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PARLAMENTARISCHE INITIATIVE
DATUM: 07.12.2015
MARC BUHLMANN

POSTULAT
DATUM: 19.12.2008
LINDA ROHRER

POSTULAT
DATUM: 22.03.2013
MAXIMILIAN SCHUBIGER

Allgemeine Chronik

Grundlagen der Staatsordnung

Institutionen und Volksrechte
Parlamentsmandat

Das Parlamentsgesetz sieht vor, dass ein Parlamentsmandat unvereinbar ist mit der
Anstellung in einer Organisation, bei der der Bund eine beherrschende Stellung
innehat. Diese liegt dann vor, wenn der Bund Mehrheitsaktiondr ist, die
Zusammensetzung der leitenden oder beaufsichtigenden Organe bestimmt oder wenn
die Organisation von der Finanzierung durch den Staat abhéngig ist. Ein Mitglied der
Aufsichtsbehdrde des Nationalparks darf deshalb nicht gleichzeitig dem Parlament
angehoren. Eine von Jean-Francois Steiert (sp, FR) eingereichte parlamentarische
Initiative wollte diese Unvereinbarkeitsregeln erweitern. Sein Angriff galt dabei
augenscheinlich den Vertreterinnen und Vertretern von Krankenkassen. Insbesondere
der Ratslinken sind diese als starke Lobby ein Dorn im Auge - was sich etwa auch in der
Stellungnahme der Vertreterin der Kommissionsminderheit, Bea Heim (sp, SO), zeigte.
Steiert argumentierte in seinem Votum, dass die obligatorischen Grundversicherer
offentliche Aufgaben wahrnehmen und damit als Organe der staatlichen Behdérden
handeln, der Bund hier also eine beherrschende Stellung habe - ergo sollten auch
Angehdrige der geschaftsleitenden Gremien von Krankenkassen nicht gleichzeitig im
Parlament Einsitz nehmen dirfen.

Der Mehrheit der Staatspolitischen Kommission des Nationalrates (SPK-NR) ging die
vorgeschlagene  Ausweitung der Unvereinbarkeitsregeln  freilich zu  weit.
Konsequenterweise mussten sie auch auf andere Organisationen wie Pensionskassen,
offentliche Verkehrsbetriebe oder Bildungsanstalten ausgeweitet werden. Diese
Argumentation schien auch in der Ratsdebatte zu verfangen, wurde der
parlamentarischen Initiative doch mit 128 zu 57 Stimmen bei 6 Enthaltungen nicht Folge
gegeben, wobei sich ein deutlicher Graben zwischen der geschlossenen Ratslinken (SP,
GP, GLP) und den ebenso geschlossenen birgerlichen Fraktionen (SVP, CVP, FDP, BDP)
zeigte. '

Sozialpolitik
Gesundheit, Sozialhilfe, Sport

Gesundheitspolitik

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 Spitélern 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.

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 konnte. Grundsatzlich soll die Wahlfreiheit
betreffend Pflegeplatz fur Bedurftige gewahrleistet werden. Konkreter steht das Tilgen
einer entstehenden Restfinanzierung bei allfalligen Wohnsitzwechseln
Pflegebedurftiger im Fokus. Davon seien auch Empfanger von Ergénzungsleistungen
betroffen. Der Bund solle unterstitzend auftreten, um Lésungen mit den Kantonen
herbeizuflihren. In einem &hnlich lautenden Postulat Bruderer (sp, AG) (Po. 12.4099)
wurde die Klédrung 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 Réate folgten ihrer jeweiligen Postulantin und dem Bundesrat und
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MOTION
DATUM: 07.03.2018
ANJA HEIDELBERGER

BUNDESRATSGESCHAFT
DATUM: 14.03.2019
ANJA HEIDELBERGER

Uberwiesen die Geschéfte. (Vgl. hier) *

Medikamente

Im Mérz 2017 reichte Bea Heim (sp, SO) zwei Motionen zur Mittel- und Gegensténdeliste
(MiGel) ein. Ihr Hauptanliegen war es, die Kosten dieser Produkte zu reduzieren, wofir
sie unter anderem eine Vergltungspflicht fur im Ausland eingekaufte Artikel beantragte.
Zwar werde die MiGel-Liste aufgrund der veralteten und zu hohen
Hochstvergltungsbetrage (HVB) vollstandig revidiert, zuklinftig brauche es aber eine
«kontinuierliche Uberwachung der Marktpreise der (...) MiGelL-Produkte und eine
entsprechend systematische Anpassung der Hochstvergttungsbetrage», argumentierte
die Motionéarin. Mégliche Instrumente dazu seien transparent deklarierte oder verfligte
Hochstfabrikabgabepreise, die Festlegung von  Hochstvertriebsmargen  oder
periodische Auslandpreisvergleiche auf der Basis eines Landerkorbes, wie sie bei
Medikamenten oder Arzneimitteln teilweise bereits vorlagen. Der Bundesrat betonte
die Sonderstellung der MiGelL-Produkte: Sie seien sehr vielfaltig bezlglich Anwendung,
medizinischem  Nutzen, auf dem Markt vorhandenen Ausstattungen und
Qualitatsniveaus. Sie wilrden haufig angepasst und Uber zahlreiche verschiedene
Absatzkanale und Abgabestellen verkauft. Daher gebe es - anders als zum Beispiel bei
Medikamenten oder Arzneimitteln - bei den MiGelL-Produkten keine behdrdliche
Preisfestsetzung im Einzelfall oder vertragliche Tarifvereinbarung, stattdessen wurden
unter Berlcksichtigung eines behodrdlich festgelegten Hochstvergltungsbetrags die
Marktpreise vergltet. Dies erachte die WEKO als geeignetes System, um das Preis-
Leistungs-Verhaltnis der MiGelL-Produkte zu verbessern, sofern die HVB regelmaéssig
aktualisiert wirden, erklarte der Bundesrat. Dass eine regelmassige, systematische
Uberpriifung nétig sei, bestéatigte der Bundesrat; entsprechende Bemiihungen seien
aber mit der umfassenden Revision und einem Teilprojekt zur Entwicklung eines
Systems der periodischen Uberpriifung bereits am Laufen und sollten bis ins Jahr 2019
abgeschlossen sein.

In der Fruhjahrssession 2018 behandelte der Nationalrat die Motion. Bea Heim liess die
Ankindigungen des Bundesrates bezlglich einer Lésung des Problems nicht gelten:
Dies verspreche er dem Parlament schon seit dem Jahr 2005. Eine Annahme der
Motion solle nun dem Bundesrat verdeutlichen, dass es diese Revision brauche und
dass er «dranbleiben» solle. Gesundheitsminister Berset verwies in der Folge konkret
auf die seit August 2016 alle sechs Monate in Kraft tretenden Anderungen. Den Vorwurf
der Untatigkeit bestritt er, indem er darauf hinwies, dass die MiGelL-Produkte 1.7
Prozent der Kosten der OKP ausmachten und sich der Bundesrat daher zuerst um die
Medikamentenpreise, die 15 bis 20 Prozent der Kosten verursachten, habe kiimmern
wollen. Dennoch nahm der Nationalrat die Motion mit 161 zu 29 Stimmen bei 2
Enthaltungen an; lediglich einen Grossteil der FDP-Fraktion konnte der Bundesrat
tberzeugen. *

Sozialversicherungen
Sozialversicherungen

In der Frihjahrssession 2019 beriet der Nationalrat die Revision des Allgemeinen Teils
des Sozialversicherungsrechts (ATSG) und hatte eingangs einen Rickweisungsantrag
von Silvia Schenker (sp, BS) zu kldren. Da das ATSG generell in allen
Sozialversicherungszweigen ausser der beruflichen Vorsorge zur Anwendung komme,
hatten die Entscheidungen zu diesem eine Hebelwirkung, betonte sie. Die Vorlage sei
aber sehr einseitig auf die Missbrauchsbekdmpfung ausgerichtet, flihre zu
einschneidenden Verschlechterungen fur die Betroffenen und beschneide die Rechte
der Versicherten in Verfahren. Zudem fehle die Koordination mit den tbrigen, bisher
beschlossenen Missbrauchsmassnahmen - ein entsprechender Gesamtplan sei nicht
vorhanden. Mit 133 zu 51 Stimmen sprach sich der Nationalrat gegen den Willen der SP-
und der Grunen-Fraktion fur Eintreten aus. In der Folge reichte Silvia Schenker eine
Reihe von Minderheitsantrégen ein: Sie verlangte eine Streichung der engeren Frist fur
die Ruckforderungsanspruche der Versicherten, da diese gemass
Behindertenverbéanden flr die Versicherer bereits jetzt sehr grosszlgig sei. Sie wehrte
sich gegen die Schaffung einer Kostenpflicht bei den Verfahren, da die Einfihrung einer
solchen bei der IV gezeigt habe, dass die Anzahl Beschwerden dadurch nicht sinke.
Stattdessen steige die Arbeit fur die Gerichte, weil dadurch mehr Antrage auf
unentgeltliche Rechtspflege eingereicht wirden. Zudem lehnte sie die Schaffung einer
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PARLAMENTARISCHE INITIATIVE
DATUM: 07.09.2015
FLAVIA CARONI

BUNDESRATSGESCHAFT
DATUM: 26.09.2016
ANJA HEIDELBERGER

Méglichkeit flr eine vorsorgliche Einstellung von Leistungen ab, wenn eine Person die
Meldepflicht verletzt, einer Lebens- oder Zivilstandskontrolle nicht fristgerecht
nachkommt oder ein begrindeter Verdacht auf unrechtmassig bezogene Leistungen
besteht. Unter anderem sei unklar, wann ein begrindeter Verdacht vorliege - wie auch
die Diskussion in der Kommission gezeigt habe. Auf ihr Argument, dass diese Regelung
viele Hartefalle schaffe, entgegnete Gesundheitsminister Berset, dass das Interesse der
Versicherer, Verfahren und grosse Schadensrisiken zu vermeiden, Vorrang vor dem
Interesse der Versicherten habe, nicht in eine voribergehende Notlage zu geraten. Alle
Minderheitsantrége fanden ausschliesslich bei der SP- und der Grinen-Fraktion
Anklang und wurden folglich vom Nationalrat abgelehnt.

