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SGK-SR Kommission flir soziale Sicherheit und Gesundheit des Standerates
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und -direktoren

SGK-NR Kommission flr soziale Sicherheit und Gesundheit des Nationalrates
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FINMA Eidgendssische Finanzmarktaufsicht
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KVAG Krankenversicherungsaufsichtsgesetz
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ats

CDS Conférence suisse des directrices et directeurs cantonaux de la santé
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national
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BUNDESRATSGESCHAFT
DATUM: 12.03.2013
FLAVIA CARONI

Allgemeine Chronik

Sozialpolitik
Sozialversicherungen

Krankenversicherung

Im Standerat empfahl die Kommissionsmehrheit, auf das Geschéft einzutreten und es
anschliessend mit dem Antrag an den Bundesrat zurlickzuweisen, eine Losung mit einer
Lockerung des Vertragszwangs vorzulegen. Eine Minderheit Eder (fdp, ZG) sprach sich
fir Nichteintreten aus, eine Minderheit Schwaller (cvp, FR) fur eine Ablehnung der
Ruckweisung und damit fur die noch nicht erfolgte Detailberatung in der Kommission.
Die Mehrheit stellte die Verfassungsmassigkeit des Zulassungsstopps, welcher per
dringliches Bundesrecht eingeftihrt worden und danach zwei Mal verléngert worden
war, in Frage. Sie beflurchtete eine Verschéarfung des Mangels an inlandischem
Arztenachwuchs bei einem erneuten Stopp und kritisierte die Unklarheit dariiber, ob
die Massnahme in den vergangenen Jahren Uberhaupt zu Kosteneinsparungen gefuhrt
habe. Nicht zuletzt sei zweifelhaft, ob der im Nationalrat angenommene Einzelantrag
Uberhaupt mit der Personenfreiziigigkeit vereinbar sei, da er auslandische Arzte
diskriminiere. Die Minderheit Eder erklarte, sie sei mit der Hin-und-Her-Politik der
letzten Jahre nicht mehr einverstanden und wolle endlich eine umfassende Lésung. Sie
wisse dabei verschiedene Parteien und Verbénde sowie etliche Kantone hinter sich.
Eine erneute Zulassungsbeschrankung sei ein schlechtes Signal an die jungen Arztinnen
und Arzte, laufe dem Grundsatz .ambulant vor stationar" zuwider und sei
rechtsstaatlich bedenklich. Zudem sei eine konsequente Marktlésung einer erneuten
Regulierung des Angebots vorzuziehen. Die Minderheit Schwaller warnte vor ein bis
zwei zusatzlichen Pramienprozenten, wirde das Wachstum der Anzahl Zulassungen
nicht gebremst, und fuhrte aus, einzig die Massnahme eines Zulassungsstopps kénne
bereits kurzfristig dagegen wirksam werden. Eintreten wurde schliesslich mit 27 zu 17
Stimmen beschlossen. Beim Rlckweisungsantrag ergab sich ein Patt von 22 zu 22
Stimmen. Mit Stichentscheid des Prasidenten Lombardi (cvp, Tl) ging das Geschéaft zur
Detailberatung an die Kommission. Diese nahm umfassende Abklarungen vor bezuglich
der Verfassungsmassigkeit des Bundesratsentwurfes, der Wirkungen der bisherigen
Zulassungsbeschréankungen und insbesondere der Vereinbarkeit des vom Nationalrat
aufgenommenen Zusatzes mit der Personenfreizlgigkeit. Die Gutachten verschiedener
Experten zu letzterem kamen zu widersprichlichen Ergebnissen. Die Abklarungen
dauerten einige Zeit, womit das urspringliche Ziel des Innenministers Berset, den
Zulassungsstopp bereits im April wieder einzufihren, nicht mehr erreicht werden
konnte. Um eine maglichst rasche Beschlussfassung zu erreichen, hatte der Bundesrat
im Vorjahr beschlossen, das Gesetz als dringlich einzustufen. Die Detailberatung im
Standerat fand in der Sommersession statt. Berset betonte zu Beginn der Debatte, bei
dem 2012 beobachteten Anstieg der Neuzulassungen handle es sich nicht um einen
simplen Aufholeffekt, was daran zu erkennen sei, dass der Anstieg in der ersten
Jahreshalfte 2013 unverdndert angehalten habe. Zu reden gab insbesondere die vom
Nationalrat eingefiigte Ausnahmebestimmung, wonach Arzte mit mindestens
funfjahriger Schweizer Berufserfahrung von der Zulassungspflicht ausgenommen wéren.
Die Kommissionsmehrheit sprach sich mit Verweis auf die Personenfreizlgigkeit
dagegen aus. Eine Minderheit Rechsteiner (sp, SG) strebte einen Kompromiss an, indem
sie die Frist auf drei Jahre beschranken wollte und gab an, ein allfélliges Ritzen der
Personenfreizigigkeit angesichts der Vorteile in Kauf nehmen zu wollen. Diese Position
unterlag mit 22 zu 18 Stimmen. Diskutiert wurden auch die Kompetenzen der Kantone
bei der Festlegung der Kriterien flir ein BedUrfnis nach Zulassungen von
Leistungserbringern. Eine Minderheit Stockli (sp, BE) sprach sich fur die Version des
Bundesrates aus, wonach die Kantone ,anzuhéren™ seien. Die Kommissionsmehrheit
verlangte dagegen, der Bund habe die Kriterien mit den Kantonen zusammen
einvernehmlich festzulegen. Die Minderheit begrindete ihre Position damit, dass die
Haltungen der Kantone stark auseinandergingen und eine Lésung im Einvernehmen
damit nicht zu finden sei. Die Mehrheit hielt dagegen, die Kantone wirden die
Bedurfnisse auf ihrem Gebiet am besten kennen und dirften nicht von der Hauptstadt
aus bevormundet werden. Mit 22 zu 21 Stimmen folgte der Rat der Position der
Mehrheit. In der Gesamtabstimmung sprachen sich 25 Kantonsvertreter fur den
Entwurf aus, 15 dagegen. '
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DATUM: 18.03.2013
FLAVIA CARONI

