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SGK-SR Kommission flr soziale Sicherheit und Gesundheit des Standerates

GDK Schweizerische Konferenz der kantonalen Gesundheitsdirektorinnen
und -direktoren

RK-SR Kommission fur Rechtsfragen des Standerates

SGK-NR Kommission flr soziale Sicherheit und Gesundheit des Nationalrates
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EU Europaische Union

EDI Eidgendssisches Departement des Inneren

SBFI Staatssekretariat fur Bildung, Forschung und Innovation

EL Ergdnzungsleistungen

SSK Schweizerische Steuerkonferenz

SODK Konferenz der kantonalen Sozialdirektorinnen und Sozialdirektoren

KVG Bundesgesetz Uber die Krankenversicherungen

StHG Bundesgesetz Uber die Harmonisierung der direkten Steuern der
Kantone und Gemeinden

SGB Schweizerischer Gewerkschaftsbund

ESTV Eidgendssische Steuerverwaltung

FDK Konferenz der kantonalen Finanzdirektorinnen und Finanzdirektoren

OKP Obligatorische Krankenpflegeversicherung

SGV Schweizerischer Gewerbeverband

SKS Stiftung fur Konsumentenschutz

FRC Fédération romande des consommateurs (Konsumentenschutz der
Romandie)

SSV Schweizerischer Stadteverband

KVAG Krankenversicherungsaufsichtsgesetz

SAB Schweizerische Arbeitsgemeinschaft fur die Berggebiete

KKA Konferenz der Kantonalen Arztegesellschaften

CLASS Gesundheitsdirektorenkonferenz der lateinischen Schweiz (BE, FR, GE,
JU, NE, TI, VD, VS)

DVSP Dachverband Schweizerischer Patientenstellen

Kvv Verordnung Uber die Krankenversicherung

KVAV Verordnung betreffend die Aufsicht Uber die soziale
Krankenversicherung

CSSS-CE Etortnmission de la sécurité sociale et de la santé publique du Conseil des

ats

CDsS Conférence suisse des directrices et directeurs cantonaux de la santé

CAJ-CE Commission des affaires juridiques du Conseil des Etats

CSSS-CN Commission de la sécurité sociale et de la santé publique du Conseil
national

CER-CE Commission de I'économie et des redevances du Conseil des Etats

OCDE Organisation de coopération et de développement économiques

OFSP Office fédéral de la santé publique

CAJ-CN Commission des affaires juridiques du Conseil national

UE Union européenne

DFI Département fédéral de l'intérieur

SEFRI Secrétariat d'Etat & la formation, & la recherche et a I'innovation

PC Prestations complémentaires

Csl Conférence suisse des impots

CDAS Conference des directrices et dirceteurs cantonaux des affaires sociales

LAMal Loi fédérale sur I'assurance-maladie

LHID Loi fédérale sur I'harmonisation des impots directs des cantons et des
communes

uss Union syndicale suisse

AFC Administration fédérale des contributions

CDF Conférence des directrices et directeurs cantonaux des finances

AOS Assurance obligatoire des soins
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USAM Union suisse des arts et métiers

SKS Stiftung fur Konsumentenschutz (Fédération des consommateurs en
Suisse alémanique)

FRC Fédération romande des consommateurs

uvs Union des Villes Suisses

LSAMal Loi sur la surveillance de I'assurance-maladie

SAB Groupement suisse pour les régions de montagne

CcCM Conférence des Sociétés Cantonales de Médicine

CLASS Conférence latine des affaires sanitaires et sociales (BE, FR, GE, JU, NE,
TI, VD, VS)

FSP Fédération Suisse des Patientes

OAMal Ordonnance sur 'assurance-maladie

OSAMal Ordonnance sur la surveillance de I'assurance-maladie sociale
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Allgemeine Chronik

Aussenpolitik

Zwischenstaatliche Beziehungen

Le gouvernement italien s’est opposé au projet de texte de la Commission européenne
promulguant un cessez-le-feu sur le front de la fiscalité entre la Suisse et I'UE. Elle
souhaite ainsi maintenir la pression sur la Suisse afin d’accélérer la négociation d’une
CDI et la pousser a retirer les mesures restreignant I'octroi de visa Schengen de
ressortissants libyens. Par ailleurs, le gouvernement tessinois a décidé de ne pas ratifier
le programme de coopération territoriale Interreg afin de protester contre la nouvelle
amnistie fiscale italienne et les attaques contre la place financiére tessinoise.
Toutefois, les relations entre les parties se sont améliorées lors d'une visite de la
présidente de la Confédération a Rome. '

Offentliche Finanzen

Direkte Steuern

Entgegen dem Antrag seiner Rechtskommission gab der Stdnderat nur der
Standesinitiative des Kantons Jura Folge, welche die Streichung von Steuerbussen
verlangt. Die Standesinitiative des Kantons Tessin (St. Iv. 01.301), welche zuséatzlich die
Streichung der Steuerschulden fordert, lehnte der Rat ab. Damit wéaren den Erben
desjenigen, der Vermdgenswerte nicht deklariert hat, die Steuern erlassen worden,
wahrend die Erben eines andern, der sein Vermogen sauber deklariert hat, hatten
Steuerschulden bezahlen mussen. ?

Oppositionslos stimmte der Nationalrat als Zweitrat der Standesinitiative des Kantons
Jura zu, welche die Streichung von Steuerbussen verlangt. Gegen die Empfehlung
seiner Rechtskommission hiess er auch die Standesinitiative des Kantons Tessin (St. Iv.
01.301) gut, welche zusatzlich die Streichung der Steuerschulden fordert; der Standerat
lehnte dieses Begehren hingegen erneut ab. Er gab jedoch einer Standesinitiative aus
demselben Kanton (St. Iv. 02.308) Folge, welche eine allgemeine Steueramnestie flr
eidgendssische und kantonale Steuern fordert. °