Angenommen wurde hingegen ein Minderheitsantrag von Thomas Aeschi (svp, ZG), mit
dem die Kann-Bestimmung zur Einstellung von Geldzahlungen mit Erwerbscharakter
wéhrend des Strafvollzugs zu einer Muss-Bestimmung geandert wurde. Umstritten war
ansonsten nur noch die Frage, wie genau die Regelung zur Auferlegung der Kosten fir
Observationen beim Bezug von Versicherungsleistungen aufgrund von unwahren
Angaben ausgestaltet werden sollte. Silvia Schenker wollte die Auferlegung der Kosten
auf «wissentlich unwahre Angaben» beschrénken oder - wenn moglich - den Absatz
ganz streichen. Bea Heim (sp, SO) beantragte eine Beschrénkung der Klausel auf die
Auferlegung «angemessener Mehrkosten» und Thomas Aeschi wollte auch hier die
Kann- in eine Muss-Formulierung umwandeln. In der Folge setzte sich jedoch die
Version der Kommission durch, wodurch der Rat eine Differenz zum Standerat schuf,
der die Klausel, wie von Bea Heim vorgeschlagen, auf «angemessene Mehrkosten»
beschrénkt hatte. °

Alters- und Hinterlassenenversicherung (AHV)

Nachdem die Rate im Jahr 2014 eine Motion zur Befreiung von Babysitting und
Hausdienstarbeit von AHV-Beitragen Uberwiesen hatten, beschéaftigten sie sich bereits
im Folgejahr wieder mit dem Thema. Anlass war eine parlamentarische Initiative Pieren
(svp, BE), welche einen AHV-Freibetrag fiir Babysitting forderte. Konkret sollte die
Tatigkeit von Babysittern, sofern mit weniger als CHF 3'000 jahrlich entlohnt, nicht
mehr als Erwerbstatigkeit im sozialversicherungsrechtlichen Sinne gelten und damit von
jeglichen Sozialabgaben befreit sein. Begrindet wurde dies insbesondere durch den
grossen administrativen Mehraufwand, welche eine Anmeldung aller Babysitter bei der
AHV sowohl fur die regionalen AHV-Stellen als auch fur die als Arbeitgeber fungierenden
Eltern bedeuten wirde. Zudem zeige die aktuelle Situation, in der sich Babysitter und
Eltern oft unabsichtlich in der lllegalitat befinden, dass die betreffenden Regeln
schikanos seien. Im Januar gab die SGK des Nationalrates der Initiative Folge. Nachdem
die standeratliche Schwesterkommission dem Entscheid ihre Zustimmung einstimmig
versagt hatte, gelangte der Vorstoss in der Herbstsession in den Nationalrat. Eine
Kommissionsminderheit Schenker (sp, BS) beantragte, keine Folge zu geben, wahrend
die Mehrheit bei ihrem positiven Votum blieb. Die Initiantin fUhrte aus, seit Anfang Jahr
mussten Hausdienstarbeiten, welche von Personen unter 25 Jahren und bis zu einem
Jahreslohn von CHF 750 ausgefluhrt wirden, nicht mehr bei der AHV gemeldet werden.
Diese Geste I6se jedoch das Problem nicht, welches insbesondere fur Babysittingjobs
bestehe. Der Vorstoss befasse sich bewusst nur mit dieser Tatigkeit, da Babysitting im
Gegensatz zu Reinigungsarbeiten nicht als Vollzeitbeschaftigung mit mehreren
Arbeitgebern ausgefihrt werde und damit auch bei einer Erhéhung der
Lohnobergrenze keine Missbrauchsgefahr bestehe. Die ablehnende
Kommissionsminderheit kritisierte, im Initiativtext sei weder eine Altersgrenze flr die
Babysitter enthalten, noch gehe hervor, ob die CHF 3'000 als Gesamtlohn oder als Lohn
pro Arbeitgeber zu verstehen seien. Auch die Definition von Babysitting sei nicht klar,
z.B. im Fall, dass die beschéftigte Person nebenbei noch Hausarbeiten erledige. Von
dieser Argumentation unbeeindruckt gab die grosse Kammer der parlamentarischen
Initiative mit 104 zu 74 Stimmen bei 5 Enthaltungen Folge. °

Rund ein Jahr, nachdem sich der Stédnderat ausfihrlich mit der Reform der
Altersvorsorge 2020 beschaftigt hatte, lag der Ball beim Nationalrat. Die
Aufmerksamkeit war gross, das SRF Ubertrug die Eintretensdebatte live. Nationalrat
Aeschi (svp, ZG) stellte einen Antrag, die Vorlage in verschiedenen Teilen zu beraten und
damit dem Volk die Mdglichkeit zu geben, einzeln zu den Reformelementen Stellung zu
nehmen. In einem ersten Paket sollen demnach die gemass dem Antragsteller
unbestrittenen Elemente wie die Erhdhung des Rentenalters der Frauen auf 65 Jahre
oder die Flexibilisierung des Referenzalters behandelt werden. Die Ubrigen Fragen

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



sollten an die Kommission zurlickgewiesen werden, die diese in einem zweiten und
dritten Massnahmenpaket weiterfuhren sollte. Nach dem ,voraussehbaren Nein an der
Urne” - so der Antragsteller - wisste man sonst wieder nicht, welche Elemente das Volk
beflirworte, respektive ablehne. Der Freiburger Nationalrat Jean-Francois Steiert (sp,
FR) hingegen argumentierte, dass durch diese ,Salamitaktik” das Rentenalter der
Frauen angehoben wirde, ohne dass ihre durchschnittlich um CHF 250'000 tiefere
Rente kompensiert werde. Dies kénne lediglich durch die Behandlung der Vorlage als
Gesamtpaket verhindert werden. Der Nationalrat lehnte den hauptsachlich von
Parlamentarierinnen und Parlamentariern der SVP unterstutzten Antrag Aeschi mit 54
zu 129 Stimmen (bei 10 Enthaltungen) ab.

Die Eintretensdebatte war gepragt von der Abstimmung zur AHVplus-Initiative, die nur
Tage zuvor mit 41 zu 59 Prozent abgelehnt worden war. Insbesondere wurde dartber
gestritten, ob dieses ,Nein” als allgemeine Ablehnung einer Erhéhung der AHV-Rente -
als welche sie zum Beispiel Bruno Pezzatti (fdp, ZG) oder Lorenz Hess (bdp, BE)
darstellten - verstanden werden kann oder nicht. In der Detailberatung, bei der die
Vorlage in sieben thematischen Blocken behandelt wurde, schuf der Nationalrat
zahlreiche Differenzen zum Sténderat. Im ersten Block wurden insbesondere das
Referenzalter und die Flexibilisierung des Rentenalters sowie die Bestimmungen zur
Berechnung der AHV-Rente behandelt. Besonders umstritten war hier die Frage der
Erhéhung des Referenzalters fir Frauen. Zwei Minderheiten Feri (sp, AG) beantragten
dem Nationalrat, auf diese Erhéhung zu verzichten, was die Antragstellerin damit
begriindete, dass Ménner beim flexiblen Rentenalter bevorzugt wirden, weil Frauen ihr
Leben lang unbezahlte Arbeit leisteten und fur die bezahlte Arbeit schlechter entlohnt
wirden. Dies solle durch die Beibehaltung des Referenzalters von 64 Jahren fur Frauen
anerkannt werden. Der Nationalrat entschied sich jedoch mit 137 zu 57 Stimmen (0
Enthaltungen) fur die Angleichung des Referenzalters der Frauen auf 65 Jahre, wobei
sich = im Unterschied zum Standerat - die SP- und Grlinen-Fraktionen geschlossen
gegen die Erhéhung aussprachen.

Im zweiten Block unterschieden sich die Mehrheiten im Nationalrat mehrmals von
denjenigen im Standerat: So beschloss der Nationalrat, Personen mit Anrecht auf
Altersrenten keine Kinderrenten auszuzahlen sowie Witwen- und Witwerrenten nur
noch auszubezahlen, wenn eine Person ein Kind mit Anspruch auf Waisenrente hat. Die
Waisenrenten an Pflegekinder schrénkte er insofern ein, als sie in Zukunft nur noch
ausbezahlt werden, wenn die Pflegekinder ihren Wohnsitz und gewdhnlichen Aufenthalt
in der Schweiz haben.

Hitzig diskutiert wurde vor allem der dritte Block, in dem sich der Nationalrat der
Zusatzfinanzierung der AHV, dem Interventionsmechanismus und dem Bundesbeitrag -
gemadss Ruth Humbel (cvp, AG) die Kernpunkte der Vorlage - widmete. Den
Bundesbeitrag legte der Nationalrat bei 20 Prozent der jahrlichen Ausgaben der
Versicherung fest, wahrend sich der Standerat noch flr den bisherigen Betrag von 19.55
Prozent ausgesprochen hatte. Diese Erhdéhung machte eine Abstimmung zur
Schuldenbremse notig, wobei das qualifizierte Mehr erreicht wurde. Anschliessend
folgten die Abstimmungen zum Sargnagel der Vorlage, wie es wiederum Ruth Humbel
formuliert hatte: dem Interventionsmechanismus. Zur Uberwachung des finanziellen
Gleichgewichts lagen verschiedene Massnahmen vor. So stand eine Zustimmung zum
Beschluss des Stédnderats - also zu einer einstufigen Verpflichtung zu nicht-
automatischen Stabilisierungsmassnahmen, wenn der Stand des AHV-Ausgleichsfonds
unter 80 Prozent einer Jahresausgabe sinken sollte - (Mehrheit der SGK-NR), eine
Ergdnzung dieses einstufigen Vorgehens durch einen automatischen Solidaritatsbeitrag
der Rentner und Rentnerinnen sowie durch eine temporéare Beitragsernéhung
(Minderheit | Humbel), eine Ergédnzung durch eine automatische Erhéhung des
Referenzalters pro Kalenderjahr um 6 Monate auf maximal 24 Monate (Minderheit Il de
Courten (svp, BL)) sowie eine génzliche Streichung des Interventionsmechanismus
(Minderheit Il Weibel (glp, ZH)) zur Debatte. Der Einzelantrag Pezzatti (fdp, ZG) sah
zudem vor, den Interventionsmechanismus in eine separate Vorlage auszulagern, um
die Gesamtvorlage nicht zu gefdhrden. Die Minderheit Il (Weibel), geschlossen
unterstitzt von der BDP und GLP, war gegenlber dem bundesratlichen Vorschlag
chancenlos (180 zu 14 Stimmen). Dieser unterlag jedoch genauso wie die Minderheiten |
(Humbel, unterstitzt von SP, GPS, CVP und BDP) und Il (de Courten, unterstitzt von der
SVP) dem Mehrheitsantrag (grosstenteils unterstitzt von FDP und SVP). Vor die Wahl
gestellt, den Interventionsmechanismus im Rahmen der Altersvorsorge 2020 oder in
einer separaten Vorlage umzusetzen, entschied sich der Nationalrat grossmehrheitlich
flr letztere Option und nahm den Einzelantrag Pezzatti mit 187 zu 9 (GLP- oder CVP-)
Stimmen an. Als letzte Frage dieses Blocks wurde die maximal mogliche Hohe der
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Anhebung der Mehrwertsteuersdtze behandelt. Hier schwankten die Vorschlage
zwischen 0.3 Prozentpunkten (Minderheit Il Frehner (svp, BS)), 0.6 Prozentpunkten
(Mehrheit der SGK-NR) und 1 Prozentpunkt (Stdnderat, Minderheit | Humbel). Der
Nationalrat entschied sich fir den Mittelweg und schuf mit der Erhéhung um 0.6
Prozentpunkte erneut eine Differenz zum Standerat.

