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SGK-SR Kommission fur soziale Sicherheit und Gesundheit des Standerates

BAG Bundesamt flr Gesundheit

GRECO Staatengruppe gegen Korruption

SBB Schweizerische Bundesbahnen

KVG Bundesgesetz Uber die Krankenversicherungen

OKP Obligatorische Krankenpflegeversicherung

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

OFSP Office fédéral de la santé publique

GRECO Group d'états contre la corruption

CFF Chemins de fer fédéraux suisses

LAMal Loi fédérale sur I'assurance-maladie

AOS Assurance obligatoire des soins
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GESELLSCHAFTLICHE DEBATTE
DATUM: 31.12.2017
MARC BUHLMANN

Allgemeine Chronik

Grundlagen der Staatsordnung

Institutionen und Volksrechte
Parlamentsmandat

Seit der sogenannten «Kasachstan-Affare» waren einige Monate vergangen und im
Parlament schien das Thema Lobbying im Jahr 2017 - mit Ausnahme einer
parlamentarischen Initiative Berberat (sp, NE) mit der Forderung nach transparenterem
Lobbying, die von den Raten wie eine heisse Kartoffel hin- und hergeschoben wurde -
an Prioritat verloren zu haben. Dies sah in der gesellschaftlichen Debatte allerdings
etwas anders aus.

Im Frihling sorgte eine Idee von Pierre-Yves Maillard (VD, sp) und Mauro Poggia (GE,
mcg) fur Schlagzeilen. Die beiden Regierungs- und ehemaligen Nationalrate wollten mit
einer Volksinitiative daflr sorgen, dass Parlamentsmitglieder nicht mehr im
Verwaltungsrat einer Krankenkasse sitzen oder anderweitig mit einer solchen
verbunden sein durfen. Damit sollten die steigenden Krankenkassenpramien gebremst
werden. Die Idee stiess bei betroffenen Parlamentsmitgliedern auf Gegenwehr: Konrad
Graber (cvp, LU), Verwaltungsrat der CSS, und Heinz Brand (svp, GR), Prasident des
Krankenkassen-Dachverbandes Santésuisse, hielten die Idee fur nicht zielfihrend. Es
handle sich um eine «Verunglimpfung der Krankenkassen», gaben sie der Luzerner
Zeitung zu Protokoll. Die Unterschriftensammlung fur das Begehren wurde im Oktober
2017 gestartet.

Mitte Méarz legte die Staatengruppe gegen die Korruption (Greco), bei der die Schweiz
seit 2006 Mitglied ist, einen Bericht vor, der mehrere Schwachstellen im Schweizer
Lobbyismussystem aufzeigte und Empfehlungen abgab. Unter anderem sollten
Parlamentsmitglieder verpflichtet werden, bei Ratsverhandlungen Interessenkonflikte
aktiv offenzulegen. Das Register der Interessenbindungen reiche nicht aus. Zudem
mussten finanzielle Interessen von Parlamentarierinnen und Parlamentariern
transparent gemacht werden. Dies ist in der Schweiz nach wie vor freiwillig. Die
Organisation Lobbywatch veroffentlichte eine Liste, mit der aufgezeigt wurde, dass
lediglich 37 Parlamentsmitglieder die Einklnfte aus ihren Mandaten vollstandig
deklarierten.

Eine Analyse von Forschern der Universitaten Lausanne und Genf um André Mach
wurde Mitte Mai von der Sonntags-Zeitung breit aufgemacht. Erstens zeigten die Daten,
dass sich die relevanten Interessenbindungen von Parlamentsmitgliedern zwischen 1992
und 2015 mehr als verdoppelt hatten, zwischen 2007 - seit dann missen auf der Basis
des 2002 revidierten Parlamentsgesetzes alle Interessenbindungen obligatorisch
angegeben werden - und 2015 haben sie um 20 Prozent zugenommen. Fur die Analyse
gilt eine Verbindung dann als relevant, wenn ein Mandat einem Sachgebiet zugeordnet
werden kann, zu dem das Parlamentsmitglied einen Bezug hat, etwa weil es in einer
entsprechenden Kommission sitzt. Zugenommen haben laut der Studie insbesondere
Verbindungen zu Interessenverbadnden, welche die Parlamentarierinnen und
Parlamentarier fur Sitzungen, die laut Sonntags-Zeitung auch in Sitzungszimmern im
Bundeshaus selber stattfanden, mit «vielen Tausend Franken pro Jahr» entschadigten -
der Sonntags-Blick sprach von CHF 20'000 fur vier Sitzungen, die Parlamentsmitglieder
etwa von der Groupe Mutuel erhalten haben sollen. Der Austausch von Expertenwissen
sei zwar fir Milizparlamentarier wichtig, allerdings sei nicht klar, weshalb dies entlohnt
werden musse, fragte die Sonntags-Zeitung rhetorisch. Die Zunahme der Bindungen
kénne freilich durchaus auch als Zeichen fur mehr Transparenz gelesen werden,
befanden die Forscher. Friher habe Interessenvertretung eher informell und im
vorparlamentarischen Prozess stattgefunden. Heute sei die Einflussnahme wéhrend des
parlamentarischen Prozesses wohl auch aufgrund des grosseren Parteienwettbewerbs
wichtiger und werde hier auch etwas transparenter.