In der Wintersession 2016 stand das Differenzbereinigungsverfahren zur Revision der
Quellenbesteuerung des Erwerbseinkommens an, nachdem sich zuvor beide Rate im
Grundsatz fur die Gesetzesédnderung ausgesprochen, inhaltlich jedoch mehrere
Differenzen geschaffen hatten. Diese betrafen insbesondere funf Aspekte, von denen
der Nationalrat in der ersten Runde zwei bereinigte, indem er sich dem Sténderat
anschloss. So wird in Zukunft die Eidgendssische Steuerverwaltung die einzelnen
Pauschalen flir den Berufskostenabzug direkt verdffentlichen und nicht wie
urspringlich vom Nationalrat vorgeschlagen, lediglich die Methode, nach der die
Pauschalen berechnet werden kénnen. Zudem beschloss der Nationalrat im Sinne des
Standerats, dass es den Kantonen offengelassen werden soll, ob sie die Tarife monatlich
oder jahrlich abrechnen. Langere Beratung bedurfte es hingegen bezlglich der
restlichen Differenzen. Diese betrafen erstens die Moéglichkeit fur die Behdrden, bei
ansassigen Personen mit Bruttoerwerbseinkommen tber 120°000 Franken &hnlich wie
bei nichtanséssigen Personen eine nachtrégliche, ordentliche Veranlagung von Amtes
wegen vornehmen zu kénnen. Dieser Artikel war vom Standerat als Entgegenkommen
fur die Kantone mit einer grossen Anzahl Grenzganger - insbesondere fur das Tessin -
geschaffen worden, fand jedoch im Nationalrat keinen Anklang. Da sie Uberdies nicht in
der Vernehmlassungsvorlage enthalten war, beschloss der Standerat auf Vorschlag der
WAK-SR, auf diese Anderung zu verzichten. Eine zweite Differenz betraf die Hohe der
Bezugsprovision, welche die Arbeitgeber als Entschadigung fur die Erhebung der Steuer
erhalten sollen. Diese wollte der Stianderat in Ubereinstimmung mit dem Bundesrat bei
einem Prozent festsetzen, wahrend der Nationalrat flr eine flexiblere Lésung mit einem
Anteil zwischen 1-2 Prozent plédierte. Mit der Begrindung, dass der Bundesrat
anschliessend diesen Anteil noch immer fixieren kénne, schloss sich der Stdnderat auch
hier dem Nationalrat an. Schliesslich wurde drittens die Frage nach der Héhe der
Pauschalabzlge bei den Gewinnungskosten von Kiinstlerinnen sowie Sportlerinnen und
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Referentinnen behandelt. Auch hier folgte die kleine Kammer auf Vorschlag ihrer WAK
materiell dem Nationalrat und akzeptierte die Abzlige von 50 Prozent flr Klnstlerinnen
und 20 Prozent far Sportlerinnen und Referentinnen. Dieses Einlenken war darin
begriindet, dass bereits heute verschiedene Kantone Abzlige von 50 Prozent vorsehen.
Hingegen bestand der Sténderat auf seiner geanderten Formulierung, da diese
deutlicher ausdricke, dass es sich bei dem Betrag um einen Pauschalabzug handle und
die effektiven Gewinnungskosten anschliessend nicht mehr geltend gemacht werden
kénnen. Der Nationalrat hatte gegen diese letzte, formelle Anderung durch den
Standerat nichts einzuwenden und nahm die Revision schliesslich mit 191 zu 4 Stimmen
bei 2 Enthaltungen an. Der Standerat stimmte ihr abschliessend mit 43 Ja-Stimmen
sogar einstimmig zu. In der Folge mussen - wie beide Rate betonten - die im Rahmen
dieser Revision gefallten Entscheidungen auch in der Anderung des
Steuerharmonisierungsgesetzes (StHG) umgesetzt werden. *

Im Mai 2020 prasentierte der Bundesrat seine Botschaft zum Bundesgesetz iiber
elektronische Verfahren im Steuerbereich, mit dem er die rechtliche Grundlage fir die
Weiterentwicklung der Digitalisierung von Verfahren schaffen wollte. Damit sollen das
Ziel der ESTV, zuklnftig alle Daten elektronisch zu erhalten und zu verschicken, sowie
die Motion Schmid (fdp, GR; Mo. 17.3371) erflllt werden. Die Vorlage sah daher vor, die
vollstandig elektronische Einreichung der Steuererklarung zu ermdglichen, die
Authentizitdt und Integritdt der Ubermittelten Daten sicherzustellen sowie eine
elektronische Bestatigung der Daten anstelle einer Unterzeichnung zu realisieren.
Geplant war diese Anderung fir Einkommens-, Vermégens-, Gewinn- und
Kapitalsteuern, fir den Antrag auf Ruckerstattung der Verrechnungssteuer von
natlrlichen  Personen mit Wohnsitz in der Schweiz sowie flur die
Wehrpflichtersatzabgabe - auch weiterhin sollte jedoch eine analoge Eingabe der
Steuererklarung moglich bleiben. Bei Steuern, die in der Zustandigkeit des Bundes
liegen, sowie beim internationalen Informationsaustausch sollten die Betroffenen
hingegen zu einem elektronischen Verfahren verpflichtet werden kénnen. Bereits heute
sei eine elektronische Einreichung der Steuererklarung in den meisten Kantonen
moglich, dem stehe nur die Unterzeichnungspflicht entgegen, erklarte der Bundesrat.
Zukunftig solle dieses Verfahren medienbruchfrei méglich sein.

Dariiber hinaus enthielt die Vorlage zwei weitere Anderungen, die zwar gemass
Bundesrat nicht direkt mit dem eigentlichen Anliegen der Vorlage zu tun hatten, aber
der Verhaltnismassigkeit wegen nicht in einer eigenen Vorlage behandelt wirden. So
sollten die Versicherungen der ESTV neu die Ausrichtung von Kapitalleistungen und
Renten der zweiten Saule melden. Zudem sollten die Durchfihrungsbestimmungen in
Art. 72 STHG, welche die Frist zur Anpassung des kantonalen Rechts an das STHG
beinhalteten, vereinheitlicht und vereinfacht werden. Dabei sollte auch die
Bestimmung zur Verwendung einheitlicher Formulare fur die Steuererkléarungen
aufgehoben werden, da sie aufgrund von Eigenheiten der Kantone nie vollstandig
umgesetzt werden konnte.