Der vierte Block umfasste Massnahmen in der zweiten Saule, konkret den
Mindestumwandlungssatz und die Ausgleichsmassnahmen im BVG. Dabei pflichtete der
Nationalrat dem Erstrat mit 141 zu 51 Stimmen (3 Enthaltungen) gegen den Willen der SP
und der Grunen deutlich bei und senkte den Mindestumwandlungssatz von 6.8 auf 6
Prozent. Um eine Kompensation des tieferen Umwandlungssatzes innerhalb des BVG zu
ermoglichen, entschied sich der Nationalrat relativ knapp zur Abschaffung des
Koordinationsabzugs (100 zu 89 Stimmen bei 7 Enthaltungen) sowie fir eine Reduktion
der gestaffelten Altersgutschriften auf zwei Ansétze (25-44: 9%, 45-Referenzalter:
13.5% des versicherten Lohns). Letztere soll zuséatzlich der Diskriminierung alterer
Arbeitnehmenden auf dem Arbeitsmarkt entgegenwirken. Hingegen verzichtete er trotz
Anpassung des Mindestumwandlungssatzes auf eine Garantie des Leistungsniveaus der
Ubergangsgeneration (Personen Gber 40 (Bundesrat) respektive 50 Jahren (Standerat))
im Rahmen des Sicherheitsfonds.

Im flnften Block standen die Ausgleichsmassnahmen in der AHV sowie der
Ehepaarplafonds zur Debatte. Bei der Hohe der Vollrenten sprach sich der Nationalrat
fur die Beibehaltung des geltenden Rechts aus und schuf damit eine gewichtige
Differenz zum Standerat, der die Altersrente als Kompensation flr die Reduktion des
Umwandlungssatzes um 70 Franken erhdéhen wollte. Auch die Erhdéhung des
Ehepaarplafonds von 150 auf 155 Prozent (Stdnderat, Minderheiten | (Humbel) und IV
(Feri)) respektive auf 160 Prozent (Minderheit Il Humbel), die sowohl von Beflrwortern
als auch von Gegnern im Nationalrat als Reaktion auf die Volksinitiative gegen die
Heiratsstrafe empfunden wurde, lehnte die grosse Kammer ab. Um dem
Lohnunterschied zwischen den Geschlechtern gerecht zu werden, hatte die Mehrheit
der SGK-NR zudem vorgeschlagen, die Summe der Erwerbseinkommen der Frauen mit
einem Zuschlag zu belegen, .der dem nach objektiven Kriterien nicht erklarbaren Anteil
am allgemeinen Lohnunterschied entspricht”. Dies scheiterte jedoch am Widerstand
von FDP.Die Liberalen und SVP sowie vereinzelten anderen Parlamentarierinnen und
Parlamentariern.

Der sechste Block beinhaltete institutionelle Massnahmen, der siebte Block weitere zu
klarende Details. Hier entschied sich der Nationalrat unter anderem dafur,
Risikobeitrdge nach individuellen Grundsadtzen zu berechnen (139 zu 53 bei 1
Enthaltung), wahrend der Sténderat einen Passus zu kollektiven Grundséatzen erganzt
hatte. Des Weiteren lehnte der Nationalrat eine Erhohung der Beitrage der
Selbstandigerwerbenden mit 129 zu 65 Stimmen ab.

In den Gesamtabstimmungen zu den drei Vorlagen (Bundesgesetz tUber die Reform der
Altersvorsorge 2020, Bundesbeschluss Uber die Zusatzfinanzierung der AHV durch eine
Erhdhung der Mehrwertsteuer und Bundesbeschluss Uber die Wahrung des finanziellen
Gleichgewichts der AHV) zeigten sich nur die FDP.Die Liberalen und die Grinliberalen
mit allen drei Vorlagen einverstanden. Die Reform der Altersvorsorge 2020 lehnten die
Fraktionen der SP und der Grinen in der Gesamtabstimmung ab, da der Nationalrat
gemass Silvia Schenker (sp, BS) in den letzten Tagen ein Massaker angerichtet habe.
Auch bei der CVP- und BDP-Fraktion fand die Vorlage kaum noch Zustimmung, ein
Grossteil von ihnen enthielt sich der Stimme. Die Zusatzfinanzierung der AHV durch
eine Mehrwertsteuerernéhung hingegen wurde von einer Minderheit der SVP-Fraktion
abgelehnt, die meisten Ubrigen SVP-Parlamentarierinnen und -Parlamentarier
enthielten sich zusammen mit denjenigen der SP und der Grlinen der Stimme. Am
umstrittensten war der Bundesbeschluss zum finanziellen Gleichgewicht der AHV, bei
dem es um den Interventionsmechanismus ging: Hier standen sich 99 Ja-Stimmen aus
der SVP-, FDP- und GLP-Fraktion und 90 Nein-Stimmen aus der SP-, CVP-, GPS- und
Teilen der BDP-Fraktion gegenlber. Somit entschied sich der Nationalrat auch hier
insgesamt knapp flir die zuvor beschlossenen Anderungen.’
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Ergénzungsleistungen (EL)

In der Frihjahrssession 2018 behandelte der Nationalrat die Reform der
Erganzungsleistungen, die er ob ihrer Lénge in drei Blocke unterteilte. Er schuf
zahlreiche Differenzen zum Sténderat, insbesondere bezlglich der Voraussetzungen fur
den EL-Bezug. So beantragte die SGK-NR die Einflhrung einer Vermégensschwelle in
der Hohe von CHF 100'000 fur Alleinstehende, CHF 200'000 fur Verheiratete und CHF
50'000 bei Kindern: Ubersteigt das Vermogen diese Schwelle, sollen keine
Erganzungsleistungen beantragt werden kénnen. Davon ausgeschlossen sollen jedoch
von den Betroffenen oder ihren Partnern bewohnte Liegenschaften sein, sofern die
Betroffenen ein hypothekarisch gesichertes Darlehen zulasten des Wohneigentums und
zugunsten der EL-Stelle aufnehmen. Silvia Schenker (sp, BS) sprach sich in ihrem
Minderheitsantrag gegen eine solche Anderung aus - nicht weil sie eine
Vermogensschwelle prinzipiell ablehne, sondern weil dieser Antrag nicht in der
Vernehmlassung war und daher noch zahlreiche Fragen dazu offen seien. Mit dieser
Ansicht standen die SP- und die Grlinen-Fraktion jedoch alleine da, mit 137 zu 52
Stimmen nahm der Nationalrat die Einflhrung einer Vermdégensschwelle an. Eine
weitere Differenz bei den Voraussetzungen schuf der Nationalrat, indem er gegen zwei
Minderheitsantréage einem Antrag der SGK-NR folgte, wonach ein Verbrauch von mehr
als 10 Prozent des Vermdgens pro Jahr ab Entstehung des Anspruchs auf EL bei der IV,
bei der AHV ab zehn Jahren vor der Pensionierung, als Vermdgensverzicht gelten solle,
sofern der Verbrauch ,ohne wichtigen Grund" erfolge (94 zu 86 Stimmen bei 9
Enthaltungen; 136 zu 53 Stimmen bei 1 Enthaltung). Fir den Bezug von
Erganzungsleistungen beantragte die Mehrheit der SGK-NR Uberdies eine zehnjahrige
Karenzfrist, wahrend der sich die Betroffenen ununterbrochen in der Schweiz
aufgehalten haben mussen. Es setzte sich jedoch eine Minderheit | Aeschi durch, die
den Bezug stattdessen von einer mindestens zehnjahrigen Beitragsdauer in die AHV
abhéngig machen wollte (104 zu 83 Stimmen, 4 Enthaltungen).

Auch bezlglich der anerkannten Ausgaben schuf der Nationalrat einige Differenzen zum
Schwesterrat. Gegen eine Minderheit Feri nahm er den Vorschlag der SGK-NR auf
Reduktion der Finanzierung des allgemeinen Lebensbedarfs fur Kinder unter zwolf
Jahren sowie ab dem zweiten Kind um ein Sechstel an (137 zu 53 Stimmen). Bezlglich
der Mietzinsen bestatigte der Nationalrat zwar die vom Standerat beschlossene
Schaffung verschiedener Regionen, strich jedoch auf Antrag einer Minderheit Il Pezzatti
die dritte Region und reduzierte die vom Standerat beschlossenen Betréage zur
Erstattung von Mietzinsen flr Alleinstehende sowie flr zusatzliche im Haushalt lebende
Personen (139 zu 53 Stimmen). Deutlich |6ste der Rat fir den Antrag auch die
Ausgabenbremse (187 zu 3 Stimmen bei 3 Enthaltungen). Der Nationalrat stimmte auch
dem Antrag der Minderheit Clottu zu (102 zu 90 Stimmen), wonach diese Mietzins-
Betrédge von den Kantonen um 10 Prozent gekirzt werden kénnen und der Bundesrat
die Einteilung Uberprufen muss, wenn sich der Mietpreisindex um 10 Prozent verandert.
Eine Minderheit Quadranti hatte diesbezlglich eine regelmassige Uberpriifung nach
zwei Jahren gefordert, war jedoch deutlich gescheitert (133 zu 58 Stimmen, 1
Enthaltung). Stark umstritten war im Stédnderat die Frage gewesen, welche Kosten bei
den Krankenkassenprémien angerechnet werden sollen. Dabei wurden vier
verschiedene Optionen diskutiert: Die Mehrheit der SGK-NR wollte dem Bundesrat
folgen und die kantonalen Durchschnittspréamien anrechnen, solange diese die
effektiven Kosten nicht lbersteigen; der Standerat hatte entschieden, die Pramie des
drittglinstigsten Krankenversicherers im Kanton zu vergtten; eine Minderheit | Carobbio
befUrwortete die Auszahlung von Durchschnittspramien, selbst wenn diese die
effektiven Kosten aufgrund von Pramienverbilligungen tUbertreffen; und eine Minderheit
I Humbel setzte auf die massgebende Préamie des Kantons. Letztere Option setzte sich
gegen den Antrag der Kommissionsmehrheit durch (138 zu 53 Stimmen), nachdem
dieser zuvor gegenlber der Minderheit | bevorzugt worden war (138 zu 53 Stimmen).
Nicht nur auf der Ausgaben-, auch auf der Einkommensseite nahm die grosse Kammer
Korrekturen vor: Zwar war man sich mit dem Stadnderat darlber einig, dass das
Erwerbseinkommen von Ehegattinnen und -gatten, die selber keine Rente beziehen,
starker angerechnet werden soll als bisher. Der Nationalrat folgte jedoch entgegen dem
Antrag der Minderheit Barrile, die wie der Standerat nur 80 Prozent anrechnen wollte,
der Kommissionsmehrheit: Neu soll das Einkommen der Ehepartner vollstandig
angerechnet werden (103 zu 87 Stimmen bei 1 Enthaltung).

