkowania podatkiem od towaréw i ustug.

Stwierdzam réwniez, iz zasugerowane przez Pana Ministra rozwigzanie, polegajace na $cistym
wskazaniu, jakie rodzaje uslug w zakresie opieki medycznej podlegaja zwolnieniu z podatku
VAT — uwzgledniajac ré6znorodnod¢ mozliwych stanow faktycznych oraz rozwéj nowoczesnych
technologii w dziedzinie medycyny i weiaz rozszerzajacy si¢ zakres ustug — nie wydaje si¢ by¢
mozliwym do zrealizowania.

Informuje przy tym, ze mozliwo$¢ uzyskania odpowiedzi na szczegétowe pytania dotyczace
konkretnych stanow faktycznych ustawodawca przewidzial w ramach instytucji interpretacji
indywidualnych. Zgodnie z art. 14b ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. Ordynacja podatkowa
(tj.— Dz. U. 22005 r. Nr 8, poz. 60, z pézn. zm.), minister wlasciwy do spraw tinansow
publicznych, na pisemny wniosek zainteresowanego, wydaje, w jego indywidualnej sprawie,
pisemna interpretacje przepisdw prawa podatkowego (interpretacje indywidualna). Podatnicy
swiadczacy tego typu ustugi moga zatem wystapi¢ z wnioskiem o wydanie interpretacji
indywidualnej. Skfadajacy wniosek o wydanie interpretacji indywidualnej obowigzany jest
do wyczerpujacego przedstawienia zaistniatego stanu faktycznego albo zdarzenia przysziego
oraz do przedstawienia wlasnego stanowiska w sprawie oceny prawnej tego stanu faktycznego

albo zdarzenia przysziego (art. 14 b §3 Ordynacji podatkowe;).

Majac na uwadze powyzsze wyjasnienia uprzejmie informuje, iz nie dostrzegam potrzeby
podejmowania dzialan legislacyjnych we wskazanym przez Pana Ministra zakresie.
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