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Abkiirzungsverzeichnis

SGK-SR Kommission flr soziale Sicherheit und Gesundheit des Standerates

SGK-NR Kommission flr soziale Sicherheit und Gesundheit des Nationalrates

BFS Bundesamt fur Statistik

OECD Organisation fur wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung

BAG Bundesamt fur Gesundheit

1\ Invalidenversicherung

EL Ergdnzungsleistungen

KVG Bundesgesetz Uber die Krankenversicherungen

WAK-NR Kommission fur Wirtschaft und Abgaben des Nationalrats

OKP Obligatorische Krankenpflegeversicherung

NFA Neugestaltung des Finanzausgleichs und der Aufgabenteilung

UVG Bundesgesetz Uber die Unfallversicherung

Kvv Verordnung tber die Krankenversicherung

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

ats

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

OFS Office fédéral de la statistique

OCDE Organisation de coopération et de développement économiques

OFSP Office fédéral de la santé publique

Al Assurance-invalidité

PC Prestations complémentaires

LAMal Loi fédérale sur 'assurance-maladie

CER-CN Commission de I'économie et des redevances du Conseil national

AOS Assurance obligatoire des soins

RPT Réforme de la péréquation et de la répartition des taches

LAA Loi fédérale sur I'assurance-accidents

OAMal Ordonnance sur l'assurance-maladie
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POSTULAT
DATUM: 20.06.1997
EVA MULLER

POSTULAT
DATUM: 02.06.2004
MAGDALENA BERNATH

POSTULAT
DATUM: 19.12.1997
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 19.12.2008
LINDA ROHRER

POSTULAT
DATUM: 18.06.2010
LUZIUS MEYER

Allgemeine Chronik

Offentliche Finanzen

Direkte Steuern

Ein Postulat Grendelmeier (Idu, ZH) (Po. 97.3162), das den Bundesrat bat zu prifen, ob
bei der direkten Bundessteuer die Maxima fur den Abzug von Krankenkassenpramien
nicht entsprechend dem Anstieg der Pramien fir die Grundversicherung angepasst
werden sollten, wurde vom Nationalrat Gberwiesen. Eine Motion Teuscher (gp, BE) (Mo.
96.3460), die den steuerlichen Abzug von Weiterbildungskosten, die fir den
Wiedereinstieg ins Berufsleben notig sind, verlangte, Uberwies er ebenfalls in
Postulatsform.

Finanzplan und Sanierungsmassnahmen

Diskussionslos Uberwies der Nationalrat ein Postulat von Susanne Leutenegger
Oberholzer (sp, BL), welches verlangt, den Einfluss der Fiskal- und der Staatsquote auf
das Wirtschaftswachstum vertieft zu untersuchen. Ein Postulat Strahm (sp, BE) (Po.
02.3338) wurde abgelehnt, obschon der Bundesrat den Vorstoss bereits umgesetzt
hatte, indem er flr die Berechnung der Fiskalquote (Abgaben an den Staat in Prozent
des Bruttoinlandproduktes) geméss OECD-Kriterien neu die privaten Beitrdge an die
Krankenversicherung und die freiwilligen Beitrédge an die KV-Zusatzversicherung nicht
mehr berticksichtigte. ?

Sozialpolitik
Gesundheit, Sozialhilfe, Sport

Gesundheitspolitik

Guisan seinerseits bekdmpfte drei gesundheitspolitische Postulate, ndmlich jenes von
Dormann (cvp, LU), welches die Ubernahme der Kosten fiir die arztlich verschriebenen
VerhUtungsmittel durch die Krankenkassen beantragte (Po. 97.3505), sowie jenes von
Maury Pasquier (sp, GE), das eine Leistungspflicht der Krankenkassen bei Sterilisationen
vorsehen wollte (Po. 97.3506). Im dritten Fall, einem Postulat Wiederkehr (Idu, ZH), das
eine Beimengung von Vitamin B9 in einzelne Nahrungsmittel anregte, um gewissen
Geburtsgebrechen vorzubeugen, fand Guisan die Unterstitzung von Nationalratin
Fankhauser (sp, BL). Auch bei diesen drei Vorstdssen wurde die Beschlussfassung
vertagt. *

Mit einem Postulat wollte Nationalrdtin Heim (sp, SO) den Bundesrat beauftragen,
aufzuzeigen, welche Massnahmen gegen Diskriminierung einzelner Patientengruppen
durch die neuen Versicherungsmodelle und zum Schutz der Patientendaten bei den
Versicherten geplant sind. Die Postulantin wies darauf hin, dass Versicherer flur die
Rechtsprufung immer haufiger vollstandige Austritts- und Operationsberichte der
Versicherten von den Spitédlern verlangen. Die Mdglichkeit eines gezielten Ausschlusses
von gesundheitlich Beeintréchtigten durch bestimmte Versicherungsmodelle fihre zu
einer schleichenden Entsolidarisierung auch in der sozialen Grundversicherung. Der
Bundesrat und der Nationalrat waren sich Gber die Annahme des Postulates einig. *

Der Nationalrat nahm auch ein Postulat Grin (svp, VD) an, welches eine Prifung der
Aufteilung der Kosten fiir die ambulante Chirurgie, wie dies bereits bei den stationdren
Behandlungen der Fall ist, forderte. Die Finanzierung der stationaren wie auch der
ambulanten Leistungen sollte  damit  dual durch die  obligatorische
Krankenpflegeversicherung und die Kantone erfolgen. °
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POSTULAT
DATUM: 22.03.2013
MAXIMILIAN SCHUBIGER

POSTULAT
DATUM: 22.09.2015
FLAVIA CARONI

POSTULAT
DATUM: 29.09.2017
ANJA HEIDELBERGER

Arzte und Pflegepersonal

In einem Postulat Heim (sp, SO) wurde der Bundesrat aufgefordert, gemeinsam mit den
Kantonen zu prifen, wie das Problem der Restfinanzierung ausserkantonaler
Pflegeheimaufenthalte gelost werden kénnte. Grundsatzlich soll die Wabhlfreiheit
betreffend Pflegeplatz fur BedUrftige gewahrleistet werden. Konkreter steht das Tilgen
einer entstehenden Restfinanzierung bei allfalligen Wohnsitzwechseln
Pflegebeddurftiger im Fokus. Davon seien auch Empfénger von Ergénzungsleistungen
betroffen. Der Bund solle unterstitzend auftreten, um Ldsungen mit den Kantonen
herbeizufiihren. In einem &hnlich lautenden Postulat Bruderer (sp, AG) (Po. 12.4099)
wurde die Klarung dieser Problematik ebenfalls aus dem Standerat gefordert. Unter
Bekréaftigung, dass entsprechende Regelungen im Krankenversicherungsgesetz
untergebracht werden sollen, beantragte der Bundesrat die Annahme dieser beiden
Postulate. Beide Réte folgten ihrer jeweiligen Postulantin und dem Bundesrat und
Uberwiesen die Geschéfte. (Vgl. hier) ¢

Sozialversicherungen
Sozialversicherungen

Der Nationalrat beugte sich in der Herbstsession 2015 Uber ein Postulat seiner
Kommission fur Gesundheit und Soziales mit dem Anliegen einer Angleichung der
Preise fiir Leistungen nach dem UVG und KVG. Der Vorstoss beauftragt den Bundesrat,
Massnahmen zu prifen, um die von den verschiedenen eidgendssischen
Sozialversicherungen verguteten Preise far medizinische Leistungen einander
anzupassen. Es geht dabei um die Unfallversicherung, die Militérversicherung, die
Invalidenversicherung und die obligatorische Krankenversicherung, die jeweils nach
unterschiedlichen Ansatzen verglten. Zugleich soll auch gepriuft werden, wie die
Gleichbehandlung der Versicherten im Bereich der Nichtberufsunfallversicherung
verbessert werden kann, da diese teilweise geméss dem Unfall-, teilweise geméss dem
Krankenversicherungsgesetz erfolgt. Der Bundesrat beantragte die Annahme des
Postulats, fuhrte aber aus, die Beziehungen zwischen Kranken- und
Unfallversicherungen seien sehr komplex, und die Forderungen des Postulats kdnnten
allenfalls gewichtige Veranderungen im Sozialversicherungssystem der Schweiz nach
sich ziehen. Die grosse Kammer stimmte dem Vorstoss stillschweigend zu.’