Bezlglich der Finanzierung der EL respektive der Massnahmen zur Reduktion der
Anzahl EL-Bezlgerinnen und -Bezliger hatte sich im Stdnderat die Frage nach der
Méglichkeit auf Kapitalbezug in der zweiten Séule als besonders umstritten gezeigt.
Anders als der Erstrat wollte die Mehrheit der SGK-NR den Versicherten die Moglichkeit
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offenlassen, ihre Pensionskassengelder zur Hélfte als Kapitalabfindung zu beziehen.
Dagegen wehrte sich eine Minderheit | Humbel, die dem Sténderat folgen wollte,
wahrend eine Minderheit Il Sauter das geltende Recht, das den Bezug eines Viertels des
Altersguthabens als Kapitalleistung erlaubt, bevorzugte. Letztere Position setzte sich in
der grossen Kammer deutlich durch (Mehrheit vs. Minderheit I: 139 zu 49 Stimmen bei 1
Enthaltung; Mehrheit vs. Minderheit Il: 14 zu 170 Stimmen bei 4 Enthaltungen). Um
jedoch der im Stéanderat vielfach betonten erhdhten Gefahr, durch einen Kapitalbezug
spater auf Erganzungsleistungen angewiesen zu sein, zu reduzieren, beantragte die
Kommissionsmehrheit, die Leistungen bei einem teilweisen oder vollstandigen
Kapitalbezug um 10 Prozent pro Jahr zu kirzen. Der Nationalrat unterstitzte diesen
Antrag gegen zwei Minderheitsantrage (106 zu 83 Stimmen; 119 zu 66 Stimmen bei 1
Enthaltung). Auch bei der Auszahlung der Pensionskassengelder fir Firmengrindungen
schuf die grosse Kammer eine Differenz zum Standerat, indem sie einem
Minderheitsantrag de Courten folgte, der keine Einschrankungen der Auszahlungen
beabsichtigte. Deutlich sprach sich die grosse Kammer auch flr einen
Minderheitsantrag Humbel aus, wonach rechtméssig bezogene Leistungen aus dem
Nachlass der Leistungsbezligerinnen und -bezlger - bei Ehepaaren aus dem Nachlass
des Zweitverstorbenen - zurilickzuerstatten seien, sofern und inwieweit dieser CHF
50'000 Ulbersteige (181zu 7 bei 1 Enthaltung).

In der Gesamtabstimmung nahm der Rat seine neue Version zur Reform der
Ergadnzungsleistungen mit 125 zu 53 Stimmen bei 13 Enthaltungen an. Unzufrieden
zeigten sich die SP- und die Grinen-Fraktion, wéhrend sich ein Drittel der CVP-
Fraktion sowie einzelne Mitglieder der GLP- und der BDP-Fraktion der Stimme
enthielten. ®

Krankenversicherung

Bei der Vergltung von Leistungen nach KVG erstellt der Bund eine Liste der unter die
Bestimmungen fallenden Mittel und Gegenstande (Migel) und setzt Héchstbetrage flr
die Ubernahme der Kosten durch die Kassen fest. Im Parlament wurde nun kritisiert,
diese Regelung fihre dazu, dass die Hersteller bei der Festsetzung der Preise
grundsatzlich von diesem Maximum ausgingen, weshalb kein eigentlicher Wettbewerb
stattfinde. Mit zwei dhnlich lautenden Motionen (05.3522, 05.3523) verlangten deshalb
die Nationalratinnen Heim (sp, SO) und Humbel N&f (cvp, AG), die Preise seien in
Tarifvertragen zwischen Lieferanten und Versicherern festzusetzen. Der Bundesrat
vertrat die Auffassung, die periodische Uberpriifung durch das BAG sei ein wirksameres
Instrument der Kostendampfung und beantragte Ablehnung der Vorstdsse. Der
Nationalrat ortete aber Handlungsbedarf, worauf der Bundesrat seine Opposition nicht
langer aufrecht erhielt und der Rat die beiden Motionen diskussionslos tberwies. *

Mit dem Stichentscheid der Prasidentin lehnte der Standerat eine Motion Kuprecht
(svp, SZ) ab, welche die Sans-Papiers von der Grundversicherung in der Krankenpflege
ausnehmen und deren Gesundheitsversorgung tUber andere gesetzliche Wege regeln
wollte. Der Motionar begrindete sein Anliegen insbesondere mit erheblichen
praktischen Problemen bei der Krankenversicherung von Sans-Papiers. Der Bundesrat
hatte die Motion zur Ablehnung empfohlen, da er der Ansicht war, dass die vom
Motionar  aufgeworfene Problematik nicht durch den Ausschluss einer
Bevolkerungsgruppe aus dem Krankenversicherungsgesetz geldst werden kdnne. Vom
Nationalrat angenommen wurde hingegen ein Postulat (09.3484) Heim (sp, SO), welches
den Bundesrat beauftragt, einen Bericht zur Problematik ,Krankenversicherung und
Zugang zur Gesundheitsversorgung von Sans-Papiers™ auszuarbeiten. Insbesondere
geht es der Postulantin darum zu klaren, ob und wie eine einheitliche, rechtliche und
gesundheitspolitisch korrekte Handhabung der Versicherung von Sans-Papier geregelt
werden kann. ™

Durant I'année sous revue, les chambres ont poursuivi le processus d’élimination des
divergences sur le volet relatif aux réseaux de soins intégrés de la révision partielle de
la loi sur I'assurance-maladie (LAMal) présentée en 2004 visant a faciliter le
développement des modéles de réseaux de soins intégrés (managed care). Au Conseil
national, les députés se sont ralliés par 117 voix contre 64 a la position du Conseil des
Etats en adoptant une formule potestative dans la fixation de |'étendue de la
coresponsabilité budgétaire et des exigences de qualité des réseaux. La gauche a milité
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en faveur d'une formule contraignante pour le gouvernement, en vain. Les députés ont
par contre maintenu les autres divergences notamment sur la question de la quote-part
différenciée. Ils ont ainsi rejeté par 63 voix contre 60 une minorité Rossini (ps, VS)
suggérant d’adhérer a la position du Conseil des Etats, a savoir une participation aux
frais de 5% pour les assurés membres d’un réseau de soins et de 15% pour ceux hors
réseau. lls ont ensuite préféré par 95 voix contre 80 une minorité Bortoluzzi (udc, ZH)
proposant des quotes-parts différenciées de respectivement 10% et 20% a la
proposition de leur commission proposant de les fixer a 7,5% et 15%. Le Conseil
national a encore rejeté par 111 voix contre 88 la proposition du Conseil des Etats de
fixer un plafond aux quotes-parts de 500 francs pour les assurés membres d'un réseau
et de 1'000 francs pour les autres assurés. Sur ces votes, la gauche s’est opposée en
vain a I'augmentation des charges financieres des malades. Par ailleurs, les députés ont
également réaffirmé par 129 voix contre 52 I'obligation pour les caisses d’assurance-
maladie de proposer au moins un réseau de soins intégrés. Seuls un tiers du groupe PLR
et la grande majorité du groupe UDC s’y sont opposés estimant que I'offre de réseaux
est un avantage comparatif suffisamment incitatif pour que ce type de modeéle se
développe. La gauche et le groupe PDC se sont inquiétés de I'obligation pour certains
assurés de payer une quote-part plus élevée en raison de |'absence de réseau dans leur
région. En outre, les députés ont maintenu l'augmentation de prime supérieure a la
moyenne comme motif de résiliation avant I'’échéance d’un contrat et ont rejeté par 115
voix contre 61 une minorité Schenker (ps, BS) proposant de ne pas autoriser des durées
de contrat allant jusqu’a trois ans. lls ont toutefois obligé les assureurs & proposer des
contrats d'une année. Finalement, le Conseil national a introduit sans opposition une
nouvelle disposition visant a interdire aux caisses-maladie de gérer et de cofinancer
des réseaux. Au Conseil des Etats, les sénateurs ont adhéré a la position du Conseil
national relativement aux motifs de résiliation d'un contrat d’assurance. Toutefois,
certaines divergences ont été maintenues. Les sénateurs ont ainsi adopté par 21 voix
contre 19 une proposition de leur commission fixant des quotes-parts de 7,5% pour les
assurés membres d'un réseau et de 15% pour ceux optant pour une prise en charge
plus traditionnelle, alors qu’une minorité Gutzwiller (plr, ZH) a suggéré d’adhérer a la
proposition du Conseil national. lls ont également confirmé sans opposition leur
volonté de mettre en place des plafonds a la participation des assurés et ont maintenu
sans opposition également leur refus de ne pas obliger les assureurs a proposer des
réseaux de soins intégrés. Toutefois, ils ont introduit une disposition permettant au
gouvernement de prendre les mesures appropriées si dans un délai de cing ans a partir
de I'application de la loi, I'offre de réseaux n’est pas généralisée. Les sénateurs ont
finalement suivi par 33 voix contre 10 la proposition de leur commission en s’opposant
a I'introduction de la clause interdisant les caisses-maladie de gérer ou cofinancer des
réseaux de soins. Leur commission estime que la disposition peut étre aisément
contournée a travers la création d'une holding et que, formellement, elle ne peut étre
recevable car introduite au cours de la procédure d’élimination des divergences. De
retour au Conseil national, les députés ont adhéré par 110 voix contre 43 a la position
du Conseil des Etats en fixant des plafonds maximaux de participation aux frais des
patients. Cependant, ils ont décidé de supprimer la possibilité pour le Conseil fédéral
d’ajuster ce montant en fonction du renchérissement. Quant au montant des quotes-
parts, ils ont maintenu par 98 voix contre 54 leur position précédente malgré une
minorité Jacqueline Fehr (ps, ZH). Ils ont également maintenu par 128 voix contre 35
|"obligation pour les assureurs de proposer des réseaux de soins intégrés et par 121 voix
contre 22 I'interdiction pour ces derniers de les gérer ou de les cofinancer.