Eine Analyse der NZZ, die auf den gleichen Daten des «Observatoriums der Schweizer
Eliten (Obelis)» beruhte, brachte ein weiteres Argument fir ein zunehmend
professionalisiertes Lobbying ins Spiel. Die Zeitung zeigte auf, dass sich die Wirtschaft
in den letzten 60 Jahren stark von der Politik entflechtet habe. Vor 60 Jahren habe
jedes vierte Parlamentsmitglied ein Spitzenamt in der Wirtschaft belegt, was heute
nicht mehr so sei. Die Uberlegung liegt nahe, dass das damalige unmittelbare Lobbying
durch eine starker mittelbares und organisierteres abgeldst wurde.
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GESELLSCHAFTLICHE DEBATTE
DATUM: 09.02.2018
DIANE PORCELLANA

STANDESINITIATIVE
DATUM: 06.03.2018
ANJA HEIDELBERGER

Auf Antrag von Thomas Minder (parteilos, SH) wurde in der Sommersession 2017 von den
Parlamentsdiensten eine «Lobbyistenzahlung» durchgefihrt, wie dies der «Blick»
betitelte. Zugang zum Parlament erhélt, wer einen der beiden Dauerzutrittsausweise
(Badges) besitzt, die jedes Parlamentsmitglied vergeben darf, oder wer einen
Tagesausweis erhalt, der ebenfalls von Parlamentsmitgliedern ausgestellt werden kann.
Wahrend der 11 Tage der Sommersession wurden 127 Lobbyierende mit Dauerzutritt und
386 mit Tagesausweis gezahlt. Wahrend die einen die Zahl als «an der oberen Grenze»
beurteilten (Pirmin Bischof; cvp, SZ), fanden Lobbyistenkreise die rund 50 Personen pro
Tag angemessen (z.B. Andreas Hugi; CEO eines Beratungsburos). Zu reden gab aber die
hohe Zahl an Tageskarten. Damit wirden die Transparenzregeln unterlaufen,
beflrchtete Didier Berberat in der Zeitung Le Temps.

Dass Interessengruppen gezielt auf Kommissionsmitglieder zugehen, zeigte eine Mitte
Juli 2017 verdéffentlichte Untersuchung des Sonntags-Blick zur Gesundheitspolitik.
Allerdings - so das Sonntagsblatt - seien es nicht so sehr die Krankenkassen, sondern
die Arzte, Spitdler und Patientenorganisationen sowie die Pharmaindustrie, die viele
Mandate vergeben hatten. «Die Genossen mit den Arzten, die Liberalen mit der Pharma,
die CVP mit allen» fasste der Sonntagsblick den Befund zusammen, «wer mit wem im
Krankenbett>» stecke. '

Sozialpolitik

Bevolkerung und Arbeit
Lohne

En marge de la conférence nationale Santé 2020, dont I'objectif était de trouver des
pistes afin de réduire les colts de la santé, le conseiller fédéral Alain Berset a pointé du
doigt les salaires de certains médecins spécialistes. Il a réagi suite a I'annonce du
conseiller d'Etat Mauro Poggia (GE, mcg), selon laquelle les revenus annuels estimés des
chirurgiens seraient proche du million. Alain Berset juge cette situation inadmissible
vis-a-vis des patientes et patients qui paient des primes. Jean-Marc Heinicke,
président de I'Ordre des chirurgiens genevois, a réfuté en rappelant que les spécialistes
exercant dans des cliniques privées ne participaient pas a la hausse des colts de la
santé et que le chiffre avancé était «fantaisiste».

Les jours suivants, les organisations des médecins ont contesté que les médecins
étaient les responsables de la perpétuelle hausse des primes de I'assurance maladie
obligatoire. Sur le plateau de I'émission Infrarouge, Pascal Strupler, directeur de I'Office
fédéral de la santé publique (OFSP) a précisé qu'il y avait 140 médecins spécialistes qui
gagneraient un revenu avoisinant 850'000 francs sur le compte de I'assurance-maladie
obligatoire (LaMal).