Invalidenversicherung (V)

Die Konsequenzen einer fehlenden Regelung im Ubergang von der IV ins KVG-Regime
wollte Viola Amherd (cvp, VS) mittels eines Postulates kldren. Bei Geburtsgebrechen
erlischt die Leistungsflicht der IV mit der Vollendung des 20. Lebensjahres,
anschliessend Ubernehmen die Krankenversicherungen die Kosten. Nun soll der
Bundesrat abkléaren, wie haufig es zu solchen Wechseln kommt, ob dies zu Problemen
mit den Krankenkassen flhrt, welche Krankheiten besonders betroffen sind und welche
finanziellen Konsequenzen flr die Betroffenen daraus entstehen. Als Beispiel fihrte die
Postulantin das Undine-Syndrom an, bei dem sich Krankenkassen in mehreren Fallen
geweigert hatten, die vollen Leistungen zu Ubernehmen. Um Betroffenen in Zukunft
andere Moglichkeiten als den Rechtsweg mit niedrigen Erfolgschancen und grossem
Kostenrisiko zu erméglichen, soll dieser Ubergang gesetzlich geregelt werden, wofir
eine solche Abkléarung noétig ist.

In seiner Antwort erklérte der Bundesrat, dass die OKP bereits mit der aktuellen
Regelung die zuvor von der IV bezahlten Leistungen vollstandig tbernehme, sofern die
Voraussetzungen des KVG - insbesondere die Erfordernisse der Wirksamkeit,
Zweckmassigkeit und Wirtschaftlichkeit - erfillt sind. Diese Frage habe er schon im
Rahmen verschiedener anderer Antrage (Ip. Carobbio Guscetti 14.3992, Mo. Rossini
11.3263, Mo. SGK-NR 09.3977, Mo. Rossini 07.3472) behandelt. Es seien auch bereits
Verbesserungen in die Wege geleitet worden, zumal das Thema im Rahmen des
nationalen Konzepts ,Seltene Krankheiten™ behandelt worden sei. Schliesslich sehe die
IV-Revision allgemein eine verbesserte Koordination und Harmonisierung der Invaliden-
und der Krankenversicherung vor. Im Hinblick auf diese Entwicklungen erachte der
Bundesrat die Erstellung eines zusatzlichen Berichtes als nicht notwendig. Ungeachtet
dieser bundesratlichen Ausfihrungen nahm der Nationalrat das Postulat in der
Herbstsession 2017 mit 106 zu 85 Stimmen (ohne Enthaltungen) gegen den Willen einer
Mehrheit der SVP- und der FDP-Fraktion an. ®
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POSTULAT
DATUM: 31.05.2017
ANJA HEIDELBERGER

POSTULAT
DATUM: 13.12.1991
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 23.06.1995
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 21.06.1996
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 18.09.1996
MARIANNE BENTELI

Ergénzungsleistungen (EL)

Im April 2017 wollte die SGK-SR den Bundesrat beauftragen, einen Einbezug der
Krankenkassenpramien in die EL-Berechnungen zu prifen, wobei die Folgen flr die
Lastenverteilung zwischen Bund und Kantonen sowie mégliche Ausgleichsmassnahmen
berlcksichtigt werden sollten. Im Rahmen der Debatte lber eine Hochstgrenze der
Ubernommenen Krankenkassenpramie in der EL-Reform hatte die SGK-SR urspriinglich
vorgeschlagen, dass die EL in Zukunft nur noch die Pramien des drittglinstigsten
Krankenversicherers im Kanton Ubernehmen sollten. Dagegen hatte sich eine
Minderheit der Kommission gewehrt, worauf man einstimmig beschloss, mittels des
Kommissionspostulats zu prufen, ob in Zukunft nicht die realen Krankenkassenpramien
verglutet werden sollen. Schliesslich, so die Begriindung der Kommission, gehérten sie
wie die Ubrigen durch die EL verglteten Betrdge ebenfalls zu den Zwangsabgaben.
Stillschweigend Uberwies der Standerat das Postulat. ?

Krankenversicherung

Ebenso unbestritten passierte ein Postulat Hafner (gp, BE), welches anregte, im Sinn
einer grosseren Eigenverantwortung im Gesundheitswesen hohere Jahresfranchisen
zuzulassen und mit eventuellen Begleitmassnahmen - zum Beispiel mit langeren
Kindigungsfristen - fir eine bessere Solidaritat unter den Versicherten zu sorgen. ©

Der Nationalrat Uberwies ein Postulat Wick (cvp, BS), welches den Bundesrat einladt,
unverzlglich Massnahmen zu treffen, um gezielt die Sicherung der Qualitat und den
zweckmassigen Einsatz der obligatorisch versicherten Leistungen zu ermitteln und
systematisch wissenschaftlich zu liberpriifen. ™

Auch der Nationalrat Uberwies in der Sommersession mehrere Postulate, welche sich
mit den Vollzugsproblemen des KVG befassten. Das Anliegen der Befreiung von der
Beitragspflicht ab dem dritten Kind wurde von der Waadtlander FDP-Abgeordneten
Langenberger aufgenommen, welche auch die Maoglichkeit verlangte, wahrend des
Militardienstes die Krankenkasse sistieren zu kénnen, wie dies im alten KVG der Fall war.
Eymann (Ip, BS) regte an, der Bundesrat solle eine Arbeitsgruppe einsetzen (Po.
96.3082), um Massnahmen zur Erhéhung der Akzeptanz des neuen KVG und
flankierende Massnahmen auszuarbeiten, die allenfalls in Beitrage zur Kostensenkung
minden kénnten. Grobet (pda, GE) verlangte eine Verordnungsédnderung, mit welcher
die Aufsichtskompetenz des Bundes auf die Kantone ausgedehnt werden soll (Po.
96.3083), damit auch diese Regelwidrigkeiten, insbesondere in Bezug auf die
Versicherungspramien und die von den Leistungserbringern verursachten Kosten,
feststellen konnen. Hingegen lehnte der Rat eine Motion Gonseth (gp, BL), welche mit
einer Anderung des Bundesgesetzes iiber den Versicherungsvertrag die Gleichstellung
von Frau und Mann auch in den Zusatzversicherungen erreichen wollte (Mo. 95.3322),
selbst in der vom Bundesrat vorgeschlagenen Postulatsform ab. Eine Motion David (cvp,
SG), welche verlangte, dass der Bundesrat den Prozentsatz des anrechenbaren
Einkommens und Vermoégens fuar die Pramienverbilligung mit dem Ziel eines
einheitlichen Vollzugs solle bestimmen kénnen (Mo. 96.3408), wurde in der
Wintersession auf Antrag des Bundesrates als Postulat Uberwiesen. Dieser erinnerte
daran, dass dieses Modell urspriinglich vom Bundesrat vorgeschlagen war, dass aber das
Parlament - auf Drangen der Kantone - bewusst einer fdderalistischen Ldsung
zugestimmt habe, weshalb es kaum statthaft wére, nach so kurzer Zeit diese zentrale
Bestimmung wieder zu verandern. ™

Mit einem Postulat verlangte Nationalrat und Konsumentenschitzer Vollmer (sp, BE),
die Krankenkassenpramien seien in den Landesindex der Konsumentenpreise
aufzunehmen, da sie ein bedeutender Faktor der generellen Teuerung seien. Das fur
die Erstellung des Teuerungsindexes verantwortliche Bundesamt fur Statistik konterte,
die Krankenkassenpramien hingen nicht nur vom Preis der Gesundheitspflege, der
bereits im Index enthalten ist, sondern auch von der Menge der erbrachten Leistungen
ab. Aus diesem Grund wirde die Aufnahme der Krankenkassenpramien in die fur die
Festsetzung des Preisindexes massgebende Liste der Glter und Dienstleistungen diese
in unzulassiger Weise verzerren. Das Postulat wurde dennoch angenommen. *®
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POSTULAT
DATUM: 28.04.1997
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 10.10.1997
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 06.10.2000
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 04.10.2001
MARIANNE BENTELI

