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Allgemeine Chronik

Sozialpolitik

Gesundheit, Sozialhilfe, Sport
Medikamente

Ausgehend von der revidierten Verordnung tUber die Arzneimittelpreiskontrolle, welche
auf den 1. Januar 1996 in Kraft trat, nahm das Bundesamt flr Sozialversicherung (BSV)
die Preise von rund 280 Praparaten unter die Lupe. Kernpunkt des neuen Vorgehens
ist ein Preisvergleich mit Deutschland, Danemark und den Niederlanden. In einer ersten
Uberpriifung wurden fiir 70 &ltere, patentabgelaufene Medikamente die Preise gesenkt,
gleichzeitig aber flr 90 neuere Arzneimittel Preiserhéhungen vorgenommen, da diese
Produkte im internationalen Vergleich zu billig abgegeben wirden. Nach dem gleichen
Vorgehen werden bis zum Jahr 2000 alle Medikamente verbilligt, die vor 1985 auf den
Markt gekommen sind. Das soll zu Einsparungen von gut CHF 500 Mio. flihren; der
verbesserte Patentschutz auf den neueren Medikamenten wird demgegeniber mit rund
CHF 70 Mio. zu Buche schlagen. '

Ausgehend von den Ergebnissen eines im Vorjahr vom EDI einberufenen runden Tisches
zum Thema Medikamentenkosten und nach intensiven Abklarungen mit den
interessierten Verbanden, der Wettbewerbskommission und dem Preistiberwacher
beschloss der Bundesrat, ab dem 1. Juli neben Deutschland, Danemark und den
Niederlanden auch Grossbritannien als Vergleichsland bei der Festlegung des
Vergiitungspreises eines Medikaments hinzuzuziehen; die Nachbarlander Frankreich,
ltalien und Osterreich werden subsidiar in den Vergleich einbezogen. (Mit dem
Entscheid, nur Grossbritannien vollumfénglich in den Preisvergleich einzubeziehen,
kam der Bund den Einwanden der Pharmaindustrie entgegen.) Der Preis eines neu
zugelassenen Arzneimittels wird neuerdings bereits nach zwei Jahren wieder Gberprift
und nicht erst nach Ablauf der Patentschutzfrist. Wird dabei festgestellt, dass der Preis
zu hoch war, muss das betroffene Pharmaunternehmen die entsprechenden
Einnahmeniberschisse zugunsten der Versicherten zurlickerstatten. 2

Cannabis fiir Schwerkranke als Medikation zuzulassen, war das Anliegen einer Motion
Kessler (glp, SG), welches im Juni 2015 im Nationalrat zur Debatte stand. Der Vorstoss
sollte noch nicht zur sofortigen Anpassung gesetzlicher Grundlagen fuhren, jedoch ein
wissenschaftliches Pilotprojekt erwirken, mit dem der Einsatz von natlrlichem
Cannabis, anstelle von synthetisiertem Cannabis, als medizinisch wirksame Therapie
untersucht werden kénnte. Gegenwartig wlrden zahlreiche Schmerzpatienten in der
Schweiz ihre Beschwerden illegal mit Cannabis lindern, da eine zulassige Kur einerseits
mit komplizierten Bewilligungsverfahren behaftet ist und sie andererseits auch hohe
Kostenfolgen hat. Insofern sei der Einsatz von Cannabis, wie er in den Niederlanden
gemass der Motionarin bereits Ublich sei, im wissenschaftlichen Rahmen zu beurteilen.
Nur so koénnte spater auch erwirkt werden, dass Cannabistherapien von den
Krankenkassen mitfinanziert werden, was nicht durchsetzbar ist, solange
Cannabismedikamente nicht auf der Spezialitatenliste gefihrt werden.

Der Bundesrat stellte sich mit Vorbehalt hinter die Motion. Zwar werde unterstitzt,
dass wissenschaftliche Studien die Sache aufgreifen, jedoch wollte der Bundesrat dies
lediglich im Rahmen der bestehenden Forschungskredite anregen. Die Erforschung von
natlrlichem Cannabis als Gegenmodell herkémmlicher Arzneimittel sei keine
Bundesaufgabe, liess die Regierung verlauten. Es sei jedoch angezeigt, im Interesse
schwerkranker Menschen dort einen Schritt zu unternehmen und einen Beitrag zu
leisten. Die zunéchst von Andrea Geissbuhler (svp, BE) bekdmpfte Motion wurde im Juni
nach kurzer Debatte mit 123 zu 39 Stimmen dem Sténderat Uberwiesen (17
Enthaltungen). Kessler setzte sich daflir ein, dass ihr Vorstoss nicht als Teil der
Drogenpolitik betrachtet werde, sondern explizit der medizinische Zweck im Zentrum
stehe. Insofern gehe es eben nicht um die Legalisierung von Cannabis als Suchtmittel.
Dieser Aspekt war es jedoch, der Geissbuhler veranlasste, die Debatte fihren zu wollen.
Bei einer allfélligen Aufhebung der behdrdlichen Bewilligungspflicht von
Cannabistherapien falle ein wichtiger Kontrollmechanismus weg. Da Cannabis neben
zahlreichen Substanzen auch das Rauschgift THC beinhalte, duarfe die
Bewilligungspraxis nicht hinterfragt werden. Insofern ortete sie sehr wohl eine
~Legalisierungstendenz®. Der Gesundheitsminister zeigte sich weiterhin offen flr das
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Anliegen und brachte vor allem das Interesse an weiteren Entscheidungsgrundlagen
zum Ausdruck, das aus ebensolchen wissenschaftlichen Studien gezogen werden
kénnte.
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