Von Juni bis Oktober 2019 hatte die Vernehmlassung zum neuen Bundesgesetz tUber
elektronische Verfahren im Steuerbereich stattgefunden. 25 Kantone (ausser NE), 7
Parteien (BDP, CVP, FDP, GLP, SVP, SP, Piratenpartei) und 17 Verbénde und
Organisationen, darunter der SSV, Economiesuisse, SGV, SGB, FDK oder
TreuhandSuisse, hatten sich daran beteiligt. Sie alle stimmten der Vorlage grundsatzlich
zu, stellten aber teilweise noch weitergehende Forderungen. Die Kantone, die FDK und
die SSK forderten, die Bestimmung Uber einheitliche Formulare, wie vom Bundesrat
vorgeschlagen, aufzuheben, wéhrend Economiesuisse, BDO, EXPERTsuisse und swissICT
diese Pflicht beibehalten wollten. Drei Parteien (CVP, FDP, SVP) und sechs
Organisationen (economiesuisse, EITSwiss, SGV, SSV, Stadtische Steuerkonferenz,
TreuhandSwiss) wollten dem Bundesrat nicht die Moglichkeit geben, den
Steuerzahlenden bei Steuern in seiner Zustandigkeit elektronische Verfahren
vorzuschreiben. In der Folge nahm der Bundesrat eine Anderung vor: So
vereinheitlichte er die Ubernahmefrist fiir Anderungen im STHG. Hingegen beliess er es
bei der geplanten Streichung der Bestimmung Uber die einheitlichen Formulare. °
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Sozialpolitik

Sozialversicherungen
Krankenversicherung

Die Schweiz verfiigt Uber eine der héchsten Dichten an praktizierenden Arztinnen und
Arzten in der OECD. Zur Beschrankung der Arztezahl hatte das Parlament 2000 eine
zeitlich begrenzte BedUrfnisklausel eingeflihrt und diese bis 2011 dreimal verlangert.
Aufgrund der grossen Zahl an Praxiseréffnungen nach dem Auslaufen der
Bedurfnisklausel schrankte das Parlament die Zulassung von Leistungserbringenden
2013 in einem dringlichen Bundesgesetz erneut ein. Nachdem der Nationalrat einen
Vorschlag zur langfristigen Steuerung des ambulanten Bereichs in der
Schlussabstimmung abgelehnt hatte, musste die Zulassungsbeschrankung 2016 erneut
verlangert werden. Gleichzeitig beauftragte das Parlament den Bundesrat, einen neuen
Vorschlag zur Zulassung der Leistungserbringenden in die Vernehmlassung zu schicken.
Diesen Vorschlag basierte der Bundesrat auf den Bericht zur Erflllung eines Postulats
der SGK-SR.

Der Bundesrat schlagt dabei Massnahmen auf drei Interventionsebenen vor. Eine erste
Ebene dient der Sicherung der Qualifikation der Leistungserbringenden; dabei sollen
Anforderungen an Aus- und Weiterbildung, an das Erlangen von Diplomen sowie an die
Anerkennung auslandischer Diplome formuliert werden. Auf einer zweiten Ebene sollen
die  Anforderungen an die Leistungserbringenden durch ein  formales
Zulassungsverfahren mit allfalliger Wartefrist von zwei Jahren, durch einen Nachweis
der Qualitat der Leistungserbringung sowie durch die Knupfung der Tatigkeit zu Lasten
der OKP an Auflagen erhoht werden. Die Versicherer sollen eine Organisation schaffen,
welche Uber die Zulassungsgesuche entscheidet. Die dritte Interventionsebene
beschreibt Massnahmen, die es den Kantonen erlauben, das Versorgungsangebot nach
Bedarf zu regeln. Dazu gehdéren Hochstzahlen an zu Lasten der OKP im ambulanten
Sektor tatigen Arztinnen und Arzten sowie Zulassungseinschrankungen in Bereichen mit
massivem Kostenanstieg.

An der Vernehmlassung, die vom 5. Juli 2017 bis zum 25. Oktober 2017 stattfand,
beteiligten sich 91 Organisationen. Mehrheitlich einig war man sich Uber die
Notwendigkeit der Zulassungssteuerung, die einzelnen Massnahmen der Vorlage
stiessen jedoch auf unterschiedlich grossen Anklang. Klar flir die Vorlage sprachen sich
die SP, die GDK und CLASS, alle Kantone (ausser AG, GR, JU, LU und TG), die
Konsumentenverbande, der Patientenverband DVSP sowie die Schweizerische
Arbeitsgemeinschaft fir Berggebiete (SAB) aus. Die SVP und FDP, die meisten
Dachverbénde der Wirtschaft, die Versichererverbénde, die Konferenz der kantonalen
Arztegesellschaften  (KKA) und die meisten kantonalen und regionalen
Arztegesellschaften lehnten die Vorlage deutlich ab. Gespalten zeigten sich die
Verbédnde der Leistungserbringenden: Einige beflUrworteten den bundesratlichen
Vorschlag, die meisten sprachen sich allerdings dagegen aus oder kritisierten ihn
zumindest stark.

Viel Kritik gab es fur den Vorschlag, die Zulassungssteuerung den Versicherern zu
Ubertragen. Dies wurde als erster Schritt zur Aufhebung des Vertragszwangs gewertet.
Stattdessen solle die Zulassung von den Kantonen gesteuert werden, argumentierten
zahlreiche Akteure. Mehrfach wurde zudem eine Verscharfung der Zulassungskriterien
gefordert. Unter anderem sollen Arztinnen und Arzte mindestens drei Jahre an
schweizerischen Bildungsstatten gearbeitet haben missen und Uber ausreichende
Sprachkenntnisse verflgen, bevor sie zur Tatigkeit zu Lasten der OKP zugelassen
werden. CVP, FDP und SVP schlugen zudem vor, die Zulassungsbeschrankungen
mittelfristig mit einer einheitlichen Leistungsfinanzierung zu verknupfen. ¢

Im Juni 2017 schickte der Bundesrat eine Anderung des KVG in die Vernehmlassung. Da
der Anstieg der Gesundheitskosten - jahrlich steigen die Vergltungen von
medizinischen Leistungen durch die OKP pro Kopf um etwa 4 Prozent - nicht nur durch
demografische Faktoren erklart werden koénne, sondern auch auf eine
Mengenausweitung zurlckzufihren sei, wollte der Bundesrat die Franchisen
regelmassig an die Kostenentwicklung der OKP anpassen. Durch diese Massnahme, wie
sie durch die Motion Bischofberger (cvp, Al; Mo. 15.4157) angeregt worden war, kénne
die Eigenverantwortung der Versicherten gestarkt werden, erklarte der Bundesrat.
Konkret sollen alle Franchisen um CHF 50 erhéht werden, sobald die
durchschnittlichen Bruttokosten der Leistungen pro Person mehr als dreizehnmal
hoher sind als die ordentliche Franchise. Damit soll das maximale Verhaltnis von 1:12
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zwischen der Hoéhe der ordentlichen Franchise und den Bruttokosten, wie es bei
Einfihrung des KVG und bei der letzten Erhéhung der Franchisen vorgelegen hatte,
gewahrt werden. Somit werden die Zeitabstande der Franchisenerhdhungen von der
Kostenentwicklung in der OKP abhangig gemacht. Der Bundesrat rechnete damit, dass
eine Bruttokostenhéhe von CHF 3'900 eine erste automatische Erhdhung der
Franchisen im Jahr 2020 ndtig machen wurde.