Cette polémique fait surtout ressortir le manque de transparence, également dénoncé
par Alain Berset, concernant les salaires des médecins. La Confédération a toutefois
lancé plusieurs projets en parallele pour contrer l'absence de collectes et de
statistiques publiques actuelles, ainsi que pour que soient apportés des
éclaircissements y relatifs. Avec ce débat public, il est possible que le monde politique
et I'opinion publique réclament a I'avenir davantage de transparence en matiere de
salaires des médecins. ?

Sozialversicherungen
Krankenversicherung

Eine gerechte Verwaltung der KVG-Reserven strebte der Kanton Genf im April 2017 mit
einer Standesinitiative an, die zuvor im Grossen Rat einstimmig angenommen worden
war. Demnach sollte der Anteil Reserven einer versicherten Person bei einem
Krankenkassenwechsel an die neue Krankenkasse Uberwiesen und zusatzlich zum
gesetzlichen Minimal- auch ein Maximalbetrag bei den Reserven definiert werden. Der
Kanton Genf kritisierte insbesondere, dass bei der Pramienberechnung die Kosten
eines Kantons berlcksichtigt wirden, bei den Reserven jedoch nicht. Dies erlaube es
den Krankenkassen, ,die Uberschussigen Reserven gewisser Kantone zum Ausgleich der
fehlenden Reserven in anderen Kantonen zu nutzen.™ Die Debatte zum Anstieg der
Krankenkassenpréamien war zu dem Zeitpunkt im Kanton Genf besonders virulent, da
der Kanton schweizweit die zweithdchsten Prémien aufwies (nach Basel-Stadt) und
diese furs Jahr 2017 erneut um 5.7 Prozent angestiegen waren. Bereits im September

ANNEE POLITIQUE SUISSE — AUSGEWAHLTE BEITRAGE DER SCHWEIZER POLITIK 01.01.90 - 01.01.20



VOLKSINITIATIVE
DATUM: 04.04.2019
ANJA HEIDELBERGER

2016 hatte der Genfer Regierungsrat Mauro Poggia erklart, dass das BAG hatte
Uberprifen sollen, ob die Pramien fur die Solvenzsicherung der Kassen ausreichen
wlrden. Stattdessen habe es einen stérkeren Pramienanstieg veranlasst, als von den
Krankenkassen gefordert worden war. Die Genfer seien aber nicht dafir verantwortlich,
dass die Reserven der Krankenkassen geschmolzen sind, da ihre Prémien - zusammen
mit denjenigen von acht anderen Kantonen - zwischen 1996 und 2013 starker
angestiegen seien als ihre Kosten. Die Standesinitiative sollte somit dazu dienen, diesen
gemass Poggia ungerechtfertigt grossen Anteil, den die Genfer an die Reservenbildung
zahlen mussen, zukUnftig zu reduzieren.

Die SGK-SR verwies in ihnrem Kommissionsbericht auf frihere, &hnliche Vorschléage (z.B.
Mo. 08.3737, Kt.lv. 09.320, BRG 12.026) sowie auf die unterschiedlichen Logiken von
Préamien und Reserven: Der Sinn von Reserven sei es, die Zahlungsfahigkeit eines
Krankenversicherers insgesamt aufrechtzuerhalten, wahrend die Prémien die kantonal
unterschiedlichen Kosten decken mussten. Zudem bestehe kein persénliches
Deckungskapital, das bei einem Krankenkassenwechsel mitgenommen werden kénnte.
Um es zu erstellen, mussten die Krankenkassen eine aufwandige und komplexe
individuelle Kontoflihrung einrichten. Dieser Systemwechsel wirde aber neue Probleme
bezuglich der Risikoselektion schaffen, da insbesondere gute Risiken die Kassen
wechselten. Geméass SGK-SR reiche die Bemachtigung des BAG aus, Pramien nicht zu
genehmigen, die ,unangemessen hoch Uber den Kosten liegen oder zu Uberméssigen
Reserven fihren™. Folglich lehnte sie die Standesinitiative mit 9 zu O Stimmen ab. Diese
Position verdeutlichte Alex Kuprecht (svp, SZ) auch in der Stdnderatsdebatte. Liliane
Maury Pasquier (sp, GE) beschrieb jedoch noch einmal die Problematik aus Genfer
Sicht: Es kdnne nicht sein, dass einige Krankenversicherer mehr als dreimal so hohe
Reserven aufwiesen, als zur Wahrung der finanziellen Sicherheit notwendig waéren,
wenn gleichzeitig in einigen Kantonen der Pramienanstieg deutlich grosser sei als der
Anstieg der Gesundheitskosten. Da sie jedoch nicht an der Kommissionssitzung habe
teilnehmen kénnen und der Vorstoss kaum Unterstltzung in der Kommission erfahren
habe, verzichte sie auf einen Antrag auf Folge geben. Die kleine Kammer folgte der
Standesinitiative entsprechend nicht. *