Entgegen dem Willen der SP, welche diese Massnahme als dusserst unsozial taxierte,
Uberwies der Nationalrat ein Postulat Rychen (svp, BE), das anregte, die
Jahresfranchise fiir die Versicherten auf 600 Fr. anzusetzen, um so einen gewissen
Spareffekt beim Bezug medizinischer Leistungen zu erreichen. Bei dieser Gelegenheit
fragte sich sein Kollege Leuba (lp, VD), ob es nicht sinnvoller ware, eine
einkommensabhangige Franchise einzufihren. Bundesratin Dreifuss sagte zu, dass die
Landesregierung auch diesen Vorschlag prifen werde. In seiner letzten Sitzung vor den
Sommerferien beschloss der Bundesrat flr 1998 eine Erhdhung der Jahresfranchise auf
230 Fr. ™

Ein Postulat Loeb (fdp, BE), welches den Bundesrat bat, die Schweizer Haushaltungen
umfassend liber das neue KVG zu orientieren, ein Postulat Grendelmeier (Idu, ZH),
das den Bundesrat ersuchte zu prifen, ob bei der direkten Bundessteuer die Maxima
fiir den Abzug von Krankenkassenpramien nicht entsprechend dem Anstieg der
Prémien angehoben werden sollten (Po. 97.3162), sowie ein Postulat Schmid (svp, BE)
fur eine Pramienbefreiung wahrend langerer Militardienstzeiten (Po. 97.3348) wurden
ohne Opposition Gberwiesen. ®

Nicht behandelt werden konnten im Berichtsjahr zwei Postulate, welche die paradoxe
Situation thematisierten, dass die Krankenkassen heute die Kosten fur einen
Schwangerschaftsabbruch Ubernehmen, jene fur die Pravention aber nicht.
Nationalratin Dormann (cvp, LU) wollte den Bundesrat verpflichten, arztlich verordnete
Verhiitungsmittel in den Grundleistungskatalog aufzunehmen, Nationalrdtin Maury
Pasquier (sp, GE) erhob die gleiche Forderung fiir die freiwillige Sterilisation (Po.
00.3363). Beide Parlamentarierinnen stellten fest, dass - abgesehen von ethischen
Uberlegungen - Praventionsanstrengungen die Krankenversicherung letztlich weniger
kosten als die Abdeckung eines Schwangerschaftsabbruchs resp. einer Geburt, ganz zu
schweigen von den sozialen Kosten einer nicht gewollten oder nicht verantwortbaren
Schwangerschaft. Obgleich der Bundesrat bereit war, beide Postulate entgegen zu
nehmen, wurden sie von Abgeordneten der SVP bekdmpft - jenes von Dormann von
Haller (BE), jenes von Maury Pasquier von Bortoluzzi (ZH) - und damit vorderhand einem
Beschluss des Rates entzogen. Noch weniger Erfolg hatte eine Motion Maury Pasquier
zur Rlckerstattung der Leistungen von Podologen fiir die Fusspflege bei Diabetikern
(Mo. 98.3481). Bundesrat Dreifuss erklarte, ihr Departement habe diese Frage bereits
geprift und negativ entschieden, da diese Dienstleistung vom Pflegepersonal in
Spitdlern und Heimen sowie den Spitex-Diensten angeboten werde; ein Grundsatz des
KVG sei es, keine neuen Berufsgruppen zur sozialen Krankenversicherung zuzulassen,
wenn eine Leistung schon von einer anderen anerkannten Berufsgruppe erbracht wird.
Die Motion wurde mit 62 zu 41 Stimmen abgelehnt. Ebenfalls verworfen wurde eine
Motion Gysin (sp, BS), die verlangte, die Krankentransporte sollten vollumfanglich (und
nicht wie heute in der Regel zu 50%) von der Grundversicherung libernommen werden
(Mo. 983620). Gysin dachte dabei vor allem an schwerst kranke Langzeitpatienten, die
mehrmals woéchentlich eine nicht zu Hause durchflihrbare Behandlung (Bestrahlung,
Dialyse usw.) benétigen. Bundesréatin Dreifuss erinnerte daran, dass diese Frage bei der
Einfihrung des neuen KVG geprift worden sei, angesichts der schwierigen
Uberpriifbarkeit aber nicht Eingang ins Gesetz gefunden habe. *

Der Standerat lehnte zwei Standesinitiativen der Kantone Waadt und Genf (Kt.lv. 00.318,
99.305) zur Transparenz und Veroffentlichung der Rechnungsabschliisse der
Krankenversicherer als durch die Bestimmungen des KVG teilweise erfillt ab, nahm
aber ein Postulat seiner SGK an, das den Bundesrat zu prufen ersucht, ob die
Jahresbilanzen und Betriebsrechnungen der Krankenkassen im Bereich der
Grundversicherung die Reserven und Rickstellungen in genligend transparenter Form
ausweisen oder ob weitere Massnahmen in dieser Hinsicht zu ergreifen sind. Der
Nationalrat (iberwies eine Motion Dormond (sp, VD) fiir eine Anderung des KVG in dem
Sinn (Mo. 00.3632), dass die Reserven nicht mehr aufgrund der geschuldeten Prémien,
sondern auf der Basis des letzten Rechnungsjahres berechnet werden, auf Antrag des
Bundesrates als Postulat. ”
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POSTULAT
DATUM: 16.12.2005
FLAVIA CARONI

POSTULAT
DATUM: 05.10.2007
MARIANNE BENTELI

POSTULAT
DATUM: 20.09.2010
LUZIUS MEYER

POSTULAT
DATUM: 18.03.20M
SEBASTIEN SCHNYDER

POSTULAT
DATUM: 17.06.2011
SEBASTIEN SCHNYDER

POSTULAT
DATUM: 30.09.2011
SEBASTIEN SCHNYDER

POSTULAT
DATUM: 23.12.2011
SEBASTIEN SCHNYDER

POSTULAT
DATUM: 28.09.2012
FLAVIA CARONI

Mit einem Uberwiesenen Postulat ersuchte Robbiani (cvp, Tl) den Bundesrat, die
Verfahren zur Uberpriifung der Pramienerh6hungsantrage und zur Information der
Versicherten anzupassen.

Mit einem Uberwiesenen Postulat machte Graf-Litscher (sp, TG) auf die Praxis
aufmerksam, dass Arbeitnehmer, welche durch ihren bisherigen Arbeitgeber zu
glinstigen Konditionen kollektiv fir Krankentaggeld versichert waren, zwar bei
Auflosung des Arbeitsverhaltnisses einen gesetzlichen Anspruch darauf haben, diese
Versicherungsform individuell weiter zu flhren, dass sie daflr aber Pramien zu
entrichten haben, die oft ein Vielfaches der bisherigen betragen. Dies sollte nach
Ansicht der Postulantin geandert werden.

Der Standerat nahm ein Postulat Berberat (sp, NE) an, welches eine Festlegung
objektiver Kriterien flr Behandlungen mit zulassungsiiberschreitendem Einsatz von
Medikamenten, insbesondere flr die Behandlung seltener Krankheiten fordert. %°

Le Conseil national a adopté un postulat Humbel (pdc, AG) demandant au
gouvernement d’élaborer un rapport établissant les avancées de la mise en ceuvre des
listes hospitaliéres cantonales et proposant des mesures garantissant une application
homogeéne de la LAMal dans tous les cantons, si nécessaire a travers une modification
|égale. La postulante estime que la planification hospitaliere est arbitraire au vu de
|'absence de transparence et de dispositions contraignantes. Ainsi, elle propose
d’octroyer & la Confédération les compétences de fixer un minimum de cas par
médecin d'hopital, d’obliger les hdpitaux a présenter un rapport de qualité des
prestations et de leur imposer des exigences de formation et de perfectionnement
pour étre inscrit sur les listes hospitaliéres. ?'