In der Vernehmlassung, die zwischen Juni und Oktober 2017 stattfand, meldeten sich 65
Organisationen zu Wort. Die Mehrheit der Organisationen - darunter 14 Kantone, die
meisten teilnehmenden Parteien (CVP, FDP, GLP und SVP), economiesuisse und der SGV
sowie die Verbande der Leistungserbringer - stimmte der Vorlage vorbehaltlos zu.
Gelobt wurden insbesondere die Starkung der Eigenverantwortung und die erwartete
dampfende Wirkung auf den Leistungsbezug.

Auf Ablehnung stiess die Vorlage auf linker Seite: Unter anderem die SP, die Griinen und
der Schweizerische Gewerkschaftsbund (SGB), aber zum Beispiel auch der
Schweizerische Gehorlosenbund und Inclusion Handicap sowie sieben Kantone (BE, FR,
NE, SO, Tl, VD, VS) lehnten die entsprechende Anderung des KVG ab. Kritisiert wurde,
dass durch die Anderung mehr Personen von der Sozialhilfe abhéngig wiirden und dass
dadurch sowie durch die hoéheren Ausgaben der EL die Kosten fur Kantone und
Gemeinden anstiegen. Die Kritiker der Vorlage bezweifelten Uberdies, dass die
Anderung  tatsichlich zu  einer  Senkung der Inanspruchnahme  von
Gesundheitsleistungen fuhren wirde: Bei den Versicherten mit der Grundfranchise, auf
die sich eine Franchisenerhéhung am starksten auswirke, wurde eine Erhéhung um CHF
50 kaum ins Gewicht fallen, da sie bereits sehr hohe Kosten hatten. Somit wirden diese
auch kaum ihr Verhalten andern. Stattdessen untergrabe die Vorlage die Solidaritat
zwischen Gesunden und Kranken - wurde kritisiert -, weil diejenigen bestraft wirden,
die Leistungen beanspruchen mussten.’

An der Vernehmlassung zum ersten Massnahmenpaket zur Kostendampfung im
Gesundheitswesen zwischen September und Dezember 2018 beteiligten sich 150
Einheiten und Organisationen, darunter alle Kantone, die sieben grossen nationalen
Parteien, der Stéddte- und der Gemeindeverband, Dachverbédnde der Wirtschaft,
Konsumenten-, Patienten-, Leistungserbringenden- sowie Versichererverbande.
Entsprechend breit war trotz Lobes flr die Bemihungen des Bundesrates zur
Kostensenkung auch die Kritik an dem neuen Projekt. Insbesondere wurde vor
Wechselwirkungen mit anderen Revisionen, vor Finanzierungs- oder
Versorgungsproblemen sowie vor einer verstérkten Burokratisierung oder staatlichen
Steuerung gewarnt, wie das BAG in seinem Ergebnisbericht erklarte.

Im Juli 2018 I6sten Zeitungsberichte darlber, dass eine Krankenkasse im Tessin das
Krebsmedikament zur Behandlung eines zwaélfjahrigen Jungen nicht tbernehmen wolle,
da dieses fur die Behandlung von Kindern nicht zugelassen und bei der Schweizer
Arzneimittelbehérde nicht registriert sei, in der Offentlichkeit Empérung aus. In der
Folge entschied sich die Krankenkasse, die Kosten dennoch zu tbernehmen. Damit war
aber ein allgemeines Problem ans Licht gelangt: Fast 80 Prozent der Medikamente, die
in der Kinderonkologie eingesetzt wirden, seien nicht fur Kinder zugelassen, war den
Medien zu entnehmen. Wegen der geringen Fallzahlen habe die Pharmaindustrie kein
Interesse an entsprechenden klinischen Studien, weshalb die Zulassung fehle.

Im Oktober 2018 nahm auch das Parlament den Vorfall auf: Die SGK-NR reichte ein
Postulat ein, mit dem die Vergiitung von Medikamenten fiir krebskranke Kinder
untersucht werden sollte. Der zu verfassende Bericht sollte die Voraussetzungen fur
eine Ubernahme durch die Krankenkassen, Rickerstattungsméglichkeiten fir Kosten
von im Ausland, nicht aber in der Schweiz zugelassenen Medikamenten sowie
Méglichkeiten zur Vermeidung der Ungleichbehandlung durch die verschiedenen
Krankenkassen bei der Kostenibernahme von sogenannten Off-Label-Use-
Medikamenten, also Medikamenten, die nur fir Erwachsene zugelassen sind,
untersuchen. Die Problematik sei bei Kindern besonders gross, da aufgrund der
geringen Anzahl Krebsfélle nur wenige spezifische Medikamente auf den Markt gebracht
wirden, erklarte die Kommission. Der Bundesrat verwies auf die geplante Evaluation
der Umsetzung der Arzneimittelvergitungen durch das BAG und den entsprechenden
Passus in der KVV. Nach Abschluss dieser Evaluation kénne der Bundesrat einen
entsprechenden Bericht ausarbeiten, erklarte er. Stillschweigend nahm der Nationalrat
das Postulat in der Frihjahrssession 2019 an. ?
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Im Rahmen ihrer Offensive flr tiefere Krankenkassenpramien reichten die Kantone
Tessin (Kt.lv. 20.300), Genf (Kt.lv. 20.304), Jura (Kt.lv. 20.330), Freiburg (Kt.lv. 20.333)
und Neuenburg (Kt.lv. 21.300) im Jahr 2020 je eine Standesinitiative ein, mit denen sie
einen starkeren Einbezug der Kantone bei der Genehmigung der Pramientarife
forderten. Demnach sollte das KVAG dahingehend geandert werden, dass den Kantonen
ein Recht auf eine Stellungnahme «zu den fur ihren Kanton geschéatzten Kosten und zu
den fur ihren Kanton vorgesehenen Pramientarifen gegentber den Versicherern und
der Aufsichtsbehdrde» eingeraumt wird. Dazu sollten die Kantone Zugang zu den dafur
notwendigen Informationen erhalten. Die funf Kantone stérten sich daran, dass die
Kantone seit einem Beschluss des BAG aus dem Jahr 2019 keine Pramiendaten zu
Analysezwecken mehr erhielten, wodurch ihre Rolle im Pramiengenehmigungsverfahren
weiter eingeschrankt worden sei. Seit der Anderung des KVAG beschranke sich diese
auf eine Stellungnahme bezlglich der Kosten, aber nicht mehr zu den Prémientarifen.
Da Kosten und Pramien jedoch «untrennbar miteinander verbunden>» seien, verhindere
dies eine Wahrnehmung der Aufsichtsrolle durch die Kantone. Diese sei jedoch im
Hinblick auf eine demokratische Kontrolle der sozialen Krankenversicherung von
grosser Bedeutung.