Die Rate begannen die Beratung des Entwurfs zu einem Bundesgesetz betreffend die
Aufsicht liber die soziale Krankenversicherung, den der Bundesrat im Vorjahr vorgelegt
hatte. Das neue Gesetz soll Licken schliessen, welche bestehen, weil das
Krankenversicherungsgesetz (KVG) bei seiner Schaffung 1994 primér auf die
Finanzierung der sozialen Krankenversicherung ausgerichtet worden war. Die Aufsicht
dagegen ist nach Sicht des Bundesrates bisher ungenlgend geregelt. Da eine
Integration ins KVG nicht zweckdienlich ware, soll ein eigenstandiges Gesetz geschaffen
werden, das in rund 60 Artikeln Verbesserungen im Bereich der finanziellen Sicherheit
und Transparenz bietet, die Unternehmensfihrung der Kassen strenger regelt, die
Kompetenzen der Aufsichtsbehdrde erweitert und griffige Strafmassnahmen enthalt.
Konkret beinhaltet der Entwurf Vorschriften zur Unternehmensfihrung der Kassen mit
Unvereinbarkeitsregelungen und Offenlegungspflichten hinsichtlich leitender Organe,
welche denen fur boérsenkotierte Unternehmen &hnlich sind. Fur die Aufsicht Uber
Versicherungskonzerne, die sowohl in der Grund- als auch in der Zusatzversicherung
tatig sind, soll ein Informationsaustausch zwischen dem Bundesamt fir Gesundheit
(BAG) und anderen Aufsichtsbehérden, insbesondere der Finanzmarktaufsicht (Finma),
ermoglicht werden. Neu sollen die Mindestreserven der Kassen anhand der
tatsachlichen Risiken flir jede Kasse einzeln berechnet werden. Das Verfahren zur
Genehmigung der Pramientarife wird im bundesratlichen Entwurf prazisiert. Die
Préamien mussen in jedem Fall kostendeckend sein; stellen sie sich im Nachhinein als zu
tief heraus, muss die Licke aus den Reserven gedeckt und die Reserven im folgenden
Jahr durch eine Pramienerhdhung wieder aufgeflllt werden. Die Aufsichtsbehdrde soll
umgekehrt auch die Ruckerstattung zu hoher Pramien anordnen kénnen. Das neue
Gesetz soll die bisher bereits Ublichen Anordnungen der Behérden zur Sanierung von
Kassen auf eine rechtliche Grundlage stellen und im extremen Fall einen
Bewilligungsentzug erlauben, bevor der Konkurs Uber einen Versicherer eréffnet wird.
Schliesslich sollen die méglichen Ordnungsbussen bei Zuwiderhandlung fur Versicherer
und leitende Personen von CHF 5'000 auf neu maximal CHF 500'000 erhéht und auch
Freiheitsstrafen bis zu drei Jahren maéglich werden. Erstrat war der Standerat, der sich
des Geschéfts in der Frihjahrssession annahm. Er beschloss dabei auch, die Vorlage
mit jener Uber die Korrektur der zwischen 1996 und 2011 zu viel bezahlten Pramien zu
verknipfen, damit einerseits die Situation der Vergangenheit korrigiert und
andererseits Massnahmen flr die zukinftige Verhinderung einer Wiederholung dieser
Situation getroffen werden koénnen. Trotz diverser Divergenzen, insbesondere des
Einwands der Uberregulierung seitens der SVP, schien ein gewisser Konsens ber die
Notwendigkeit eines Ausbaus der Aufsicht zu herrschen. Es wurden keine
Nichteintretens- oder Rlckweisungsantrage gestellt. Die SGK-S hatte in einem langen
Beratungs- und Konsultationsprozess eine Variante zum Entwurf des Bundesrates