Ein Westschweizer Komitee um die Regierungsrate Pierre-Yves Maillard (VD, sp) und
Mauro Poggia (GE, mcg) lancierte 2017 gleich zwei eidgendssische Volksinitiativen zum
Thema Krankenkassen. Die erste Initiative «Fiir ein von den Krankenkassen
unabhidngiges Parlament>» verlangte, dass die Mitglieder der Bundesversammlung
zukunftig keinen Einsitz in Organen von Krankenversicherungen oder wirtschaftlich mit
ihnen verbundenen Organisationen haben und von diesen keine Vergltungen mehr
annehmen dirfen. Bei schweren Verstossen dagegen verldéren die Parlamentsmitglieder
ihr parlamentarisches Mandat. Der Konflikt zwischen wirtschaftlichen Interessen und
der offentlichen Aufgabe musse beendet werden, da er bisher «echte» Fortschritte in
der Gesundheitspolitik verhindert habe, argumentierte das Komitee. Zudem durften
Parlamentarierinnen und Parlamentarier auch keine Verbindungen zur SBB oder zur
Post haben, betonten die Initianten. Auf die Kritik, wonach die Leistungserbringenden
erstens deutlich besser im Parlament vertreten und zweitens deutlich stérker fur die
Kosten im Gesundheitswesen verantwortlich seien, entgegnete das Komitee, dass diese
- anders als die Krankenkassen - kein Mandat des Staates hatten, sondern rein
wirtschaftliche Akteure darstellten.

Die zweite Initiative «Fiir die Organisationsfreiheit der Kantone bei den
Krankenversicherungen» méchte den Kantonen die Mdglichkeit geben, kantonale oder
interkantonale Einheitskrankenkassen zu schaffen. Diese wlrden die Pramien festlegen
und erheben sowie die zulasten der OKP anfallenden Kosten Ubernehmen. Die
Krankenversicherungen waren weiterhin fur die Administration zustandig, wurden aber
von dieser Einrichtung kontrolliert. Die Medien sprachen von einer «Einheitskasse
light», welche die Kantone freiwillig einflhren kdnnten. Letzteres werteten die Medien
als grosses Plus dieser Vorlage, zumal die Initiative flr eine 6ffentliche Krankenkasse,
welche die Kantone zur EinfUhrung von Einheitskassen verpflichten wollte, in der
Westschweiz auf Zustimmung gestossen, von der Deutschschweiz jedoch deutlich
abgelehnt worden war.

Die Unterschriftensammlung fir beide Initiativen startete im Oktober 2017. Vier Monate
vor Ablauf der Sammelfrist berichtete der Tagesanzeiger, dass die Initianten fir beide
Initiativen erst 30'000 der noétigen 100'000 Unterschriften zusammen hatten. In der
Deutschschweiz seien die Initiativen kaum auf Interesse gestossen, erklarte Maillard.
Rund 20'000 Unterschriften habe man stattdessen alleine im Kanton Waadt gesammelt.

ANNEE POLITIQUE SUISSE — AUSGEWAHLTE BEITRAGE DER SCHWEIZER POLITIK 01.01.90 - 01.01.20



GESELLSCHAFTLICHE DEBATTE
DATUM: 01.01.2020
ANJA HEIDELBERGER

Jean Blanchard, Generalsekretar des Mouvement Populaire des Familles, kritisierte
insbesondere die SP, die Grlinen und die Gewerkschaften, die sich kaum an der
Unterschriftensammlung beteiligt hatten. Nach Ablauf der Sammelfrist im April 2019 gab
die Bundeskanzlei schliesslich das Scheitern der beiden Initiativen bekannt. *