Le Conseil national a adopté un postulat Stahl (udc, ZH) chargeant le Conseil fédéral
d’élaborer un rapport relatif & I'impact de I'instauration d’une caisse unique sur les
codts a la charge de I'assurance obligatoire des soins et sur ceux engendrés par la mise
en place d'une telle caisse. %

Le Conseil national a adopté par 129 voix contre 58 un postulat Cassis (plr, Tl) chargeant
le Conseil fédéral d"évaluer les conséquences d'un arrét du Tribunal fédéral limitant la
prise en charge par la LAMal d’une maladie lorsque les colts des prestations sont trés
importants. Le postulant charge donc le Conseil fédéral d’étudier les questions des
limites de la solidarité sociale, des instruments permettant de fixer cette limite, du réle
d’une agence nationale d’évaluation et de la possibilité de créer un fonds pour les
patients souffrant de maladie rare potentiellement touchés par la décision du Tribunal
fédéral. Seule la gauche s’est massivement opposée au postulat. »

Le Conseil national a adopté un postulat Pfister (pdc, ZG) chargeant le Conseil fédéral
d’examiner I'opportunité de créer une commission statuant sur les cas extrémes ou la
prise en charge par les caisses-maladie des colts élevés de certaines maladies rares est
contestée suite a un arrét du Tribunal fédéral. Le postulant estime qu’une telle tache
peut étre confiée a une commission composée de représentants des caisses, de
meédecins, d’éthiciens et de psychologues au lieu d’engager une procédure aupres du
Tribunal fédéral. 2

Der Nationalrat tberwies ohne Diskussion ein Postulat Hardegger (sp, ZH) zur Qualitat
im Gesundheitswesen. Das Postulat fordert den Bundesrat auf, in einem Bericht
darzulegen, wie in verschiedenen leistungserbringenden Institutionen den Grundsatzen
des hippokratischen Eides Rechnung getragen und die Qualitatssicherung in der
Grundversorgung sichergestellt wird. Anstoss flr das Postulat war die Beflirchtung, dass
aufgrund nicht 6ffentlicher Vertrage zwischen Versicherern und Leistungserbringern, in
welchen letztere an Gewinnen durch selbst realisierte Kosteneinsparungen beteiligt
werden, Anreize entstehen, die Patientinnen und Patienten nicht mehr ihren
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POSTULAT
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FLAVIA CARONI

POSTULAT
DATUM: 09.09.2014
FLAVIA CARONI

BedUlrfnissen entsprechend zu behandeln. Eine allgemeine Prifung der
Rechtmassigkeit einer Kostenmitverantwortung der Leistungserbringer wird zusétzlich
gefordert, insbesondere da solche Vereinbarungen oft in Vertragen zur integrierten
Versorgung enthalten sind. %

Der Nationalrat Uberwies einen Teil eines Postulats Nordmann (sp, VD), welcher vom
Bundesrat einen Bericht Uber die Probleme der Koordination zwischen den
Taggeldversicherungen und den Regelungen fiir Invaliditat der ersten und zweiten
Saule fordert. Er folgte jedoch dem Bundesrat dahingehend, dass er den grosseren Teil
des Postulats, welcher zu seiner Beantwortung eine umfassende Datenerhebung zur
Krankentaggeldversicherung erfordert hatte, aus personaltechnischen und finanziellen
Griunden strich. %

Die kleine Kammer Uberwies in der Frihlingssession ein Postulat Bruderer (sp, AG) zur
Klarung der Zustandigkeit fiir die Restfinanzierung bei ausserkantonalen
Pflegeheimaufenthalten. Es beauftragt den Bundesrat, gemeinsam mit den Kantonen
Loésungen zu finden, damit die Zustandigkeitsfrage moglichst schnell analog zu den
Bestimmungen im Gesetz Uber die Erganzungsleistungen auch im KVG geregelt werden
kann. In der Vergangenheit hatten Unklarheiten immer wieder zu Streitigkeiten
zwischen den Kantonen gefuhrt. In derselben Session Uberwies auch die grosse Kammer
ein &hnlich lautendes Postulat (12.4051) Heim (sp, SO), in welchem die Postulantin
betont, es habe sich gezeigt, dass interkantonale Vereinbarungen in diesem Bereich
schwer zu erreichen seien, weshalb der Bund unterstiitzend einzugreifen habe.

Die grosse Kammer Uberwies in der Sommersession diskussionslos ein Postulat Heim
(sp, SO) zur Harmonisierung der Erfassung des Pflegebedarfs. Der Vorstoss beauftragt
den Bundesrat zu prufen, wie die zurzeit regional unterschiedliche Erfassung mittels
einheitlicher Kriterien fur die Erfassungsinstrumente harmonisiert werden kénnte. %8

Die grosse Kammer Uberwies ein Postulat Darbellay (cvp, VS), das den Bundesrat
beauftragt, einen Bericht Uber die Kriterien fiir die Reprasentativitit bei der
Unterzeichnung von Tarifvertragen im Gesundheitswesen zu verfassen. Anlass dazu gab
ein Konflikt im Bereich der Physiotherapie: Der Taxpunktwert der Physiotherapeuten
war seit 1998 nicht nach oben angepasst worden, was laut dem Postulanten daran liege,
dass die Santésuisse-Tochter Tarifsuisse ihren Vertrag nicht mit dem grossten
Physiotherapeutenverband, sondern mit einem kleineren, nur regional aufgestellten
Verband abgeschlossen habe, der nicht reprasentativ sei. %

Der Nationalrat Uberwies ohne Diskussion ein Postulat Schmid-Federer (cvp, ZH), das
den Bundesrat beauftragt, die Auswirkungen der Franchise auf die Inanspruchnahme
medizinischer Leistungen zu prifen. Ein besonderes Augenmerk soll dabei auf die
Frage gelegt werden, ob untere Einkommensklassen und kinderreiche Familien hohe
Franchisen wahlen, um Pramien zu sparen und dann eher auf medizinische Leistungen
verzichten. *°

Der Nationalrat Uberwies in der Herbstsession 2014 ein Postulat Humbel (cvp, AG) zur
Entlastung der Krankenversicherung vor ungerechtfertigten Kosten. Der Vorstoss
beauftragt den Bundesrat, die Kosten zu evaluieren, welche in der Krankenversicherung
durch das blosse Einholen von Arbeitsunféhigkeitszeugnissen durch Arbeitnehmende
bei Arztinnen und Arzten entstehen, und mégliche Lésungen aufzuzeigen. Die
Verantwortung fur die Gewahrleistung der Arbeitsdisziplin und des Vertrauens zwischen
Arbeitgebenden und Arbeitnehmenden liege bei den Sozialpartnern und nicht bei der
Krankenversicherung, so die Postulantin. Der Bundesrat lehnte den Vorstoss ab und
begrindete, zwischen den Kosten fur die Behandlung einer Krankheit und flur das
Ausstellen eines Arztzeugnisses sei nicht zu unterscheiden. Eine Kostenlbernahme
durch eine andere Stelle als die obligatorische Krankenpflegeversicherung sei zudem
aus Datenschutzgrinden nicht méglich. 109 Ratsmitglieder aus dem burgerlichen Lager
sprachen sich fur den Vorstoss aus, 64 aus dem linken Lager dagegen, 6 enthielten sich
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ihrer Stimme.