Im Februar 2021 beantragte die Mehrheit der SGK-SR, den Initiativen keine Folge zu
geben. Zuvor hatte die Kommission Vertreterinnen und Vertreter der GDK, der funf
Kantone, der Versicherungen sowie der Pramienzahlenden angehort. Die Kommission
betonte die Relevanz der Stellungnahme der Kantone zu den kantonalen
Gesundheitskosten. Eine entsprechende Ausdehnung auf die Pramien lehnte die
Kommissionsmehrheit jedoch ab, da diese auf Faktoren beruhten, die auf Bundesebene
berechnet wirden. Daher verfige nur das BAG, nicht aber die Kantone Uber einen
entsprechenden Gesamtuberblick, der die Pridfung der Prémien erlaube. Das
Pramiengenehmigungsverfahren solle Uberdies nicht weiter erschwert werden.

In der Frihjahrssession 2021 behandelte der Stadnderat die fUnf Standesinitiativen
zusammen mit der Motion Lombardi (cvp, Tl; Mo. 19.4180), mit welcher der Motionéar
ebenfalls eine Weitergabe der fur die Prifung der Pramien noétigen Daten an die
Kantone forderte. Erich Ettlin (cvp, OW) legte anfanglich die Position der
Kommissionsmehrheit dar und betonte vor allem den grossen Aufwand und die
Verzogerung, die entstehen wirden, wenn 26 Kantone die Pramien von 50
Krankenversicherungen prifen wirden. Fur die Kommissionsminderheit, welche den
Standesinitiativen Folge geben und die Motion annehmen wollte, erlduterte Marina
Carobbio Guscetti (sp, TI) die Situation der Kantone: Diese flhlten sich im Prozess der
Pramiengenehmigung nicht angemessen vertreten, obwohl sie die
Leistungserbringenden und Versicherungen in ihren Kantonen gut kennen wirden, mit
der demografischen Entwicklung im Kanton vertraut seien und gleichzeitig Uber das
notige Fachwissen verflgten, um die Pramien zu prufen. Sie seien Uberdies durch
individuelle Pramienverbilligungen, Erganzungsleistungen und Sozialhilfe an der
Bezahlung der Préamien beteiligt. Eine Prifung der Pramien wilrde es ihnen zudem
erlauben, als Gegengewicht zu den Krankenversicherern aufzutreten und die
Entwicklung der Krankenkassenprémien zu beeinflussen. Diese Argumentation schien
die Standekammer zu Uberzeugen, mit 21 zu 20 Stimmen (bei 1 Enthaltung) gab sie den
Standesinitiativen Folge. Auch die Motion Lombardi nahm sie mit 22 zu 18 Stimmen (bei
2 Enthaltungen) an.

Im Laufe des Jahres 2020 reichten die Kantone Tessin (Kt.lv. 20.301), Genf (Kt.Iv.
20.305), Jura (Kt.lv. 20.329), Freiburg (Kt.lv. 20.334) und Neuenburg (Kt.lv. 21.301) im
Rahmen ihrer Offensive fur tiefere Krankenkassenpramien Standesinitiativen ein, mit
denen sie verlangten, dass die Reserven der Krankenversicherungen zukiinftig maximal
150 Prozent des gesetzlich vorgeschriebenen Wertes betragen diirfen und ansonsten
durch Ruckerstattungen an die Versicherten auf diesen Wert reduziert werden mussen.
Bisher sei namlich der Begriff der «libermassigen Reserven» weder im KVAG noch in
der KVAV genauer definiert. Der Wert von 150 Prozent entspreche demjenigen Wert,
den das BAG im Jahr 2017 zur Ruckerstattung von Reserven genehmigt hatte.

Die Kantone Tessin und Genf begriindeten ihre Vorstdsse damit, dass die Reserven seit
2012 unter Berulcksichtigung der Risiken der Krankenkassen berechnet wirden und
somit nicht mehr einem fixen Prozentsatz der Prémien entsprachen. Heute stellten
aber nicht mehr zu tiefe, sondern zu hohe Reserven ein Problem dar - teilweise liegen
die Reserven bei Uber 200 Prozent -, da sich diese auf die Prdmienentwicklung
auswirkten.

Im April 2021 beantragte die SGK-SR mit 9 zu 4 Stimmen, den funf Standesinitiativen
keine Folge zu geben und stattdessen auf den freiwilligen Reserveabbau zu setzen, wie
ihn der Bundesrat im Rahmen der KVAV-Revision angeklndigt hatte. "
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BUNDESRATSGESCHAFT
DATUM: 19.05.2021
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STANDESINITIATIVE
DATUM: 15.06.2021
ANJA HEIDELBERGER

In ihrer Offensive fir tiefere Krankenkassenprémien reichten die Kantone Tessin (Kt.Iv.
20.302), Genf (Kt.lv. 20.306), Jura (Kt.lv. 20.328), Freiburg (Kt.lv. 20.335) und
Neuenburg (Kt.lv. 21.302) je eine Standesinitiative fur kostenkonforme,
kostendeckende und kostengerechte Pramien ein. Darin forderten sie eine Pflicht flr
die Krankenkassen, die zukunftigen Pramien entsprechend zu senken, wenn ihre
Pramieneinnahmen in einem Kanton die kumulierten Kosten in diesem Kanton in einem
Jahr Ubersteigen. Ein nachtraglicher datenbasierter Pramienausgleich sei aufgrund des
KVAG moglich, aber nicht bindend und unterliege somit dem Willen der
Versicherungen. Stattdessen solle eine solche Rickzahlung aber systematisiert werden
und zukunftig eine Selbstverstéandlichkeit darstellen, forderten die funf Kantone.

Im April 2021 beschaftigte sich die SGK-SR mit den Standesinitiativen und beantragte
mit 9 zu 4 Stimmen, diesen keine Folge zu geben. Stattdessen verwies sie auf die kurz
zuvor erfolgte Anderung der KVAV durch den Bundesrat.