Devant la confirmation de ces divergences, il a été nécessaire de convoquer une
conférence de conciliation qui a proposé de fixer une quote-part de 10% pour les
membres de réseaux et de 15% pour les autres, de ne pas obliger les assureurs a
proposer des réseaux sur I'ensemble de leur territoire d’activités mais d’obliger le
gouvernement a intervenir dans les trois ans si ce type d’offre n’est pas généralisé, de
donner la possibilité au Conseil fédéral d’adapter le plafond de participation aux colts
en fonction du renchérissement et d’interdire la gestion ou le cofinancement de
réseaux de soins par les assureurs tout en prévoyant un délai transitoire de 5 ans. Le
Conseil des Etats a adhéré par 28 voix contre 9 a la proposition de la conférence. Au
Conseil national, le groupe socialiste s'est opposé a la proposition considérant que le
projet initial a été vidé de sa substance. Le groupe a critiqué I'accroissement des
charges sur les assurés et I'absence d’obligation pour les assureurs de proposer des
réseaux. Le groupe écologiste et le bloc bourgeois se sont montrés majoritairement
favorables a la proposition estimant qu’elle demande une participation de tous les
acteurs, renforce la médecine de famille et freine I"'augmentation des prestations. Les
députés ont donc accepté par 111 voix contre 39 la proposition. Au vote final, et apres
avoir corrigé une lacune relative aux dispositions transitoires en maintenant la
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législation en vigueur dans les cantons ne disposant pas de réseau, la chambre haute et
la chambre basse ont adopté le projet par respectivement 28 voix contre 6 et 133 voix
contre 46 et 17 abstentions. Dans cette derniere chambre, la majorité du groupe
socialiste, un tiers du groupe écologiste et une partie du groupe UDC se sont opposés
au projet. Un groupe de praticiens réunissant des spécialistes libéraux et des médecins
favorables & la caisse unique ainsi que I'USS ont annoncé vouloir lancer un
référendum. ™

Les chambres ont traité une initiative parlementaire de la CSSSP-CN visant a modifier la
LAMal afin d’accorder des compétences supplémentaires au Conseil fédéral dans la
tarification des prestations si les parties usuellement en charge de la fixation des prix
n‘arrivent pas a s'entendre. Cette mesure fait suite au constat des nombreux blocages
des négociations dans la mise a jour des tarifs, alors que certaines structures tarifaires
ne correspondent plus aux exigences de la LAMal. Lors des discussions de commission,
la CSSP-CN a adopté par 11 voix contre 10 I'introduction d’une disposition obligeant les
fournisseurs de prestations a transmettre aux assureurs les données des patients sous
forme codée. Au Conseil national, une minorité Schenker (ps, BS) s’y opposant en raison
de I'atteinte & la protection des données a été rejetée par 103 voix contre 64, seule la
gauche l'ayant soutenue. La disposition a eu un écho particulierement fort dans les
médias, les préposés cantonaux a la protection des données, H+ et la FMH se sont
inquiétés d'une attaque contre le secret médical. Au vote d’ensemble, les députés ont
adopté la loi par 159 voix contre 5. Au Conseil des Etats, les sénateurs ont rejeté par 17
voix contre 13, une minorité Maury Pasquier (ps, GE) recommandant de supprimer la
disposition obligeant le transfert systématique de données pour des raisons de
protection de la personnalité. Au vote sur I’'ensemble, les sénateurs ont adopté le projet
par 17 voix contre 1 et 8 abstentions. Lors d’une procédure d’élimination des
divergences, le Conseil national a maintenu sa position relative a une divergence
minime a laquelle le Conseil des Etats s’est finalement rallié. Au vote final, la chambre
basse a adopté la loi par 159 voix contre 1 et la chambre haute par 34 voix contre 1.
L'organisation alémanique de protection des patients, Patienten.ch, a lancé le
référendum contre la loi. *

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 ahnlich 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 prifen, wie die zurzeit regional unterschiedliche Erfassung mittels
einheitlicher Kriterien fur die Erfassungsinstrumente harmonisiert werden kénnte. ™

Im Méarz 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 Verdffentlichung
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 Standerat entschied sich hingegen fir Abschreiben.
Diskussionslos und stillschweigend wurde das Postulat Bruderer Wyss abgeschrieben. ™
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Im Mai 2017 reichte Bea Heim (sp, SO) eine Motion ein, mit der sie daflir sorgen wollte,
dass Eltern Schuldner der nichtbezahlten Krankenkassenpramien ihrer Kinder
bleiben, auch wenn Letztere volljahrig werden. Gemass einem Urteil des
Bundesgerichts aus dem Jahr 2008 (9C_660/2007) mussten zwar die Eltern die
Pramien ihrer Kinder bezahlen, Schuldner seien aber die Kinder, wodurch diese bei
Erreichen der Volljahrigkeit fur die versaumten Pramien betrieben werden kdnnen.
Solche Betreibungen koénnten jungen Erwachsenen den Einstieg ins Berufsleben
erschweren oder diesen je nach Berufswunsch - etwa als Treuhdnderin oder
Rechtsanwalt - gar verhindern, betonte die Motionérin.

In seiner Stellungnahme prazisierte der Bundesrat die Situation gemaéass dem
Bundesgerichtsurteil: Da die Eltern die OKP im Namen ihrer Kinder abschldssen, seien
Letztere Pramienschuldner; die Eltern hafteten jedoch solidarisch mit ihren Kindern.
Der Bundesrat erklarte, er sehe keine «zweckmaéassige Massnahme», wie das Ziel der
Motionarin erreicht werden kénne. So habe das Parlament im Rahmen der
parlamentarischen Initiative Humbel (cvp, AG; Pa.lv. 10.407) darauf verzichtet, die
Individualpramien durch Familienpréamien zu ersetzen, mit denen dieses Problem hatte
umgangen werden kénnen. Wurde aber den Versicherern untersagt, Versicherte fur
Pramienschulden, die entstanden sind, als sie minderjahrig waren, zu belangen, wiirden
die Versicherer gegenlber anderen Glaubigern, zum Beispiel gegentber Verkdufern von
Konsumgltern,  benachteiligt.  Dies  widerspreche der Bevorzugung der
Pramienforderungen durch die Krankenkassen gegenlber anderen Glaubigern bei
Konkursen. In der Zwischenzeit habe - so der Bundesrat weiter - die direkte
Auszahlung der Préamienverbilligungen an die Versicherer das Problem deutlich
entscharft. Zudem habe das BAG die Krankenversicherer angewiesen, in solchen Féallen
zuklnftig «primér auf die Eltern zurlckzugreifen». '

Erich Ettlin (cvp, OW; Mo. 16.3988) und Christian Lohr (cvp, TG; Mo. 16.3948) reichten in
beiden Réten gleichlautende Motionen flr eine Einfiihrung einer Vergiitungspflicht bei
im Ausland freiwillig bezogenen OKP-Leistungen ein. Bedingungen flir eine
entsprechende Vergutung sollten eine arztliche Verschreibung, tiefere Auslandpreise
und ein freiwilliger Entscheid flr einen Einkauf im Ausland durch die Patientinnen und
Patienten sein. Da Spital- und Arztbehandlungen wegen der Marktabschottung in der
Schweiz deutlich teurer seien als im Ausland - Generika und Blutzuckermessstreifen
sind gemass einer Santésuisse-Studie doppelt so teuer wie im Ausland -, sollten
Personen, die freiwillig ihre Medikamente im Ausland bezégen und damit einen Beitrag
zur Kostensenkung leisteten, nicht durch eine Verweigerung der Vergltung bestraft
werden.

Im Rahmen der Motion Heim (sp, SO; Mo. 16.3169) prife er bereits, ob eine
entsprechende Regelung flr MiGelL-Produkte unter gewissen Voraussetzungen sinnvoll
sein konne, erklarte der Bundesrat. Diese Uberpriifung kénne er auf Arzneimittel
ausweiten. Eine weitere Offnung des Territorialitatsprinzips fir Arzt- und Spitalbesuche
lehnte er hingegen ab. Die steigenden Kosten fir ambulante Behandlungen entstiinden
nicht in erster Linie durch die hohen Tarife, sondern durch die Mengenausweitung.
Diese wlrde aber durch eine Regelung, wie sie die Motionare vorsahen, allenfalls noch
verstarkt. Zudem koénnten die Leistungsanbietenden im Ausland nicht auf die fur die
Vergutung durch die OKP notwendigen Qualitatsvoraussetzungen tUberpruft werden.
Nachdem der Standerat die Motion Ettlin im Marz 2017 der SGK-SR zur Vorberatung
zugewiesen hatte, empfahl diese im November desselben Jahres deren Ablehnung.
Nach Vorliegen des Berichts der Expertenkommission wolle man der Prioritatensetzung
des Bundesrates im Rahmen des ersten Massnahmenpakets zur Kostendampfung nicht
vorgreifen und einzelne Massnahmen bevorzugen. Dieser Argumentation folgte der
Standerat in der Wintersession 2017 mit 25 zu 16 Stimmen (bei 2 Enthaltungen) und
lehnte die Motion Ettlin ab.

Die Motion Lohr wurde Ende 2018 abgeschrieben, nachdem sie wahrend zwei Jahren
nicht behandelt worden war. ”

Eine Vergiitungspflicht fiir im Ausland eingekaufte medizinische Mittel und
Gegenstande wollte Bea Heim (sp, SO) im Marz 2016 mittels einer Motion erreichen.
Voraussetzung fur eine Ruckerstattung sollte ein Arztrezept sein. Aufgrund der hohen
Preise in der Schweiz wirden viele Patientinnen und Patienten im Ausland Artikel der
MiGelL einkaufen, kénnten diese aber nicht immer Uber die Krankenkasse abrechnen.
Eine solche Regelung kénne dazu beitragen, dass die zum Teil erheblich Uberhdhten
Preise in der Schweiz gesenkt wirden. Dem entgegnete der Bundesrat, dass die OKP
dem Territorialprinzip folge und somit prinzipiell nur in der Schweiz erbrachte
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Leistungen Ubernommen wirden. Ausnahmen dazu gebe es lediglich bei in der Schweiz
nicht moglichen Behandlungen, Notféllen sowie bei befristeten, durch das EDI zu
bewilligenden Pilotprojekten. Die MiGelL-Produkte kénnten zwar ohne éarztliche Hilfe
von den Patientinnen und Patienten verwendet werden, jedoch seien dadurch
Serviceleistungen wie Beratung, Instruktion und Anpassung durch die Abgabestelle
entscheidend, fuhrte der Bundesrat weiter aus. Diese kdnnten bei einem Erwerb im
Ausland nicht gewahrleistet werden. Es sei jedoch moglich, die Preisunterschiede im
Rahmen der Revision der MiGelL durch eine starkere Gewichtung der Auslandpreise bei
Artikeln ohne grossen Instruktionsbedarf zu reduzieren. Die Motion lehne er hingegen
ab.