Der Nationalrat Uberwies in der Herbstsession 2014 stillschweigend ein Postulat seiner
SGK zur Prifung der Anwendung des DRG-Systems (Diagnosis Related Groups). DRG,
Deutsch ,diagnosebezogene Fallgruppen”, bezeichnen ein Klassifikationssystem fur ein
pauschaliertes Abrechnungsverfahren im medizinischen Bereich, mit dem Patientinnen
und Patienten in Spitalbehandlung anhand ihrer medizinischen Daten (Hauptdiagnose,
Nebendiagnose, Behandlung, etc.) zu Fallgruppen zusammengefasst werden. Der
Bundesrat soll in einem Bericht die Kantone, welche das System eingefihrt haben, mit
jenen vergleichen, die es nicht nutzen, und dabei Auskunft darlber geben, ob in
ersteren die Ziele erreicht werden. *

Ein in der Sommersession 2015 im Nationalrat beratenes Postulat Lehmann (cvp, BS)
behandelte das Thema einer obligatorischen Pflegekostenversicherung. Es beauftragt
den Bundesrat, Szenarien fir verschiedene Modelle zur Finanzierung der Alterspflege
vorzulegen und deren politische Umsetzbarkeit zu eruieren. In der Frihjahrssession war
das Postulat noch durch Bortoluzzi (svp, ZH) bekdmpft und die Behandlung daher
verschoben worden. Auch in der Sommersession sprach sich der Gesundheitspolitiker
dafur aus, auf die Schaffung einer neuen Sozialversicherung fur die Pflegefinanzierung
zu verzichten und stattdessen die bereits verflgbaren Institutionen zu nutzen. Der Rat
folgte diesem Einwand jedoch nicht und tUberwies das Postulat mit 130 zu 53 Stimmen
gegen den Willen der geschlossen stimmenden SVP-Fraktion. *°

Ein Postulat Birrer-Heimo (sp, LU) wollte den Bundesrat beauftragen, die
Selbstregulierung der Krankenkassen beziiglich Werbeanrufen zu evaluieren. Dabei
sollte Uberpruft werden, ob die im neuen Krankenversicherungs-Aufsichtsgesetz
vorgesehene Selbstregulierung der Branche wirksam ist, ob dennoch weiterhin
Werbeanrufe im Zusammenhang mit der obligatorischen Grundversicherung getatigt
werden und bei den zustandigen Stellen entsprechende Beschwerden eingehen, wie
viele Krankenversicherer sanktioniert wurden, und ob weitere regulatorische
Massnahmen angezeigt waren. Der Bundesrat beantragte die Annahme des Postulats. Er
sei sich der Problematik der unerwinschten Werbeanrufe bewusst und daher bereit,
die im Postulat gestellten Fragen zu beantworten. Einzig die im Vorstoss gesetzte Frist,
die Evaluation im ersten Jahr nach Inkrattreten des Aufsichtsgesetzes vorzunehmen,
erachtete er als zu kurz fir eine sinnvolle Uberpriifung. Die grosse Kammer zeigte sich
anderer Meinung: Nachdem das Postulat in der Wintersession 2015 von Nationalrat
Frehner (svp, BS) bekdmpft worden war, stimmten in der darauffolgenden
Frihlingssession 97 Mitglieder dagegen und 88 daflr (bei 4 Enthaltungen). Frehner
hatte im Rat argumentiert, mit der Annahmeempfehlung beschaffe sich der Bundesrat
Arbeit auf Vorrat, und es sei seltsam, die Selbstregulierung kurz nach ihrem
Inkrafttreten schon wieder zu hinterfragen, indem man eine Evaluation forciere. *

Der Standerat behandelte in der Fruhlingssession 2016 ein Postulat seiner Kommission
fir Gesundheit und soziale Sicherheit, das die Evaluierung von Alternativen zur
heutigen Steuerung der Zulassung von Arztinnen und Arzten anstrebt. In der
vorhergehenden Wintersession hatte der Nationalrat eine Anderung des KVG zur
dauerhaften Steuerung der Zulassung im ambulanten Bereich knapp und unerwartet
abgelehnt. Damit war klar, dass die dreijahrige Ubergangslésung Ende Juni 2016 nicht
durch eine definitive Loésung ersetzt werden wirde. Das Postulat fordert den Bundesrat
auf, einen Bericht auszuarbeiten, der verschiedene Varianten und Szenarien flr eine
zukiinftige Steuerung der bedarfsabhangigen Zulassung von Arztinnen und Arzten im
Rahmen der Krankenversicherung aufzeigt. Dabei sollen alle wesentlichen Stakeholder
einbezogen werden. Der Bericht soll nebst einer Steuerung durch die Kantone
innerhalb eines vom Bund vorgegebenen Zielbandes auch die Méglichkeiten einer
Lockerung des Vertragszwangs oder einer Anpassung der Tarife zur Angebotssteuerung
erwagen. Explizit wird auch der spitalambulante Bereich eingeschlossen, wahrend fur
Grundversorger, also Hausarztinnen und Hausarzte, keine Einschrankung gelten soll.
Der Bundesrat empfahl den Vorstoss zur Annahme. Der Stédnderat debattierte
gleichzeitig eine Motion Stahl (svp, ZH), welche die Kommission zur Ablehnung empfahl.
Dringender Handlungsbedarf sei gegeben, so tonte es im Rat, weshalb die Analyse von
Alternativen opportun sei. Die kleine Kammer folgte ihrer Kommission und dem
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Bundesrat, indem sie das Postulat Giberwies und die Motion ablehnte. *

Im Mérz 2016 beantragte der Bundesrat im Rahmen seines Berichts Uber die Motionen
und Postulate 2015 die Abschreibung der Postulate von Pascale Bruderer Wyss (sp, AG;
Po. 12.4099) zur Klérung der Zusténdigkeit fiir die Restfinanzierung bei
ausserkantonalen Pflegeheimaufenthalten sowie von Bea Heim (sp, SO; Po. 12.4051) zur
Restfinanzierung ausserkantonaler Pflegeheimaufenthalte. Mit der Veroffentlichung
des Berichts und mit Verweis auf die Gesetzesvorlage, die das Parlament aufgrund der
parlamentarischen Initiative Egerszegi-Obrist (fdp, AG; Pa.lv. 14.417) in Arbeit hatte,
erachtete der Bundesrat beide Postulate als erfullt. Obwohl die SGK-NR den Nutzen der
entsprechenden Arbeiten anerkannte, schlug sie ihrem Rat vor, auf eine Abschreibung
des Postulats Heim zu verzichten, «da das schwierige Thema die Kommission noch
intensiv beschéaftigen» werde. Der Nationalrat folgte dieser Argumentation zwar in der
Sommersession 2016, der Stadnderat entschied sich hingegen fur Abschreiben.
Diskussionslos und stillschweigend wurde das Postulat Bruderer Wyss abgeschrieben. *

Die Kommission fir soziale Sicherheit und Gesundheit des Nationalrates brachte ihre
Sorgen bezlglich der steigenden Pflegekosten in einem Kommissionspostulat zum
Ausdruck. Der Bundesrat sollte in einem Bericht aufzeigen, wie eine gleichmassige
Finanzierung der Kostensteigerung bei den Pflegeleistungen ermdglicht werden kénne
und wie alle Kostentrager, also die Versicherer, die 6ffentliche Hand und die Privaten,
mitverpflichtet werden kénnen. Darlber hinaus sollte der Teuerung Rechnung getragen
werden: Die Beitrage der obligatorischen Krankenpflegeversicherung an die
Pflegeleistungen sollten regelméssig entsprechend angepasst werden kdnnen.