In Erfullung einer Motion der SGK-SR (Mo. 18.4091) legte der Bundesrat im Mai 2021 die
Botschaft zum Bundesgesetz liber die Regulierung der
Versicherungsvermittlertatigkeit in der OKP und den Zusatzversicherungen vor. Wie
von der Motion vorgesehen, soll der Bundesrat im Sinne der Selbstregulierung
Branchenlésungen der Krankenversicherungen im Bereich der Vermittlertatigkeit
allgemeinverbindlich erklaren kdnnen, wenn sie von Versicherungen eingereicht
werden, die mindestens zwei Drittel aller Versicherten in der Schweiz abdecken.
Dadurch wurden die Bestimmungen auch flur Versicherungen, die der Vereinbarung
nicht beigetreten sind, obligatorisch. Solche Regelungen sind vorgesehen bezlglich
eines Verbots der Telefonwerbung bei Personen, die nie bei der fraglichen
Versicherung versichert waren, bezuglich der Ausbildung der Vermittlerinnen und
Vermittler, einer Einschréankung ihrer Entschadigungen und der Notwendigkeit von
unterschriebenen Beratungsprotokollen.

Zwischen Mai und September 2020 hatte der Bundesrat dazu eine Vernehmlassung
durchgefihrt, bei der 84 Stellungnahmen eingingen. Vollstandig einverstanden mit dem
Gesetz zeigten sich 13 Kantone (Al, AR, BE, BL, NE, NwW, OW, SO, TG, Tl, UR, VS, ZG), die
CVP sowie der Schweizerische Verband der Versicherungsgeneralagenten. Vollstéandig
abgelehnt wurde sie von Economiesuisse und dem Gewerbeverband, dem
Schweizerischen Konsumentenforum kf und verschiedenen Versicherungsbrokern. Die
Ubrigen Akteure anerkannten jeweils den Regulierungsbedarf, empfanden den Entwurf
aber als zu weitgehend (FDP, SVP, Bauernverband, Centre Patronal und verschiedene
Versicherer sowie Curafutura und Santésuisse) respektive als zu wenig weitgehend
(Kantone AG, BS, GE, JU, LU, VD; SP, Griine, Gewerkschaftsbund, Konsumentenverbande
FRC und SKS, Ombudsstelle Krankenversicherung).

Die Organisationen, welchen der Entwurf zu weit ging, kritisierten insbesondere die
Definition der Vermittlertatigkeit, bei der der Bundesrat neben den externen auch die
internen Vermittlerinnen und Vermittler berlcksichtigt. Kritisiert wurde auch das
vorgesehene Sanktionssystem und der vorgeschriebene Ausbildungsstandard, da dieser
nicht durch das SBFI Uberprift werde. Zudem wurde die Notwendigkeit eines neuen
Gesetzes von verschiedenen Teilnehmenden verneint und eine Beeintrachtigung der
Wettbewerbsféhigkeit von kleinen Versicherungen beflrchtet. Weiterflihrende
Forderungen waren hingegen eine Muss- statt einer Kann-Bestimmung zum Abschluss
einer Vereinbarung sowie die Schaffung einer subsidiaren Kompetenz des Bundesrates,
wenn die Versicherungen keine gemeinsame Vereinbarung erzielen. ™

In der Sommersession 2021 behandelte der Standerat die fiinf Standesinitiativen fiir
eine Beschrankung der maximal mdglichen Reserven der Krankenversicherungen
zusammen mit den Standesinitiativen fur kostenkonforme Pramien. Mit diesem Block an
Standesinitiativen sollten die Krankenkassen ihre Reserven zwingend auf 150 Prozent
reduzieren mussen. Die Initiativen gingen somit weiter als eine bundesréatliche
Verordnungséanderung, welche die Reduktion fur die Krankenkassen vereinfachte,
jedoch nicht zwingend machte. Der zweite Block an Standesinitiativen sah eine Pflicht
fur die Krankenkassen vor, die zuklnftigen Pramien in einem Kanton zu senken, wenn
ihre Pramieneinnahmen in diesem Kanton die kumulierten Kosten in einem Jahr
Ubersteigen.

Die SGK-SR hatte zuvor samtliche Standesinitiativen zur Ablehnung empfohlen. Erich
Ettlin (cvp, OW) vertrat unter Offenlegung seiner Interessenbindung als Verwaltungsrat
der CSS-Krankenversicherung die Kommissionsmehrheit. Heute betriigen die Reserven
Uber 200 Prozent - 100 Prozent ware das vorgeschriebene Minimum. Auch in der von
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der Kommission durchgefihrten Anhérung habe es Stimmen gegeben, die eine Muss-
Formulierung und die Festsetzung eines Grenzwertes gefordert hatten, betonte Ettlin.
Die Versicherungen hatten indes vor einem Jo-Jo-Effekt gewarnt, gemass dem es bei zu
tiefen Pramien zu einem Neukundenzugang komme, wodurch Solvenzprobleme
auftraten und die Pramien im Folgejahr erhéht werden mussten. Durch die Reduktion
der Reserven kénne man unkontrollierbare Eigendynamiken auslésen, warnte Ettlin.
Entsprechend unterstitze die Kommission den freiwilligen Abbau geméass der
Verordnungsanderung, nicht aber die Standesinitiativen. Marina Carobbio Guscetti (sp,
Tl) vertrat die Standesinitiativen fir den Kanton Tessin, der diesbeziglich die
Federfuhrung innehatte. Sie verwies darauf, dass die Reduktion der Reserven zwar das
Grundproblem - den Pramienanstieg der Krankenkassen - nicht |6sen kénne, aber man
den Versicherten so immerhin zurickgeben kénne, was ihnen gehdre. Geméss dem
Vorschlag des Bundesrates wirden aber die zu viel eingenommenen Pramien nicht
denjenigen Personen vergltet, die zu viel gezahlt hatten, sondern flr eine genauere
Kalkulation zukinftiger Prémien verwendet. Die GDK unterstitze denn auch die
Initiativen, so Carobbio Guscetti. Mit 20 zu 17 Stimmen (bei 1 Enthaltung) sprach sich
der Standerat bei allen zehn Standesinitiativen gegen Folgegeben aus. Zum dritten
Block an Standesinitiativen zu den Krankenkassenreserven hatte sich der Standerat
bereits in der Friihjahrssession ablehndend gedussert. ™