In der Frihjahrssession 2018 behandelte der Nationalrat die Motion im Anschluss an die
zweite Motion von Bea Heim zur MiGel, die eine systematische Anpassung der
Hochstvergltungsbetrage forderte. Heim betonte, dass sie Betroffene seit 2005 mit
laufenden Bemuhungen des Bundes vertroste, bisher aber noch nicht viel passiert sei.
Noch immer musse die OKP bis zu 146 Prozent hohere Preise bezahlen als im Ausland,
zum Beispiel fur Windeln in Heimen. Zumindest fur Artikel, die keine individuellen
Anpassungen noétig machten, musse endlich eine Losung gefunden werden. Da der
Bundesrat Handlungsbedarf sehe, bat sie die grosse Kammer um Annahme der Motion,
damit ,nicht nur geprift, sondern auch gehandelt" werde. Dieser Aufruf fand grossen
Anklang, der Nationalrat stimmte der Motion mit 181 zu 7 Stimmen (bei 5 Enthaltungen)
aussergewohnlich deutlich zu. ™

Im Mai 2018 behandelte die SGK-NR die Motion «Tarifpartner sollen Tarife von
Laboranalysen aushandeln» ihrer Schwesterkommission. Mit 15 zu 7 Stimmen
beantragte sie dem Nationalrat, die Motion anzunehmen, da er in der Frihjahrssession
2018 bereits eine Motion Hess (fdp, OW; 16.3193) mit &hnlichem Ziel angenommen
hatte. Innovative Laboranalysen kénnten schneller vergltet werden, wenn Versicherer
und Leistungserbringer die Tarife aushandelten; sicher schneller, als die vom EDI
bendtigten zehn bis zwolf Monate, erklarte die Kommission. Dies erlaube auch, die
Kosten im Gesundheitswesen indirekt zu senken, erklarte Lorenz Hess als
Kommissionssprecher dem Nationalrat in der Herbstsession. Zudem helfe dies gegen
Doppelmedikation und Fehlbehandlungen. Eine Minderheit der SGK-NR zweifelte
hingegen an der Wirksamkeit der Motion. Yvonne Feri (sp, AG) verwies auf die Probleme
bei Tarmed und erklarte, durch die zahlreichen Anbieter und Verhandlungspartner
drohten auch bei den Laboranalysen Blockaden bei den Tarifverhandlungen; die
Wirksamkeit der Tarifautonomie sei ein «Mythos». Deutlich wurde auch
Gesundheitsminister Berset. «Un voeu pieux», also einen frommen Wunsch, oder gar
«une certaine forme de naiveté» nannte er die Annahme der beiden Kommissionen,
dass die Tarifpartner die entsprechenden Tarife in natzlicher Frist aushandeln kénnten.
Bereits heute hatten diese die Moglichkeit, tiefere Tarife auszuhandeln, sie taten es
aber nicht, betonte Berset. Eindringlich bat er den Rat nochmals, die Motion
abzulehnen. Dieser liess sich davon aber nicht Uberzeugen und nahm den Vorstoss mit
124 zu 57 Stimmen an.

Im Juli 2018 reichte die SGK-NR eine Motion zur Mitsprache und Mitbestimmung der
Krankenversicherer bei kantonalen Spital- und Pflegeheimlisten ein. Demnach soll
eine Beschwerdelegitimation von Krankenversicherern gegen Beschlisse der
Kantonsregierungen zur Zulassung von Spitalern zur Leistungserbringung gemass OKP
geschaffen werden. Ausgangspunkt des Anliegens war die in der Zwischenzeit
zurickgezogene parlamentarische Initiative Brand (svp, GR; Pa. Iv. 17.460), welche die
SGK-NR in eine Kommissionsmotion umgewandelt hatte. Die Kommission erklarte, dass
das BVGer, nachdem es den Bundesrat als Beschwerdeinstanz gegen Entscheide zur
Spital- und Pflegeheimplanung abgel6st hatte, auch dessen Praxis, die
Krankenversicherer als Beschwerdeflhrer zuzulassen, geéndert habe. Da aber eine
Zunahme von Leistungserbringenden zu Mehrkosten fur die Versicherer flihre und
Letztere als Vollzugsorgane der OKP Uber entsprechendes Fachwissen verfligten, solle
ihnen durch die Einrdumung der Beschwerdelegitimation eine Mitverantwortung fur ein
kostenglinstiges Gesundheitswesen gegeben werden, fuhrte die Kommission aus.

In der Herbstsession 2018 kritisierte Bea Heim (sp, SO) insbesondere, dass keine
Vertreterinnen oder Vertreter der Kantone oder der GDK angehdért worden seien. Der
gesetzliche Auftrag fur die Gesundheitsversorgung liege bei den Kantonen, ihre
Losungsvorschlage wirden durch kantonale Abstimmungen legitimiert, fuhrte sie aus.
Wenn nun sechzig Krankenversicherer Einspruch dagegen einlegen kdonnten, blockiere
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dies das ganze System und gabe den Versicherern zu viel Macht, ohne dass sie
Verantwortung tragen mussten. Gesundheitsminister Berset erklarte, dass der
Bundesrat ein Beschwerderecht fur Krankenkassenverbande, nicht jedoch fir einzelne
Krankenkassen beflirworte und dieses im Rahmen der Teilrevision des KVG betreffend
Massnahmen zur Kostendampfung vorsehen werde. Dennoch nahm die grosse Kammer
die Motion mit 120 zu 59 Stimmen (bei 2 Enthaltungen) gegen den Widerstand der
geschlossenen SP- und Grlinen-Fraktionen sowie von einzelnen Mitgliedern der SVP-
und CVP-Fraktionen an. %

Die SGK-NR beflrwortete zwar eine Einschrankung der Vermittlerprovisionen in der
OKP, wie sie die standeratliche Schwesterkommission vorgeschlagen hatte, beantragte
aber mit 16 zu 8 Stimmen, diese nicht nur auf die OKP zu beschrénken, sondern auch
die  Krankenzusatzversicherungen miteinzubeziehen. Da sich  Grund- und
Zusatzversicherung in der Praxis nicht trennen liessen, blieben ansonsten
Umgehungsmoglichkeiten bestehen. Eine Ausdehnung auf die Zusatzversicherungen sei
von den Krankenversichererverbédnden, darunter auch Curafutura und Santésuisse,
ausdrucklich gefordert worden, betonte Bea Heim (sp, SO) im Rahmen der
Nationalratsdebatte in der Frihjahrssession 2019.

Dieser Mehrheitsmeinung standen zwei Antrége entgegen: Eine Minderheit Nantermod
(fdp, VS) beflrwortete zwar eine Einschrankung der Vermittlerprovisionen in der OKP,
lehnte aber eine Regulierung bei den Krankenzusatzversicherungen ab. Da Gewinne
dort erlaubt seien und diese in einem Marktumfeld agierten, wiirde eine Regulierung
der Provisionen bei diesen zu weit gehen. Im Rat ergénzte Minderheitssprecher
Nantermod seine Position noch um ein weiteres Argument: Wenn der Nationalrat die
Motion abandere, musse der Stéanderat in der nachsten Runde entscheiden, ob er diese
Anderung annehmen oder das ganze Projekt ablehnen wolle, erklarte Nantermod. Dies
sei zu gefahrlich, weshalb man die Motion in ihrer urspringlichen Form annehmen
solle. Eine Ablehnung der Motion in beiden Formen beflirwortete Thomas Aeschi (svp,
ZG). Mit 103 zu 78 Stimmen (bei 1 Enthaltung) respektive 152 zu 30 Stimmen (bei 4
Enthaltungen) entschied sich der Rat gegen den Minderheitsantrag Nantermod
respektive den Antrag Aeschi und flir den Mehrheitsantrag der Kommission. Abgeéndert
gelangte die Motion somit zurlick an den Standerat. %'

Im Mérz 2019 behandelte der Nationalrat eine Motion seiner SGK zur Erhéhung der
ordentlichen Franchise auf CHF 500. Die Kommission hatte argumentiert, dass eine
hohere Kostenbeteiligung die Eigenverantwortung starken, mehr Anreize flr
kostenbewussteres Verhalten schaffen und dadurch gemass einer Auswertung des
Bundesrates im Rahmen der Interpellation Landolt (bdp, GL; Ip. 15.3132) eine
Pramiensenkung um mindestens CHF 430 Mio. oder 1.7 Prozent ermdéglichen wirde. Die
Mehrbelastung fur kranke Erwachsene sei hingegen «vertretbar», betonte die
Kommission, da die entsprechenden Personen Pramienverbilligungen und teilweise EL
sowie Hilflosenentschadigungen erhielten.

Der Bundesrat verwies auf die im internationalen Vergleich sehr hohe Kostenbeteiligung
der Versicherten in der Schweiz und bezeichnete eine Anhebung der ordentlichen
Franchise um 66 Prozent als «unzumutbar». Zudem widerspreche die Vorlage dem
Bundesratsgeschaft zur Anpassung der Franchisen an die Kostenentwicklung (BRG
18.036) sowie der angenommenen Motion Weibel (glp, ZH; Mo. 15.4222) zur
Beibehaltung der Wahlfranchisen.

In der Frihjahrssession 2019 befasste sich der Nationalrat am Tag vor der geplanten
Besprechung der Motion mit einem Ordnungsantrag Clottu (svp, NE) auf Rickweisung
an die Kommission. Nach Annahme des Geschéafts zur Anpassung der Franchisen an die
Kostenentwicklung durch den Stdnderat mache es keinen Sinn, jetzt eine Erhéhung der
Franchisen auf CHF 500 zu diskutieren, argumentierte er. Fabian Molina (sp, ZH) stellte
Clottu die Frage, ob dies ein Versuch sei, die Motion bis nach den Wahlen zu
verschieben, um vorher keine unpopularen Entscheidungen treffen zu mussen, was
dieser jedoch verneinte. Mit 131 zu 33 Stimmen (bei 22 Enthaltungen) lehnte der
Nationalrat den Ordnungsantrag ab, lediglich bei einer Mehrheit der CVP- und einer
Minderheit der SVP-Fraktion fand er Zustimmung.