erarbeitet, welcher der Rat mehrheitlich folgte. So beschloss die kleine Kammer, die
Aufsicht Uber Versicherungsgruppen weniger umfassend zu regeln als dies der
Bundesrat vorgesehen hatte: Nach dem Entwurf der SGK sollte das BAG nicht alle
Zahlungen zwischen den einzelnen Versicherungszweigen innerhalb der Gruppe
Uberprufen kénnen. Die Absicht des Bundesrates, zuklinftig die Vermittlung von Kunden
und die Werbung regeln zu kénnen, ging der Kommissionsmehrheit zu weit, eine
Minderheit Bruderer (sp, AG) beantragte jedoch, an der Bestimmung festzuhalten. Der
Rat folgte der Minderheit dusserst knapp mit Stichentscheid des Prasidenten Lombardi
(cvp, TI). Mit einer deutlichen Mehrheit stimmte die Kammer dagegen fiir einen Antrag
ihrer Kommission, wonach die Grosse des Insolvenzfonds fur die Kassen weiterhin
durch deren gemeinsame Einrichtung bestimmt werden soll. Der Bundesrat hatte eine
Ausrichtung nach den tatséchlich abzudeckenden Risiken vorgesehen, was eine massive
Aufstockung des Fonds verlangt hatte. In der Gesamtabstimmung hiess der Rat das
neue Aufsichtsgesetz mit 31 zu 4 Stimmen bei 7 Enthaltungen gut. Die Beratung im
Nationalrat fand in der Wintersession statt. Hier waren die Divergenzen deutlich
ausgepragter als im Standerat. So beantragte die von den Mitteparteien unterstutzte
Kommissionsmehrheit, das Geschaft nach Eintreten mit dem Antrag an den Bundesrat
zurlickzuweisen, eine Erganzung und Verbesserung der Aufsicht mit einer Teilrevision
des Krankenversicherungsgesetzes (KVG) vorzunehmen und auf die Schaffung eines
neuen Gesetzes zu verzichten. Dabei solle er die betroffenen Kreise einbeziehen. Eine
Minderheit Bortoluzzi (svp, ZH) beantragte Nichteintreten, eine Minderheit Fehr
Jacqueline (sp, ZH) die Ablehnung des Rlckweisungsantrages. Die Mehrheit
argumentierte, der Entwurf Uberschneide sich inhaltlich mit jenem zur Rickerstattung
der zu viel bezahlten Pramien, was bei der Anwendung zu
Interpretationsschwierigkeiten fiihren werde. Er schaffe eine Uberreglementierung in
einem ohnehin sehr stark beschrankten Wettbewerb und flhre zu zusétzlicher
Blrokratie. Zudem wurde die vorgangige Genehmigung und nachtragliche Korrektur der
Pramien durch den Staat de facto zu staatlichen Pramien fihren, was das System einer
Einheitskasse annahere. Die Minderheit Bortoluzzi vertrat die Ansicht, das bisherige
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System der Krankenversicherung habe gute Dienste erwiesen und die derzeitigen
Instrumente fur die Aufsicht seien ausreichend, wirden sie denn konsequent genutzt
werden. Der vorliegende Entwurf diene priméar der Besanftigung der Beflirworter einer
Einheitskasse. Schliesslich trat der Rat mit 132 gegen 46 Stimmen bei 8 Enthaltungen
auf das Geschaft ein und wies es anschliessend mit 98 zu 83 Stimmen bei 6
Enthaltungen an den Bundesrat zurick. Fur die Rickweisungen stimmten SVP und BDP
sowie die Mehrheit der FDP und der CVP. Die Antwort des Sténderates auf die
Ruckweisungsabsicht stand im Berichtsjahr noch aus. ?