In der Sommersession 2021 behandelte der Standerat die fiinf Standesinitiativen fiir
kostenkonforme Pramien zusammen mit den flnf Standesinitiativen flr eine
Beschrénkung der maximal moéglichen Reserven der Krankenversicherungen. Wie die
Kommission zuvor empfohlen hatte, entschied sich die kleine Kammer mit 22 zu 17
Stimmen gegen Folgegeben. Erich Ettlin (mitte, OW) hatte fir die Kommission zuvor
erklart, dass man stattdessen auf die Verordnungsanderung des Bundesrates setze, da
man verhindern wolle, dass es zukilnftig «zu einer unstetigen Pramienentwicklung» mit
Reserveabbau im einen und einem Prémienanstieg im nachsten Jahr komme. ®

Wie er ein Jahr zuvor angeklndigt hatte, empfahl der Bundesrat die Pramien-
Entlastungs-Initiative in seiner im September 2021 publizierten Botschaft zur
Ablehnung und stellte ihr einen indirekten Gegenvorschlag gegenlber. Er wolle das
Anliegen der Initiative, die «Bevdlkerung bei den Prémien zu entlasten», im Rahmen des
KVG umsetzen, eine Verfassungsanderung sei daflir nicht notwendig. So wolle er daftr
sorgen, dass die Anteile verschiedener Kantone an der Pramienverbilligung nicht weiter
sinken. Demnach soll zukinftig ein Mindestbeitrag flr die Kantone in Abhéngigkeit der
Bruttokosten der OKP fiir die im Kanton Versicherten sowie in Abhangigkeit der mit den
Pramienverbilligungen verbleibenden Belastung der Versicherten festgesetzt werden.

In der dazu durchgefuhrten Vernehmlassung mit 57 Teilnehmenden, unter anderem der
GDK, der SODK, allen Kantonen, sechs Parteien sowie verschiedenen Verbénden, war
der Gegenvorschlag auf geteilte Meinungen gestossen. Ihre Unterstitzung sagten die
Kantone Waadt und Tessin, die SP und die Grine Partei, der Gewerkschaftsbund sowie
verschiedene Konsumenten- und andere Verbénde zu und auch die FDP, die Mitte, die
EVP und die Versichererverbdnde begrissten geméss Botschaft den Vorentwurf.
Ablehnend reagierten elf Kantone (AR, BL, GL, LU, NW, OW, SG, SZ, UR, ZG, ZH), die SVP
und der Gewerbeverband. Alternativvorschlage machten die CLASS, welche die
Bundesbeitrage nach deren Bedarf an die Kantone verteilen wollte, und die GDK, die
alle kantonalen Beitrége an die Pramien, auch diejenigen Uber die Sozialhilfe oder die
EL, zur Berechnung des Mindestanteils einbeziehen wollte.

In der Frihjahrssession 2022 behandelte der Nationalrat die funf Standesinitiativen der
Kantone Tessin (Kt.lv. 20.300), Genf (Kt.lv. 20.304), Jura (Kt.lv. 20.330), Freiburg (Kt.Iv.
20.333) und Neuenburg (Kt.lv. 21.300) fir einen starkeren Einbezug der Kantone bei
der Genehmigung der Pramientarife - nicht jedoch eine in der Zwischenzeit ebenfalls
eingereichte Standesinitiative des Kantons Waadt (Kt.lv. 21.323). Die Kommission hatte
zuvor mit 22 zu 1 Stimmen bei 2 Enthaltungen beantragt, den Standesinitiative keine
Folge zu geben. Kommissionssprecher Mader (glp, ZH) beteuerte jedoch die
grundséatzliche Unterstutzung des Anliegens durch die Kommission: Inhaltlich
beflirworte man das Anliegen, verfolge dazu aber lieber die Motion Lombardi (damals
cvp, TI; Mo. 19.4180) weiter, welche im Nationalrat bereits angenommen worden sei.
Eine zuséatzliche Weiterverfolgung der Standesinitiativen wiirde daher «einzig einlen]
administrativeln] ~Mehraufwand ohne inhaltlichen Zusatznutzen» bedeuten.
Stillschweigend sprach sich die grosse Kammer bei allen finf Standesinitiativen gegen
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Folgegeben aus. "

Stillschweigend sprach sich der Standerat in der Herbstsession bezlglich der flnf
Standesinitiativen der Kantone Tessin (Kt.lv. 20.300), Genf (Kt.lv. 20.304), Jura (Kt.lv.
20.330), Freiburg (Kt.lv. 20.333) und Neuenburg (Kt.lv. 21.300), die einen stérkeren
Einbezug der Kantone bei der Genehmigung der Pramientarife fordern, gegen
Folgegeben aus. Zuvor hatte der Rat auch der nachtréglich eingereichten
Standesinitiative des Kantons Waadt (Kt.lv. 21.323) Folgegeben verweigert. Das Anliegen
der Initiativen werde bereits durch die Uberweisung der Motion Lombardi (damals noch
cvp; Tl; Mo. 19.4180) an den Bundesrat weiterverfolgt, wurde der Entscheid begriindet.
Damit sind die funf Ende 2020 eingereichten Standesinitiativen vom Tisch, nicht aber
die Standesinitiative des Kantons Waadt, die als néchstes vom Nationalrat beraten
wird. ™

Bereits im Juni 2022 hauften sich die Meldungen, wonach die Krankenkassenverbande
eine starke Erhdhung der Krankenkassenpramien fiir das Jahr 2023 erwarteten. In den
letzten drei Jahren hatte der Anstieg der mittleren Pradmie maximal 0.5 Prozent
betragen, was die Medien als eine Art «Erholungspause» erachteten. Nun war jedoch
von einem Anstieg bis zu 10 Prozent die Rede, Santésuisse schrieb von einer
«dramatischeln] Kostenentwicklung». Bis Ende September verdichteten sich die
Anzeichen auf einen Prémienschock, so dass die Medien die Mitteilung von
Gesundheitsminister Berset zur tatsachlichen Erhéhung der mittleren Pramie schon
fast mit Erleichterung aufnahmen: Die mittlere Pramie fiir das Jahr 2023 stieg
gegeniiber dem Vorjahr um 6.6 Prozent.

Das EDI begrundete den Pramienschub hauptsachlich mit der Covid-19-Pandemie:
Einerseits hatten 2020 und im ersten Halbjahr 2021 deutlich weniger arztliche
Behandlungen stattgefunden - diese wirden seit dem zweiten Halbjahr 2021 nun
nachgeholt. Neben diesem «Nachholeffekt» habe die Pandemie selbst aber auch hohe
zusétzliche Kosten verursacht, Santésuisse sprach etwa von CHF 250 Mio. flr
Impfungen, CHF 300 Mio. fir stationare Aufenthalte - bis Ende 2022 wurden gut
60'000 Spitaleintritte mit oder wegen Covid-19 registriert - sowie Zusatzkosten in
unbekannter Hohe durch Covid-19-bedingte Arztbesuche.