Tags darauf folgte die Behandlung der Motion. Diese nutzte die SP, um den
Kommissionssprechern Bruno Pezzatti (fdp, ZG) und Raymond Clottu einige
unangenehme und Minderheitensprecherin Feri (sp, AG) die SP-Position bestatigende
Fragen zu stellen. Unter anderem verwies Roger Nordmann (sp, VD) darauf, dass beide
Kommissionssprecher - und somit 100 Prozent aller Kommissionssprecher in dieser
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Sache, wie Nordmann betonte - in einer Denkfabrik («groupe de réflexion») der
Krankenkasse Groupe Mutuel seien, bei der sie flr zwei bis drei Sitzungen jahrlich CHF
10'000 pro Jahr erhielten. Pezzatti entgegnete, dass er als Beirat dieser Krankenkasse in
seinen Entscheidungen frei sei. Nach insgesamt 40 Wortmeldungen schritt das
Parlament zur Abstimmung und entschied sich deutlich gegen die Motion: Einzig die
Grlnliberalen sowie Minderheiten der SVP, der FDP und der BDP sprachen sich flr die
Anderung aus, mit 162 zu 21 wurde diese aber deutlich abgelehnt. ??

Heinz Brand (svp, GR) reichte Ende 2018 eine Motion ein, mit der er daflr sorgen wollte,
dass Eltern Zahler und Schuldner nicht bezahlter Kinderpramien bleiben, auch wenn
ihre Kinder volljahrig werden. Dieselbe Motion war zuvor von Bea Heim (sp, SO; Mo.
18.4176) eingereicht, bisher aber vom Parlament noch nicht behandelt worden. Die
diesbezlgliche Stellungnahme des Bundesrates habe ihn jedoch nicht zufriedengestellt,
erkléarte Brand seinen Vorstoss. Nicht alle Familien bezégen Prémienverbilligungen.
Uberdies sei nicht entscheidend, ob die Eltern weiterhin betrieben werden dirften
oder nicht; wichtig sei, dass nicht die Kinder betrieben wirden.

In seiner Stellungnahme zu dieser zweiten Motion lenkte der Bundesrat ein: Er habe
angekindigt, das Problem im Auge zu behalten. Da die Zahl nicht bezahlter Pramien
zunehme, sei er bereit, dem Parlament eine entsprechende Vorlage zu prasentieren.
Diskussionslos nahm der Nationalrat die Motion in der Friihjahrssession 2019 an. %

In der Sommersession 2019 behandelte der Nationalrat die Motion von Bea Heim (sp,
SO), gemass der Eltern Schuldner der nichtbezahlten Krankenkassenpramien ihrer
Kinder bleiben sollen. Die Motionarin zeigte sich in ihrer Wortmeldung erstaunt Uber
den Bundesrat, der ihre Motion im September 2017 zur Ablehnung empfohlen hatte,
einer Motion Brand (svp, GR; Mo. 18.4176) mit einem sehr dhnlichen Anliegen im Februar
2019 jedoch seine Unterstitzung zugesagt hatte. Nachdem der Nationalrat die Motion
Brand angenommen habe, solle er nun aus Koharenzgrinden auch ihre Motion
annehmen, betonte sie. Dieser Bitte folgte der Rat und stimmte mit 174 zu 2 Stimmen
(bei 1 Enthaltung) fir Annahme der Motion. #*

Das Burnoutsyndrom als Berufskrankheit im Sinne des UVG anerkennen lassen, wollte
Mathias Reynard (sp, VS) im Mérz 2018 mit einer parlamentarischen Initiative. Die
Umbriche in der Arbeitswelt gingen insbesondere zulasten der Arbeitnehmerinnen und
Arbeitnehmer und flhrten zu steigenden psychischen Belastungen - so sei auch eine
Zunahme und Verschlimmerung der Burnoutfélle zu beobachten, erklarte der Initiant.
Da das KVG Burnout nur als Depression erfasse, wirden zahlreiche Falle nicht
Ubernommen. Eine Anerkennung als Berufskrankheit wirde die Vorbeugung und die
Behandlung der Krankheit sowie die Wiedereingliederung der Patientinnen und
Patienten erleichtern.

Die SGK-NR entschied sich mit 17 zu 7 Stimmen, kein Folgegeben zu empfehlen. So gebe
es weder in der Forschung noch in der Praxis eine klare Definition von «Burnout», auch
das Tarmed kenne keine entsprechende Position. Zudem wirden Burnouts durch
verschiedene Faktoren gleichzeitig verursacht, ihre Ursache koénne kausal nicht
eindeutig auf die Arbeitsbelastung zurlickgefihrt werden.

Mit 113 zu 54 Stimmen (bei 4 Enthaltungen) sprach sich der Nationalrat in der
Sommersession 2019 gegen den Minderheitsantrag Feri (sp, AG) und somit gegen
Folgegeben aus. °

Im  Mittelpunkt der Revision des KVG bezlglich der Zulassung von
Leistungserbringenden in der Herbstsession 2019 durch den Nationalrat stand ein
Riickkommensantrag der SGK-NR, der von ihrer standeréatlichen Schwesterkommission
gutgeheissen worden war. Sowohl Nationalrat als auch Standerat hatten in der ersten
Behandlungsrunde den bundesréatlichen Vorschlag zur Schaffung von Auflagen fur die
Leistungserbringenden in Bezug auf die Wirtschaftlichkeit und die Qualitat durch die
Aufsichtsbehorde gutgeheissen. Damit habe man gemass Kommissionssprecherin Ruth
Humbel (cvp, AG) jedoch Koordinationsprobleme mit der Vorlage «Steigerung von
Qualitat und Wirtschaftlichkeit» und Zusténdigkeitskonflikte zwischen Kantonen und
Tarifpartnern geschaffen. Gemass letzterer Vorlage sei der Bund fur die Regulierung der
Krankenversicherungen und die Tarifpartner fur die Durchfihrung von
Qualitatskontrollen zustéandig. Statt den Kantonen mit der Zulassungsvorlage nun
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ebenfalls noch Kontrollaufgaben und somit eine zusatzliche Aufsichts- und
Sanktionierungskompetenz zu geben, sollten sie ausschliesslich  fur die
gesundheitspolitische Zulassung von Arztinnen und Arzten sowie fiir deren Zulassung
zur OKP zustandig sein, wahrend die Wirtschaftlichkeits- und Kosteneffizienzprifung
durch die Tarifpartner erfolgen solle. Dagegen wehrte sich eine Minderheit Heim (sp,
SO) heftig. Barbara Gysi (sp, NR) betonte fiir die SP-Fraktion, dass diese Anderung
aufgrund eines Rechtsgutachtens und des Lobbyings von Curafutura eingereicht
worden sei. «Dieses Rickkommen ist nichts anderes als der Versuch, einen Teil der
Macht - die Sanktionsmoglichkeiten, den Einfluss und die Steuerungsmoglichkeiten -
bei den Kantonen wieder zu streichen und ihn den Versicherungen zuzuschieben»,
kritisierte sie. Dies wecke die Gefahr, dass die Versicherungen die Qualitat der
Gesundheitsversorgung ihrem Kostendenken unterordneten. Wenn die Kantone zudem
neu Uber die Zulassung der Leistungserbringenden entscheiden kdénnten, gemass
Verfassung fur die Gesundheitsversorgung verantwortlich seien und diese zuklnftig
aufgrund von EFAS auch mitfinanzieren mussten, sollten sie auch die Umsetzung der
Qualitatsvorgaben beaufsichtigen kénnen. Zudem habe die Verwaltung den
Koordinationsbedarf zwischen den zwei Vorlagen Uberprift und in Abklarung mit dem
Bundesamt fur Justiz kleinere Ergdnzungen vorgeschlagen. Auch Bundesrat Berset
erachtete diese vorgeschlagenen kleineren Korrekturen als ausreichend, um die
entsprechenden Koordinationsprobleme zu beheben. Dennoch sprach sich der Rat -
bei 27 nicht teilnehmenden Personen - mit 122 zu 49 Stimmen fir die Anderung aus.
Die ablehnenden Stimmen stammten von der SP- und Grunen-Fraktion sowie von Roger
Golay vom MCG und Marianne Streiff-Feller und Nik Gugger von der EVP.

Auch die weiteren Punkte der Reform wurden hitzig diskutiert. Bei der Frage, ob die
Kantone Zulassungsbeschrankungen einflihren muissen oder kdénnen, sprachen sich
ausser der FDP-Fraktion und Angelo Barrile (sp, ZH) und vereinzelten Enthaltungen alle
Ratsmitglieder flr eine entsprechende Pflicht fir die Kantone aus (146 zu 30 Stimmen
bei 4 Enthaltungen). Bei der freiwilligen Moglichkeit auf Vertragsfreiheit, die der
Nationalrat eingeflihrt, der Standerat aber deutlich abgelehnt hatte, folgte die grosse
Kammer mit 135 zu 41 Stimmen (bei 6 Enthaltungen) ihrer Kommissionsmehrheit und
lenkte gegenuber dem Standerat ein. Eine Mehrheit der FDP-Liberalen-Fraktion und
eine Minderheit der SVP-Fraktion hatte hier auf Festhalten pladiert. Nicht einlenken
wollte der Nationalrat hingegen beim Beschwerderecht fur die Versicherungen und die
Versicherungsverbande bezlglich der Arztehdchstzahlen; dieses bestatigte er mit 131 zu
52 Stimmen gegen den Widerstand von SP- und Grlinen-Fraktion sowie von Roger
Golay. Mit 123 zu 53 Stimmen hielt die grosse Kammer schliesslich auch trotz kritischer
Stimmen des Gesundheitsministers und von linker Ratsseite an der Verbindung dieser
Zulassungsvorlage mit EFAS fest. Die Verbindung diene dazu, dass «Efas die Rate und
das Referendum erfolgreich Ubersteht», erklarte Kommissionssprecherin Humbel. ?¢