Der Bundesrat beantragte die Ablehnung des Anliegens. Im Rahmen eines im Frihling
publizierten Berichts wurden diese Belange bereits aufgegriffen, so die Begrindung.
Zudem sei bereits die Evaluation der Neuordnung der Pflegefinanzierung im Gange,
deren Resultate bis spatestens Ende 2017 vorliegen sollen. Die Regierung verwies auch
auf den anlasslich jener Reform geféllten Parlamentsentscheid, auf eine regelméssige
zweijéhrliche Anpassung der OKP-Beitrége zu verzichten. Da die Verantwortung fir die
Versorgung im Rahmen des KVG generell bei den Kantonen liege und speziell auch die
Pflegeheimplanung in deren Kompetenz liegt, seien diese auch fir eine effiziente
Leistungserbringung zustéandig. Entgegen dieser Einschatzungen nahm der Nationalrat
das Postulat an. Scheinbar hatte das Argument, wonach bei Kostensteigerungen
definiert werden muss, wer sie finanziert, Uberzeugt. Eine gleichmassige Finanzierung
der steigenden Pflegekosten durch alle Kostentrager erschien der Kommission als
korrekt und gerecht. Dieser Einschatzung folgten 178 Nationalratinnen und Nationalrate,
einer stellte sich dagegen, drei enthielten sich der Stimme. ¥

lgnazio Cassis (fdp, TI) beabsichtigte mittels eines Postulats den Bundesrat zu
beauftragen, eine Roadmap zur Entflechtung der Mehrfachrolle der Kantone im
Krankenversicherungsgesetz zu erstellen. Dass die Kantone gleichzeitig Rollen als
Regulatoren, Leistungserbringer und Zahler einnehmen, fihre zu Interessenkonflikten.
Ihre Monopolrolle als Regulatoren sei zwar legitimiert, nicht so aber ihre Rollen als
Leistungserbringer und Finanzierer, welche auch von der OECD kritisiert wuirden.
Folglich soll der Bericht Moglichkeiten zur Vermeidung der zentralen
Interessenkonflikte, zur Starkung des Wettbewerbs und fur eine effizientere Versorgung
aufzeigen. Der Bundesrat lehnte das Postulat ab, da es in die Kompetenz der Kantone
eingreife und bereits mehrere Studien zu den Regulierungsunterschieden zwischen den
Kantonen vorléagen. Ferner seien einerseits 2007 bereits Verbesserungen im KVG
bezlglich der Transparenz und des Wettbewerbs in der Spitalfinanzierung
vorgenommen und die Verbesserung der Transparenz andererseits zu einem der
zentralen Handlungsfelder der Gesamtstrategie Gesundheit 2020 erklart worden. In der
Sondersession 2017 nahm der Nationalrat das Postulat gegen den Widerstand der SP-
und der Grinen-Fraktion mit 133 zu 54 Stimmen (bei einer Enthaltung) an. *
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Im September 2019 forderte die grine Fraktion vom Bundesrat einen Bericht zu
Moéglichkeiten zur Verbesserung und Vereinheitlichung der Praxis der
Pramienverbilligung in den Kantonen. Das bei Einfihrung des KVG formulierte Ziel
einer Pramienbelastung von maximal 8 Prozent des Einkommens werde heute klar
verfehlt, betonte die Fraktion.

Der Bundesrat verwies auf den im Méarz 2017 angenommenen Entwurf zur finanziellen
Entlastung der Familien bei der Krankenversicherung, mit dem die Situation von
Familien mit unteren und mittleren Einkommen verbessert werden sollte. Des Weiteren
betonte er den engen Zusammenhang zwischen Pramienverbilligungen,
Erganzungsleistungen und Sozialhilfe, der den grossen Handlungsspielraum der Kantone
in diesem Bereich rechtfertige. Dennoch halte auch er den starken Rlckzug mehrerer
Kantone in diesem Bereich - zehn Kantone finanzierten 2016 weniger als einen Drittel,
elf Kantone weniger als die Halfte der Pramienverbilligungsbeitrage - fir problematisch.
Deshalb erklarte er sich bereit, einen entsprechenden Bericht, der auch das Postulat
Humbel (cvp, AG; Po. 17.3880) aufnehmen und den Bericht zur Aufgabentrennung
zwischen Bund und Kantonen bertcksichtigen sollte, zu verfassen.

In der Wintersession 2017 bekdmpfte Verena Herzog (svp, TG) das Postulat, das folglich
in der Frihjahrssession 2018 vom Nationalrat behandelt wurde. Dabei verzichtete die
Thurgauerin auf eine Stellungnahme. Der Bundesrat lud die Nationalratinnen und
Nationalrédte nochmals dazu ein, das Postulat anzunehmen, zumal der Rat in der
Wintersession 2017 bereits die fir den Bundesrat inhaltlich nahezu identische Motion
Humbel angenommen habe. Bei 96 zu 84 Stimmen (bei 1 Enthaltung) flihrten die
geschlossen Nein-stimmenden SVP- und FDP-Fraktionen zur Ablehnung des Postulats
der grinen Fraktion. *

Mit einem im September 2017 eingereichten Postulat wollte Olivier Francais (fdp, VD)
den Bundesrat beauftragen, Uber die Anforderungen an die Krankenversicherer und
Leistungserbringer bezlglich der Transparenz der Leistungen in der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung Bericht zu erstatten. Speziell bericksichtigt werden sollten
dabei das Entschadigungssystem der leitenden Organe und die Pflichten bezlglich der
Datenweitergabe, der Good Governance und der Compliance. Zusétzlich zum Ist-
Zustand sollte der Bericht aufflihren, welche gesetzlichen Anderungen fir ein
einheitliches Transparenzniveau fur alle Akteure der OKP notwendig wéren. Grund fur
den Vorstoss sei, dass bisher zum Beispiel nur fur die Krankenversicherer, nicht aber
fur die Leistungserbringer Regeln bezlglich der Transparenz von Entschadigungen
vorlagen. Zur Bekdmpfung der steigenden Gesundheitskosten mussten solche
Regelungen aber fur alle Akteure gepruft werden. Der Bundesrat stimmte dieser
Einschatzung Francais zu und empfahl das Postulat zur Annahme, was der Standerat in
der Wintersession 2017 auch stillschweigend tat. *°

Im September 2017 reichte Thomas de Courten (svp, BL) ein Postulat ein, gemass dem
der Bundesrat Massnahmen zur Senkung der Pramienlast in der obligatorischen
Krankenversicherung prifen soll. Dazu soll der Bundesrat Bericht erstatten, wie der
Arztetarif Tarmed durch eine arztliche Rechnungsstellung in Form eines einfachen
Stundentarifs ersetzt werden kénne. Gemass dem Postulanten diene Tarmed nur der
Blrokratie, zudem erhdhe die vorgeschlagene Massnahme die Nachvollziehbarkeit der
Rechnungen sowie die Méglichkeit zur Kontrolle der Arzte. Der Bundesrat entgegnete,
dass es den Tarifpartnern freistehe, einen Zeittarif zur Genehmigung einzureichen. Die
Beschréankung auf eine bestimmte Tarifform hingegen erachte er als zu starken Eingriff
in die Tarifautonomie. Da dies den Tarifpartnern die Einigung bei Tariffragen auch nicht
erleichtern wiirde, empfahl der Bundesrat das Postulat zur Ablehnung.

Vor seiner ersten Behandlung in der Herbstsession 2017 hatte de Courten der
Abschreibung des Postulats eigentlich bereits zugestimmt, diese wurde jedoch dadurch
verhindert, dass Matthias Samuel Jauslin (fdp, AG) das Postulat im Nationalrat
bekampfte. Somit wurde in der Wintersession 2017 eine Diskussion noétig. In dieser
unterstitzte Jauslin den Postulanten und erklérte, dass eine ,radikale Trendwende” im
Gesundheitssystem nétig sei und durch Annahme dieses Postulates ermdglicht werde.
Mit Blick auf die in der Verfassung garantierte Wirtschaftsfreiheit und das Kartellgesetz
kénne es nicht sein, dass die Versicherer und Leistungserbringer Tarifabsprachen
trafen. Vielmehr misse man mutig sein und auf einen freien Wettbewerb bei den
Gesundheitskosten setzen. Diesem Aufruf folgte der Nationalrat mit 106 zu 72 Stimmen
(bei 5 Enthaltungen) und Uberwies das Postulat. Dabei schloss sich ein Grossteil der
CVP- und eine Minderheit der BDP-Fraktion den beflrwortenden SVP- und FDP-
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Fraktionen an. *