Die mittlere Pramie stieg in allen Kantonen an, wie Ublich gab es jedoch betrachtliche
Unterschiede. Am héchsten war der Prémienanstieg in den Kantonen Neuenburg (9.5%),
Appenzell Innerrhoden (9.3%) und Tessin (9.2%), am niedrigsten in Basel-Stadt (3.9%),
Genf (4.7%) und Glarus (4.8). Besonders erzilrnt zeigten sich die Medien in Neuenburg
und Tessin, die zusammen mit verschiedenen anderen franzésischsprachigen Kantonen
eine bisher erfolglose Offensive fur tiefere Krankenkassenpramien gestartet hatten.
Unterschiede gab es erneut auch zwischen den Krankenversicherungen, wobei diese
jedoch tiefer zu liegen kamen als in friheren Jahren. Die Medien spekulierten daher, ob
die Zeit der Billigkassen nun vorbei sei. Nicht vorbei waren hingegen die Diskussionen
zu den Pramienverbilligungen, welche durch den Pramienanstieg erneut Schwung
erhielten.

Auch fur die Zukunft erwartete das EDI weiterhin einen Anstieg der Gesundheitskosten,
der - wie in den Jahren vor der Pandemie - wieder eher auf den «medizinisch-
technischen Fortschritt>», die steigende Anzahl Gesundheitsleistungen und die Alterung
der Gesellschaft zurlckzufthren sein werde. Daneben machten die Medien aber
zahlreiche weitere Grinde fir den Kostenanstieg aus, etwa die starke
Gesundheitslobby, die zu passiven Kantone, die zu teuren Medikamente, die zu hohen
Verwaltungskosten der Krankenkassen, die zu grosse Anzahl regionaler Spitéler, die zu
hohen Loéhne verschiedener Arztinnen und Arzte, aber auch die zu héaufigen
medizinischen Konsultationen der Versicherten.

Zwar nicht den Anstieg der Gesundheitskosten, wohl aber denjenigen der Pramien
fihrten die Medien Uberdies auf den Reserveabbau des Vorjahrs zurltck. Dank dem
Abbau der Krankenkassenreserven war die mittlere Pramie 2022 erstmals seit Jahren
leicht zurtickgegangen - und dies obwohl die Gesundheitskosten gemaéss einer
Schéatzung von Santésuisse 2021 um 6.4 Prozent gestiegen waren. Zwar war diese
Entlastung inmitten der Pandemie damals breit befUrwortet worden, nun fragten sich
die Medien jedoch, ob die Reserven nicht besser fur grossere Notfélle - wie eben im
aktuellen Jahr - aufgespart worden waren. Zwar konnten die Pramien auch in diesem
Jahr durch den Abbau von Reserven teilweise gesenkt werden, das EDI betonte jedoch,
dass dies aufgrund der von 205 auf 155 Prozent gesunkenen Solvenzquote der
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Krankenkassen nur beschrankt moglich gewesen sei. Die tiefere Solvenzquote flhrte
das Bundesamt auf Verluste an den Finanzmarkten, steigende Zinsen und hohere
Kosten zurtck.

Als problematisch wurde der Pramienanstieg insbesondere im Hinblick auf die
Teuerung verstanden - zum «Strompreishammer» komme nun also auch noch der
«Prémienschock», titelte etwa der Blick. Die Parlamentarierinnen und Parlamentarier
nahmen die hohen Krankenkassenpramien denn auch in ihre ausserordentliche Session
zum Thema «Kaufkraft» auf und behandelten verschiedene Vorstdsse flr einen
héheren Bundesanteil an den Pramienverbilligungen oder fur einen vollstandigen Abzug
von den Bundessteuern; sie wurden aber allesamt abgelehnt. ™

1) NZZ, 3.3.10; QJ, 6.3.10 ; LT et NZZ, 6.5.10.

2) AB SR, 2002, S. 89 ff.; NZZ, 26.1., 25.2. und 24.4.02; QJ, 26.1.02; TG, 24.4.02; Baz, 12.9.02.

3) AB NR, 2003, S. 206 ff.; AB SR, 2003, S. 409 ff. und 414 ff.; Presse vom 12.3. und 4.6.03

4) AB NR, 2016; AB NR, 2016; AB NR, 2016; AB SR, 2016; AB SR, 2016

5) BBI 2020, S. 4705 ff.; Ergebnisbericht Elektronisches Verfahren im Steuerbereich

6) Erlauternder Bericht vom 5.7.17; Vernehmlassungsbericht vom 9.5.18

7) Begleitschreiben zur Vernehmlassung vom 28.6.17; Ergebnisbericht zur Vernehmlassung vom 1.12.17
8) Ergebnisbericht zur Vernehmlassung

9) AB NR, 2019, S. 353; AZ, LZ,19.7.18; TA, 21.7.18, 14.5.19

10) AB SR, 2021, S. 122 ff.; Bericht SGK-SR vom 22.2.21

11) Medienmitteilung SGK-SR vom 15.4.21

12) Medienmitteilung SGK-SR vom 15.4.21

13) BBI, 20211478; Bericht Uiber die Ergebnisse der Vernehmlassung

14) AB SR, 2021, S. 657 ff.

15) AB SR, 2021, S. 657 ff.

16) BBI, 2021 2383; Medienmitteilung BR vom 17.9.21

17) AB NR, 2022, S. 498

18) AB SR, 2022, S. 694 f.; AB SR, 2022, S. 696; Bericht SGK-SR vom 28.3.22 (Kt.Iv. 21.323); Bericht SGK-SR vom 28.3.22 (fiinf
Kt.Iv.)

19) Medienmitteilung EDI vom 27.9.22; NZZ, Republik, 23.6.22; SoZ, 3.7.22; NZZ, 5.8.22; LT, 6.8.22; AZ, Lib, 8.8.22; Blick,
9.8.22; 24H, Blick, CdT, LT, NZZ, TA, 7.9.22; AZ, Republik, 8.9.22; LT, 14.9.22; AZ,17.9.22; So-Bli, 18.9.22; NZZ, 21.9.22; TA,
22.9.22; NZZ, 24.9.22; SoZ, 25.9.22; NZZ, 26.9.22; Blick, NZZ, 27.9.22; 24H, Blick, CdT, LT, Lib, NZZ, SGT, TA, 28.9.22; Blick,
CdT, TA, 29.9.22; So-Bli, 2.10.22; TA, 5.10., 6.10., 12.10.22
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