Anders als der Nationalrat, der die Motion Heim (sp, SO) fur eine Vergiitungspflicht fiir
im Ausland eingekaufte medizinische Mittel und Gegenstande angenommen hatte, um
den Bundesrat zum Handeln zu bewegen, entschied sich der Stédnderat in der
Herbstsession 2019 stillschweigend, die Ergebnisse des Bundesrats abzuwarten. Einen
Uberblick tber die Bemilhungen des Bundesrates lieferte Kommissionssprecher
Kuprecht (svp, SZ): Nach seinem Beschluss zur Revision der MiGelL 2015 habe der
Bundesrat bis Ende 2017 die umsatzstarksten Produktegruppen «Verband», «Diabetes»
und «Inkontinenzmaterial» Uberprift und dabei auch eine teilweise Lockerung des
Territorialprinzips, wie sie von der Motion gefordert wurde, diskutiert. Die
entsprechenden Ergebnisse seien auf Ende 2019 zu erwarten. Zudem werde die Frage
der teilweisen Lockerung des Territorialprinzips vermutlich auch ins erste oder zweite
Massnahmenpaket zur Kostenddmpfung im Gesundheitswesen aufgenommen. Die
Motion solle daher nicht parallel zu diesen Prozessen behandelt werden, hatte die SGK-
SR folglich mit 7 zu O Stimmen bei 5 Enthaltungen bereits im August 2019 empfohlen. ¥

In der Herbstsession 2019 behandelte der Nationalrat als Erstrat den Vorschlag der
SGK-NR fir eine Einfliihrung eines monistischen Finanzierungssystems fiir die
Gesundheitsleistungen. Eine Kommissionsminderheit Gysi (sp, SG) hatte dem Rat
Nichteintreten beantragt. Barbara Gysi betonte, dass die SP-Fraktion zwar eine
einheitliche Finanzierung von stationaren und ambulanten Leistungen beflrworte, aber
diese Vorlage ablehne, da darin die «Meinung der Kantone in grossen Zigen
missachtet» worden sei. Den Kantonen kdme nur noch die Rolle der Zahlstelle zu, die
Relevanz der Spitallisten wiirde stark reduziert. Uberdies wiirde die Vorlage zu einer
Besserstellung der Privatspitéler und Zusatzversicherten zulasten der OKP flhren,
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kritisierte Gysi. Aufgrund der zahlreichen Mitglieder in der Subkommission, die Mandate
bei Krankenversicherungen oder Krankenkassenverbanden héatten, und aufgrund der
«getreuen» Umsetzung der Vorschlage von Curafutura beglnstige die Vorlage die
Interessen der Krankenversicherungen. «Diese Vorlage stammt klar aus der Feder von
Curafutura», fasste sie ihre Kritik zusammen. Ein Nichteintreten wirde dem Bundesrat
zusammen mit den Kantonen eine neue Lésungsfindung ermoglichen.

Ruth Humbel (cvp, AG) betonte als Kommissionssprecherin, dass es den
Krankenversicherungen nicht verboten sei, fachliche Inputs zu geben. Zudem seien die
Privatspitédler ein «Nebenschauplatz». In erster Linie starke die Vorlage die
Steuerungsmoglichkeit der Kantone, indem sie neu den ambulanten und stationéren
Bereich planen kénnten, einen Einsitz in Tarmed oder Tardoc erhielten und weiterhin
die Tarife genehmigten oder erliessen, wenn sich die Tarifpartner nicht einigten. Mit
136 zu 52 Stimmen (bei 2 Enthaltungen) sprach sich der Nationalrat in der Folge fir
Eintreten aus. Die ablehnenden Stimmen stammten aus der SP- und der Grlinen-
Fraktion sowie von MCG-Mitglied Roger Golay (mcg, GE).

In der Detailberatung diskutierte der Nationalrat verschiedene technische Fragen, die
jedoch, so die Auffassung der meisten Rednerinnen und Redner, hochpolitisch waren.
So beriet die grosse Kammer die Berechnung der Kantonsbeitrége, bei der zwei Fragen
umstritten waren: Soll erstens der Abzug der Risikoabgaben risikobasiert oder
kostenbasiert erfolgen und sollen zweitens die Kostenbeteiligungen der Versicherten
abgezogen werden, bevor die Kantonsbeitrage berechnet werden. Bei ersterer Frage
sprach sich eine Kommissionsminderheit Nantermod (fdp, VS) fir das risikobasierte
Pauschalmodell aus. Dieses habe den Vorteil, dass nur die Risikokompensation und
nicht die variablen Verwaltungskosten der Versicherungen berlcksichtigt warden,
erklarte Regine Sauter (fdp, ZH) fur die Kommissionsminderheit. Dadurch wirden die
Anreize zur Kosteneffizienz erhdht. Hingegen argumentierte Heinz Brand (svp, GR), dass
es hier um Steuergelder der Kantone gehe und diese der Kostenwahrheit entsprechen
mussten. Somit kénne man diese nicht «aufgrund irgendwelcher mathematischer
Berechnungen» verteilen. Mit 111 zu 78 Stimmen sprach sich der Nationalrat fir den
Mehrheitsantrag der SGK-NR und somit fur das kostenbasierte Modell aus: Eine Allianz
aus SP-, Grunen- und SVP-Fraktion setzte sich diesbezlglich gegen die geschlossen
stimmenden Ubrigen Fraktionen durch.

Eine weitere Minderheit Nantermod setzte sich dafur ein, dass die Kostenbeteiligungen
der Versicherten, also zum Beispiel die Franchisen, ebenfalls in die Berechnung des
Kantonsanteils einfliessen sollten. Nur dadurch wirden Personen mit hohen Franchisen
gleich behandelt wie Personen mit tiefen Franchisen. Mit dieser Berechnungsart
mussten die Kantone den Versicherungen aber auch Geld flr Kosten Uberweisen, die
nicht von ihnen, sondern von den Versicherten bezahlt worden seien, kritisierte
Gesundheitsminister Berset. Rechtlich sei es geméass dem Bundesamt fur Justiz zudem
problematisch, wenn der Bund die Kantone zwinge, Kosten zu Ubernehmen, die nicht
unter die OKP fielen, erklarte Kommissionssprecherin Humbel. Weiter kénne es nicht
sein, dass die Eigenverantwortung, die den héheren Franchisen zugrunde liege, «an die
Kantone delegiert werde». Mit 148 zu 33 Stimmen (bei 4 Enthaltungen) respektive 141 zu
46 Stimmen (bei keiner Enthaltung) sprach sich der Nationalrat fir den Antrag des
Bundesrates und die Berechnung der Kantonsbeitrage nach Abzug der Franchisen aus.
Fur die Minderheit hatten sich vor allem Teile der SVP- und der FDP.Liberale-
Fraktionen eingesetzt. Gleichzeitig entschied sich der Rat auch, den von den Kantonen
Ubernommenen Mindestanteil von 22.6 Prozent auf 25.5 Prozent zu erhdhen, wie es der
Bundesrat beantragt hatte.

Wie sich bereits in der Eintretensdebatte angeklindigt hatte, war die Frage der
Vergutungen an die Vertragsspitéler in der Detailberatung besonders umstritten. Diese
liegt heute bei 45 Prozent, neu soll sie jedoch auf 74.5 Prozent erhéht werden. Dadurch
wirden  Privatspitéler, die sich nicht an der Ausbildung oder am
Grundversorgungsauftrag beteiligten, die besonders lukrative Félle der tbrigen Spitaler
abwerben wirden und deren Gewinne auf den Konten von auslandischen Investoren
landeten, noch stérker aus der OKP abgegolten werden als bisher, kritisierte Barbara
Gysi. Dadurch kame es zu einem Anstieg der Pramien der Grundversicherten, zu einer
Mengenausweitung durch die Privatspitaler - bereits jetzt wirden halbprivat oder privat
versicherte Personen zum Beispiel 2.2-mal haufiger am Knie operiert als
Grundversicherte - sowie zu einem Anstieg der Anzahl Privatspitdler. Schliesslich
unterliefe dies auch die Spitalplanung der Kantone. Letzteren Punkt betonte auch
Bundesrat Berset. Kommissionssprecherin Humbel entgegnete hingegen, dass
Privatkliniken nicht per se teurer seien als 6ffentliche Spitéler und es Uberdies nur zehn
davon gebe. Heute wilrden 45 Prozent der stationdren Kosten der Vertragsspitaler
durch die Kantone sowie 100 Prozent der ambulanten Leistungen durch die
Versicherungen vergltet; mit einem Anteil von 74.5 Prozent ware der Unterschied zu
heute somit vernachlassigbar. Die grosse Kammer sprach sich in der Folge mit 132 zu 56
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Stimmen (bei 6 Enthaltungen) deutlich fir den Antrag der Kommissionsmehrheit und
die héhere Vergltung fur die Vertragsspitéler aus.

Bei der Frage nach der zukinftigen Rolle der gemeinsamen Einrichtung der
Versicherungen entschied sich der Rat gegen eine Minderheit Aeschi (svp, ZG) und eine
Minderheit Carobbio (sp, Tl) daftir, dass die Einrichtung neu auch fir die Aufteilung des
Kantonsbeitrags auf die Versicherungen zustéandig sein soll. Sowohl Aeschi als auch
Carobbio hatten mit ihren Antrédgen beabsichtigt, die Rolle der Kantone in EFAS zu
starken; Thomas Aeschi wollte den Kantonen die Mdglichkeit geben, das Geld selbst zu
verteilen, wdhrend Marina Carobbio der gemeinsamen Einrichtung die Kontrolle Gber
die Zahlungen Ubertragen wollte, damit die Kantone den Versicherungen nicht blind
vertrauen mussten, wie Bea Heim (sp, SO) erklarte.

Schliesslich stimmte der Nationalrat dem Entwurf mit 121 zu 54 Stimmen (bei 8
Enthaltungen) zu, wobei die ablehnenden Stimmen wie schon in der
Eintretensabstimmung von der SP- und der Grlnen-Fraktion sowie von Roger Golay
stammten. Auch im Lager der SVP stiess die Vorlage mit 8 Enthaltungen jedoch nicht
ausschliesslich auf Unterstiitzung. %

In der Wintersession 2019 behandelte der Stdnderat die Motionen Heim (sp, SO) und
Brand (svp, GR; Mo. 18.4176) mit dem gemeinsamen Anliegen, dass Eltern Schuldner der
nichtbezahlten Krankenkassenpramien ihrer Kinder bleiben sollen. Da die Belastung
fur die Haushalte mit geringeren Einkommen seither zugenommen habe und die Zahl
der unbezahlten Pramien ansteige, empfehle der Bundesrat nun in Ubereinstimmung
mit der SGK-SR auch die Motion Heim zur Annahme, erklérte Gesundheitsminister
Berset. Stillschweigend stimmte der Standerat beiden Motionen zu. %

In der Wintersession 2019 behandelte der St&nderat die Motion Brand (svp, GR) zur
Unterhaltspflicht von Eltern beziiglich nichtbezahlter Kinderpramien zusammen mit
der Motion Heim (sp, SO; Mo. 17.3323) und stimmte beiden stillschweigend zu. *°
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