Friher - bis Ende 2015 - hatten die Kantone durch eine Regelung im KVG Zugang zu
denselben amtlichen Dokumenten gehabt, die das BAG zur Genehmigung der
Pramientarife bendtigt habe, erklarte Filippo Lombardi (cvp, TI) im Rahmen einer
Motion, die er im September 2019 einreichte. Diese Informationen seien fur die
kantonalen Behérden zur Analyse der Kostenentwicklung und zur Uberprifung der
Reserven der Versicherungen unentbehrlich. Friher hatten die Kantone zudem die
Méglichkeit gehabt, zu den vorgesehenen Pramientarifen der Versicherungen Stellung
zu nehmen. Mit der EinfUhrung des KVAG hatten die Kantone den Zugang zu diesen
Daten aber verloren, da seither die Krankenversicherungen fir die Uberwachung der
Entwicklung der Gesundheitskosten und fur die jahrliche Pramienberechnung zustéandig
seien. Lombardi wollte daher den Bundesrat beauftragen, den Kantonen diese
Moglichkeiten im Rahmen des KVG zurilickzugeben und dadurch die Transparenz bei
den Gesundheitskosten wiederherzustellen.

Auch der Bundesrat verwies in seiner Stellungnahme darauf, dass die Aufgabe, daflr zu
sorgen, dass die Pramien in den Kantonen deren Kosten entsprechen, nun bei der
Aufsichtsbehorde liege. Die Kantone sollten neu nur noch zu den geschéatzten Kosten -
von denen sie direkt betroffen seien -, nicht mehr aber zu den Pramientarifen Stellung
nehmen koénnen. Die zur Beurteilung der Kosten nétigen Informationen wirden sie
entsprechend auch noch immer erhalten.

Nachdem Beat Rieder die Motion nach dem Ausscheiden Lombardis aus dem Standerat
Ubernommen hatte, beschaftigte sich die kleine Kammer in der Wintersession 2019 mit
dem Vorstoss - wenn auch nur kurz: Stillschweigend folgte der Rat einem
Ordnungsantrag Francais (fdp, VD) auf Zuweisung des Vorstosses an die Kommission. Es
sei wichtig, dass es einen Austausch zwischen Krankenversicherungen, Kantonen und
Bund gebe, genauso wie es vermutlich gut sei, wenn es zu einem diesbezlglichen Dialog
zwischen Bundesrat und Kommission komme, erkléarte Olivier Francais. *

Im Rahmen ihrer Offensive fur 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 Prdmiendaten 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 verflge nur das BAG, nicht aber die Kantone Uber einen
entsprechenden Gesamtuberblick, der die Prifung der Préamien erlaube. Das
Pramiengenehmigungsverfahren solle Uberdies nicht weiter erschwert werden.