Vorschlage fir eine Uberpriifung der Finanzierung der Pramienverbilligung erwiinschte
sich Ruth Humbel (cvp, AG) mit einem Postulat. So soll die Finanzierung der
Pramienverbilligung durch Bund und Kantone effektiver und ausgewogener gestaltet
werden, zum Beispiel durch eine Wiedereinfihrung der Koppelung des Bundesanteils
an den Finanzierungsbeitrag der Kantone. Dieses vor der NFA geltende System sei
deutlich fairer gewesen als das heutige System. So kénne nicht nur der Bund die
Gesundheitskosten durch die Definition des Leistungskatalogs beeinflussen, sondern
auch die Kantone durch die Spitalplanung und die Tarife der kantonalen
Leistungserbringer. Folglich sollen sich die Kantone in gleichem Masse beteiligen wie
der Bund. Seit der Entflechtung durch die NFA haben aber zahlreiche Kantone ihre
Anteile reduziert, so dass der gesamte Anteil des Kantonsbeitrags von 50 Prozent (2010)
auf 44 Prozent (2014) gesunken ist. Der Bundesrat verwies darauf, dass das KVG die
Kantone verpflichte, .den Versicherten in bescheidenen wirtschaftlichen Verhaltnissen
Pramienverbilligungen zu gewéhren®, wobei die Pramienverbilligungen von Kindern und
jungen Erwachsenen in Ausbildung sogar noch erhdéht worden sind. Da
Pramienverbilligungen,  Erganzungsleistungen, Sozialhilfe und die kantonale
Steuerpolitik eng zusammenhangen und aufeinander abgestimmt werden mussen, habe
der Bund den Kantonen bei den Pramienverbilligungen viele Freiheiten gelassen. Den
nun beobachtbaren Rickzug der Kantone halte aber auch der Bundesrat fur
problematisch. Folglich empfahl er das Postulat zur Annahme, wobei er bei der
Ausarbeitung eines entsprechenden Berichts auch die Arbeiten von Bund und Kantonen
zur Motion der FK-NR ,Aufgabentrennung zwischen Bund und Kantonen™ sowie ein
Postulat der Grlnen Fraktion zur Vereinheitlichung der Préamienverbilligungen
berticksichtigen méchte. Stillschweigend nahm der Nationalrat das Postulat an. *?

Im Juli 2018 l6sten Zeitungsberichte darlber, dass eine Krankenkasse im Tessin das
Krebsmedikament zur Behandlung eines zwolfjahrigen Jungen nicht tGbernehmen 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 Ubernehmen. Damit war
aber ein allgemeines Problem ans Licht gelangt: Fast 80 Prozent der Medikamente, die
in der Kinderonkologie eingesetzt wirden, seien nicht fir 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 fiir Kosten
von im Ausland, nicht aber in der Schweiz zugelassenen Medikamenten sowie
Méglichkeiten zur Vermeidung der Ungleichbehandlung durch die verschiedenen
Krankenkassen bei der Kostenlbernahme von sogenannten Off-Label-Use-
Medikamenten, also Medikamenten, die nur fiur 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 Arzneimittelverglitungen 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 Friihjahrssession 2019 an. *°

Den Auftrag, eine kohdrente Datenstrategie im Bereich der OKP zu entwickeln, wollte
die SGK-SR dem Bundesrat Ende 2018 mittels eines Postulats erteilen. Diese
Datenstrategie sollte Informationen dazu beinhalten, wer aktuell von wem Daten
erheben darf, wer welche Daten wozu bendtigt, wie die Daten mit moglichst wenig
Aufwand erhoben werden kénnen und wie der Datenschutz sichergestellt werden kann.
Zuvor hatte die Kommission im Rahmen der Beratung der parlamentarischen Initiative
Eder (fdp, ZG; Pa.lv. 16.411) festgestellt, dass sowohl das BAG als auch das BFS aktuell
Daten zur OKP erhében. Nun gehe es darum, die Belastung der Leistungserbringenden
und der Versicherer durch die Behebung von allfélligen Doppelspurigkeiten zu
reduzieren, erklarte die Kommission.
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POSTULAT
DATUM: 05.06.2019
ANJA HEIDELBERGER

POSTULAT
DATUM: 21.06.2019
ANJA HEIDELBERGER

POSTULAT
DATUM: 27.05.2015
SOPHIE GUIGNARD

In Ubereinstimmung mit dem Antrag des Bundesrats nahm der Standerat das Postulat in
der Fruhjahrssession 2019 stillschweigend an. *

Die SGK-NR wollte den Bundesrat mit einem Postulat beauftragen, unter
Berucksichtigung der realen Patientenstréme und Versorgungsregionen Modelle und
langerfristige Szenarien zu entwickeln, mit denen die optimale - und dennoch
bezahlbare - stationare Versorgung gewéhrleistet werden kann. Der Bundesrat habe
die oberste verfassungsmassige Verantwortung Uber die OKP und benétige
entsprechende Angaben, um den Kantonen spezifische Vorgaben machen zu kénnen,
erklarte die Kommission.

Der Bundesrat empfahl das Postulat zur Annahme und erklarte sich bereit, unter
Einbezug der Kantone einen entsprechenden Bericht auszuarbeiten. Die Kantone
mussten fir die Zulassung der Leistungserbringenden zur Tatigkeit zulasten der OKP im
stationaren Bereich bereits heute eine Planung erstellen, diese solle sich zukilnftig auf
periodisch entwickelte Modelle und langerfristige Szenarien stitzen.

Stillschweigend nahm der Nationalrat das Postulat in der Sommersession 2019 an. *°

Die Vorteile einer Langzeitnachbetreuung - also einer Betreuung durch kdrperliche
Aktivitaten fUr Menschen mit Querschnittslahmung - sowie eine Aufstellung ihrer
Kosten im Falle einer Ubernahme durch die Sozialversicherungen sollten mit einem
Postulat von Philippe Nantermod (fdp, VS) untersucht werden. Heute mussten
querschnittsgelahmte Menschen regelmassig die schweren Folgen ihrer Behinderung,
die aufgrund eines Mangels an korperlicher Bewegung entstiinden, behandeln lassen.
Durch den sogenannten Spralt-Ansatz werde hingegen der gesamte Korper inklusive der
geldahmten Gliedmassen aktiviert, was die Lebensqualitat der Betroffenen verbessere
und zusatzliche Spitalaufenthalte verhindere, erklédrte Nantermod. Da die OKP oder die
Unfallversicherung Therapien zum Erhalt der koérperlichen Funktionen bereits
Ubernehme, erklarte sich der Bundesrat bereit, die entsprechende Einordnung und
Finanzierungsvoraussetzungen zu untersuchen. Mit der Evaluation der Vor- und
Nachteile sowie der Kostenfolgen mussten interessierte Kreise jedoch die OKP und die
Unfallversicherung beauftragen, erklarte der Bundesrat. Damit zeigte sich der
Nationalrat einverstanden und nahm das Postulat in der Sommersession 2019
stillschweigend an. “¢

Soziale Gruppen
Familienpolitik

En avril 2014, la CER-CN avait déposé un postulat demandant des éclaircissements sur
les maniéres de soutenir financiérement ou d'alléger fiscalement les familles avec
enfants. Accepté en mai de la méme année, le postulat a abouti par la publication d'un
rapport en mai de I'année suivante.

Dans ce texte il est question d'étudier la faisabilité du passage de I'imposition selon la
capacité économique subjective a une imposition selon la capacité économique
objective des familles, c'est-a-dire de renoncer a prendre en compte les frais liés aux
enfants dans le calcul et adopter une allocation familiale relevant du droit des
assurances sociales. Pour ce faire, il est nécessaire de compenser la suppression de la
déduction pour frais de garde des enfants par des tiers, en mettant en place une
subvention pour I'accueil extrafamilial. Le rapport explore quatre pistes de réforme.
Premiérement, une nouvelle assurance en matiére d'allocations familiales: les frais liés
aux enfants seraient couverts par une nouvelle assurance, et versés chaque mois, non
plus via I'employeur, mais par une autorité faisant partie de I'administration fédérale.
Deuxiemement, un systéme d'allocations familiales comme ['actuel, lié a des crédits
d'impots: le systeme d'allocations ne changerait pas, mais les recettes fiscales
supplémentaires de la Confédération et des cantons qu'entrainerait la suppression des
déductions liées aux enfants et du baréme parental seraient restituées aux
contribuables qui ont des enfants au moyen de crédits d'impots fixes. Troisiemement,
de nouvelles allocations familiales: les recettes fiscales supplémentaires de la
Confédération seraient reversées a un nouveau fonds de compensation suisse. Ce
fonds répartirait les nouveaux moyens financiers disponibles entre les caisses de
compensation familiale existantes selon une clé; une fois par an, ces caisses verseraient
les allocations familiales. Quatriemement, un systéme d'allocations familiales li¢ a une

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

1



POSTULAT
DATUM: 04.12.2019
CHRISTIAN GSTEIGER

réduction ou a la gratuité des primes de |'assurance-maladie par enfant serait établi.