Im Durchschnitt stieg die mittlere Pramie der Krankenkassen-Grundversicherung
2020 nur um 0.2 Prozent. Dies stellte den zweitniedrigsten Anstieg seit der EinfUhrung
des KVG 1996 dar - auch wenn die Werte aufgrund der Anderung der
Berechnungsmethode 2018 nicht direkt mit den Vorjahren vergleichbar sind. Dieser
vergleichsweise tiefe Wert ware an sich eine gute Nachricht, jedoch war man sich in
Medien und Politik einig: Um auch zukunftig einen tiefen Pramienanstieg zu
verzeichnen, brauche es weitere Massnahmen. Man dirfe jetzt keinesfalls nachlassen,
erklérte auch Gesundheitsminister Berset. Es brauche immer wieder neue Massnahmen
zur Dampfung der Kosten, zumal ein gewisses Wachstum aufgrund der Alterung der
Gesellschaft und des medizinisch-technischen Fortschritts unausweichlich sei. Dieses
Ergebnis zeige aber, dass sich das Kostenwachstum eindédmmen lasse. Als Mitgrund fur
diese Einddmmung erwéhnte er explizit den Tarmed-Eingriff sowie die regelméssigen
Preisreduktionen bei Medikamenten des Bundesrates seit 2012, mit denen CHF 500
Mio. respektive CHF 1 Mrd. hatten eingespart werden kénnen.

Getrubt wurde die Freude durch die Tatsache, dass sich der Pramienanstieg zwischen
Krankenversicherungen, Franchisen, Versicherungsmodellen und zwischen den
Kantonen stark unterschied. So sank die mittlere Prémie zwar in zehn Kantonen, in acht
Kantonen stieg sie aber gar um mehr als 1 Prozent an. Besonders kritisch war die
regionale Verteilung dieser Unterschiede: Wahrend die Pramien in der Deutschschweiz
durchschnittlich um 0.15 Prozent anstiegen, nahmen sie in der Romandie um 0.5
Prozent und im Tessin um 2.5 Prozent zu. Den héchsten Anstieg verzeichnete der
Kanton Neuenburg mit 2.9 Prozent. «Les Romands perdants», betonte Le Temps in der
Folge. Entsprechend schlecht war auch die Stimmung in der Romandie, insbesondere
im Kanton Genf, der zusammen mit dem Kanton Basel-Stadt die hochsten Pramien
aufweist. Der Genfer Staatsrat Mauro Poggia (GE, mcg) verwies darauf, dass die
Reserven der Krankenversicherungen stark angestiegen seien und 2018 mit CHF 9.4
Mrd. rund CHF 4.6 Mrd. héher gewesen seien als gesetzlich vorgeschrieben. Mit diesem
Geld hatte man den Pramienanstieg vollstandig verhindern kdnnen, betonte er. Als
«Skandal» bezeichnete auch Jean-Paul Derouette, Prasident der Sektion Romande des
Schweizerischen Verbands der Versicherten (Assuas) den Anstieg, zumal die Romands
fur die kleinen Deutschschweizer Kantone zahlen mussten. Damit verwies er auf den
Vorwurf, dass die Krankenversicherungen die Uberschissigen Reserven einzelner
Kantone zum Ausgleich fehlender Reserven in anderen Kantonen nutzten, wie es der
Kanton Genf bereits in einer Standesinitiative angeprangert hatte (Kt.lv. 17.306). Dem
widersprach Santésuisse, die betonte, der Pramienanstieg in den entsprechenden
Kantonen sei auf steigende Gesundheitskosten zurlickzufihren; so seien zum Beispiel
die Gesundheitskosten in Neuenburg zwischen 2017 und 2018 um 4.6 Prozent
gewachsen.

Doch nicht nur die ungleiche Verteilung der Pramienanstiege fuhrte zu Kritik. «On
paiera cela en 2021», vermutete Mauro Poggia zudem wund warf dem
Gesundheitsminister vor, die Pramien vor den eidgendssischen Wahlen 2019 absichtlich
nicht starker zu erhnéhen - zumal die Krankenkassen gemass Sorgenbarometer im Jahr
2019 die grosste Sorge der Bevolkerung gewesen seien (in der Tat belegten sie jedoch
den zweiten Platz). Auch Nationalrat Samuel Bendahan (ps, VD) stellte in seinem Blog in
«Le Temps» einen Zusammenhang zwischen dem geringen Prémienanstieg und den
Wahlen fest. Die Tribune de Genéve errechnete zudem mit den fir die Anderung der
Berechnungsart korrigierten Zahlen des BAG, dass in der Tat im Wahlherbst 2007 zum
einzigen Mal Uberhaupt ein Préamienrtickgang verzeichnet worden war. Nur in zwei von
sechs Fallen seit 1997 hatten die Pramien vor den nationalen Wahlen den langjahrigen
Durchschnitt Gbertroffen. °
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