In der Frihjahrssession 2021 behandelte der Stdnderat die funf Standesinitiativen
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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 Krankenkassenpréamien 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 Februar 2021 beriet die SGK-SR die Motion von Filippo Lombardi (cvp, TI) zur
Wiederherstellung der Transparenz bei den Gesundheitskosten, die ihr der Stdnderat
zuvor zugewiesen hatte. Dabei horte sie sich Vertreterinnen und Vertreter der GDK, der
Versicherungen und der Préamienzahlenden an und zeigte sich in der Folge zwar
Uberzeugt von der Relevanz der Kontrolle der Kantone Uber die Schatzungen zu den
Gesundheitskosten, nicht aber ihre Kontrolle der Préamien. Wie zuvor der Bundesrat
verwies auch die Kommission hier auf die Ubersicht, welche das BAG - im Unterschied
zu den Kantonen - Uber die gesamten die Pramien beeinflussenden Kosten habe,
weshalb dieses besser zur Pramienkontrolle fahig sei als die Kantone. Eine
Kommissionsminderheit Carobbio Guscetti (sp, TI) teilte die Empfehlung der
Kommissionsmehrheit auf Ablehnung der Motion jedoch nicht. Der Standerat
behandelte die Motion zusammen mit finf Standesinitiativen mit ahnlichem Anliegen.
Beat Rieder (mitte, VS) verteidigte die Motion Lombardi fir den aus dem Rat
ausgeschiedenen Motionér. Er betonte, dass es bei dieser Motion nur darum gehe, den
Kantonen die «Méglichkeit zu geben, ihre Stellungnahmen auf der Basis einer
vollstandigen Datenlage zu formulieren», ihnen also Zugang zu den dazu notwendigen
Daten zu gewahren, was insbesondere im Hinblick auf die Einfihrung eines
monistischen Finanzierungssystems flr die Gesundheitsleistungen (EFAS) wichtig - ja
sogar «unabdingbar» - sei. Dadurch komme es aber nicht zu einer
Kompetenzverschiebung vom Bund zu den Kantonen. Mit 22 zu 18 Stimmen (bei 2
Enthaltungen) nahm der Standerat daraufhin die Motion an. ®

In der Herbstsession 2021 behandelte der Nationalrat die Motion Lombardi (cvp, TI), mit
welcher der Motionér die Mdglichkeit fur die Kantone beibehalten wollte, auf die
Buchhaltungsdaten der Krankenversicherungen zur Pramienberechnung zuzugreifen.
Mit 11 zu 9 Stimmen (bei 2 Enthaltungen) hatte die SGK-NR die Ablehnung der Motion
empfohlen und dabei wie zuvor der Bundesrat und ihre Schwesterkommission auf die
nationalen Faktoren der Pramienberechnung verwiesen, welche die Kantone nicht
beurteilen koénnten. Die Kommission sprach der Motion Uberdies eine
kostenddmpfende Wirkung ab. Hingegen betonte die Minderheit Wyss (sp, BS) den
Zusammenhang zwischen Transparenz und Kostenbewusstsein der Versicherten und
verwies auf die wichtige Rolle der Kantone bei der Finanzierung der Gesundheitskosten
sowie auf die funf entsprechenden Standesinitiativen der Kantone Freiburg, Genf, Jura,
Neuenburg und Tessin. Nachdem sich der Nationalrat mit 167 zu 9 Stimmen (bei 2
Enthaltungen) flr die Motion ausgesprochen hatte, vermutete Kommissionssprecherin
Amaudruz (svp, GE) ein Problem in der Formulierung der Bedeutung der Ja- und Nein-
Stimmen. Ihr Ordnungsantrag auf Wiederholung der Abstimmung wurde mit 142 zu 2
Stimmen (bei 2 Enthaltungen) gutgeheissen, am Ausgang der Abstimmung dnderte die
Wiederholung jedoch nichts: Mit 93 zu 79 Stimmen (bei 3 Enthaltungen) nahm der
Nationalrat die Motion mit Stimmen aus allen Fraktionen erneut mehrheitlich an. Durch
die Zustimmung beider Rate wird der Bundesrat somit beauftragt, dafiir zu sorgen, dass
die Kantone auch weiterhin Zugriff auf die entsprechenden Daten haben. ¢
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2) BBI, 2012, S. 1941 ff.; AB SR, 2013, S. 201 ff.; AB NR, 2013, S. 1998 ff., 2031 ff.; NZZ, 18.3. und 19.3.13.
3) AB SR, 2019, S. 1161

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

5) AB SR, 2021, $. 122 ff.; Bericht SGK-SR vom 22.2.21

6) AB NR, 2021, S. 1654 ff.; Bericht SGK-NR vom 23.6.21

ANNEE POLITIQUE SUISSE — AUSGEWAHLTE BEITRAGE DER SCHWEIZER POLITIK 01.01.65 - 01.01.22