Si lors d'un passage a l'imposition selon la capacité objective est réalisée, il convient
d'alléger la charge fiscale des parents d'une autre maniére et d'introduire une
subvention pour l'accueil extrafamilial des enfants, sous forme par exemple de bons de
garde pour les familles qui ont des enfants, ou un crédit d'impdt supplémentaire.

Une premiére analyse de ces différentes pistes montre qu'elles nécessitent
d'importants changements, dont parfois une modification de la Constitution, et
qu'elles peuvent avoir des effets considérables sur les différents acteurs du domaine
du droit des assurances sociales. La poursuite ou non du projet dépend de son
appréciation politique. Le rapport estime que ce nouveau systéme allege la charge des
parents a faibles revenus au détriment des parents a revenus éleveés. Le rapport conclut
sur I'importance d'une analyse plus approfondie de chacune des pistes de réforme, et
ne voit la possibilité de I'avénement d'un projet de loi qu'a moyen terme. */

Menschen mit Behinderungen

Im Oktober 2019 forderte die SGK-SR den Bundesrat mit dem Postulat «<Menschen mit
Behinderung. Zugang zu modernen Hilfsmitteln sicherstellen» auf, zu Uberprifen,
welche Anpassungen notwendig wéren, damit die von der Invaliden- und
Unfallversicherung abgegebenen Hilfsmittel dem technologischen Fortschritt
entsprechen wulrden. Ebenso sollte dabei die «EinfUhrung eines
Preissetzungsverfahrens fir Hilfsmittel (analog der Spezialitatenliste fir Medikamente
des BAG)» geprift werden. Die Kommission begriindete ihr Postulat damit, dass die
rasante technologische Entwicklung fir Menschen mit Behinderung grosses Potenzial
berge, deren Inklusion und Selbstbestimmung in der Gesellschaft voranzutreiben.
Dadurch, dass «laufend technische Innovationen auf den Markt kommen>», entstehe
aber Unsicherheit zwischen den Invalidenversicherungen und den Versicherten: Einige
Innovationen seien fur die Selbststandigkeit von Menschen mit Behinderung von
grossem Nutzen, doch stellten die damit verbundenen Preise nicht selten eine grosse
Herausforderung dar flr die Versicherungen, gerade auch weil Neuheiten nicht immer
den versprochenen Effekt erzielen kénnen. Damit der Zugang zu neuen technischen
Hilfsmitteln und damit weiterhin die Mdglichkeit eines selbstbestimmten Lebens
gewahrt bleibe, solle ein System geprift werden - analog zu jenem flr Medikamente -,
bei dem die Preise nach dem Mehrwert fur die Versicherten festgesetzt werden. Die
Kommission reagierte damit auf die beiden sehr ahnlichen, bereits 2016 eingereichten
Motionen Glattli (gp, ZH) und Golay (mcg, GE) (Mo. 16.3880 und Mo. 16.3881), an deren
«Mehrdeutigkeit» sie sich aber stérte. Mit ihrem Postulat formulierte die SGK-SR den
Schwerpunkt dieser beiden Anliegen um und legte diesen starker auf den die Hilfsmittel
betreffenden technologischen Fortschritt und damit verbunden auf die Schaffung eines
mehrwertorientierten Preissystems flr Versicherungen.

Im  November empfahl der Bundesrat das Postulat zur Annahme. In der
Standeratssitzung vom 4. Dezember flgte Gesundheitsminister Berset hinzu, die
Uberpriifung des Preis-Leistungs-Verhaltnisses im Gesundheitswesen sei von
generellem Interesse, nicht nur im vorliegenden Fall. Der Sténderat folgte seiner
Kommission sowie den Empfehlungen des Bundesrates und nahm das Postulat
stillschweigend an. *®

1) AB NR, 1997, S.1489; AB NR, 1997, 5. 522 f.

2) AB NR, 2004, S. 489 und Beilagen I, S. 381f. ; AB NR, 2004, S. 822 ff.

3) Amtl. Bull. NR, 1997, S. 2841 f. und 2843.

4) AB NR, 2008, S. 1957

5) AB NR, 2010, S. 1131.

6) (Heim): AB NR, 2013, S. 510; (Bruderer): AB SR, 2013, S. 225 f.

7) AB NR, 2015, S. 1744 f.

8) AB NR, 2017, S. 1677 f.

9) AB SR, 2017, S. 389; TA, 1.6.17

10) Amtl. Bull. NR, 1991, S. 2499 f.

11) Amtl. Bull. NR, 1995, S. 1604.

12) Amtl. Bull. NR, 1996, S. 1201 f. und 1203 f.; TW, 3.2.96. EDI Vernehmlassung Verordnungsénderung: Presse vom 23.8.96;
Amtl. Bull. NR, 1996, S. 2392 f.; Amtl. Bull. NR, 1996, S. 757 ff.

13) Amtl. Bull. NR, 1996, S. 1428 f.; Cash, 12.1.96; Presse vom 1.2.96.

14) Amtl. Bull. NR, 1997, S. 712; Presse vom 26.6.97; Univox-Umfrage: "M. Burgi (1997). Solidaritat und Massnahmen zur
Senkung der Prémien in der Krankenversicherung”, Univox Sozialversicherung
5) Amtl. Bull. NR, 1997, S. 1485 f., 1489 und 2229

6) AB NR, 2000, S. 1197.; AB NR, 2000, S. 370f.; AB NR, 2000, S. 374.

7) AB NR, 2001, S. 351; AB SR, 2001, S. 117; AB SR, 2001, S. 675

8) AB NR, 2005, S. 1974

19) AB NR, 2007, S. 1715.

20) AB SR, 2010, S. 842.

21) BOCN, 2011, p. 529.

22) Po. 11.3276 : BO CN, 2011, p. 1266.

1
1
1
1

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

12



23) BO CN, 2011, p. 1266 et 1839; arrét 9C_334/2010 (TF).
24) BO CN, 2011, p. 2264.

25) AB NR, 2012, S. 1794.

26) AB NR, 2012, S. 1210.

27) AB SR, 2013, S. 225 f.; AB NR, 2013, S. 510.
28) AB NR, 2013, S. 511, 1180.

29) AB NR, 2013, 5. 1326; TG, 7.3.13.

30) AB NR, 2013, S. 1744.

31) AB NR, 2014, §. 1397 f.

32) AB NR, 2014, S. 1437

33) AB NR, 2015, S. 811

34) ABNR, 2015, S. 2293; AB NR, 2016, S. 378 f.
35) AB SR, 2016, S. 56 ff.

36) AB NR, 2016, S. 912 ff.; AB SR, 2016, S. 443 ff.; Bericht Uber Motionen und Postulate 2015

37) ABNR, 2016, S. 1425 ff.

38) AB NR, 2017, S. 610 f.

39) AB NR, 2017, S. 2189 ; AB NR, 2018, S. 31

40) AB SR, 2017, S. 811 f.

41) AB NR, 2017, S.1689; AB NR, 2017, S. 2051 f.

42) AB NR, 2017, S. 2189

43) AB NR, 2019, S. 353; AZ, LZ, 19.7.18; TA, 21.7.18,14.5.19
44) AB SR, 2019, S. 223 f.

45) AB NR, 2019, S. 892 ff.

46) AB NR, 2019, 5. 1324

47) Rapport du CF en réponse au postulat 14.3292 de la CER-CN

48) AB NR, 2019, S. 1057 ff.

ANNEE POLITIQUE SUISSE — AUSGEWAHLTE BEITRAGE DER SCHWEIZER POLITIK

01.01.90 - 01.01.20

13



