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Abkiirzungsverzeichnis

SGK-SR Kommission flr soziale Sicherheit und Gesundheit des Standerates

SECO Staatssekretariat fur Wirtschaft

BSV Bundesamt flr Sozialversicherungen

BAG Bundesamt flr Gesundheit

SNB Schweizerische Nationalbank

EU Europaische Union

I\ Invalidenversicherung

EDI Eidgendssisches Departement des Inneren

WHO World Health Organization

BIP Bruttoinlandsprodukt

FMH Verbindung der Schweizer Arztinnen und Arzte

SBB Schweizerische Bundesbahnen

AIDS Acquired Immune Deficiency Syndrome

HIV Humanes Immundefizienz-Virus

OKP Obligatorische Krankenpflegeversicherung

BVG Bundesgesetz Uber die berufliche Alters-, Hinterlassenen- und
Invalidenvorsorge

EKA Eidgendssische Auslanderkomission

AHS Aids-Hilfe Schweiz

BSE Bovine spongiforme Enzephalopathie (Rinderwahn)

IKS Interkantonale Kontrollstelle fur Heilmittel

SRK Schweizerisches Rotes Kreuz

KAE Kurzarbeitsentschadigung

CSSS-CE (é‘frpmission de la sécurité sociale et de la santé publique du Conseil des

ats

SECO Secrétariat d'Etat a I'économie

OFAS Office fédéral des assurances sociales

OFSP Office fédéral de la santé publique

BNS Banque nationale suisse

UE Union européenne

Al Assurance-invalidité

DFI Département fédéral de I'intérieur

OMS Organisation mondiale de la Santé

PIB Produit intérieur brut

FMH Fédération des médecins suisses

CFF Chemins de fer fédéraux suisses

SIDA Syndrome de I'immunodéficience acquise

VIH Virus de I'immunodéficience humaine

AOS Assurance obligatoire des soins

LPP Loi fédérale sur la prévoyance professionnelle vieillesse, survivants et
invalidité

CFE Commission fédérale des étrangéres

ASS Aide Suisse contre le Sida

ESB Encéphalite spongiforme bovine (maladie de la vache folle)

OICM Office intercantonal de contréle des médicaments

CRS Croix-Rouge suisse

RHT Indemnité en cas de réduction de I'horaire de travail
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Allgemeine Chronik

Sozialpolitik

Gesundheit, Sozialhilfe, Sport
Gesundheitspolitik

Im Marz 2023 prufte das Stockli eine Standesinitiative aus dem Kanton Genf vor, welche
die Aufnahme von Methoden zur Pravention sexuell iibertragbarer Infektionen in den
Leistungskatalog der OKP forderte. Darunter féllt insbesondere die HIV-
Préaexpositionsprophylaxe. Geméss dem Kanton Genf handle es sich bei Information,
Stigmatisierungsbekdmpfung, effizienter Pravention, friher Diagnose und rascher
Betreuung der infizierten Personen um die wirksamsten Strategien, um HIV- und
anderen sexuell Ubertragbaren Infektionen Einhalt zu gebieten. Maya Graf (gp, BL)
fihrte als Sprecherin der SGK-SR aus, dass die Kommission zwar ebenfalls der
Auffassung sei, dass eine kohérente und wirksame Politik des Bundes zur Pravention
und Bekdmpfung von sexuell Ubertragbaren Infektionen von entscheidender Relevanz
sei, doch wirden die Kosten fur arztlich angeordnete Massnahmen zur Friherkennung
oder Pravention bei besonders gefédhrdeten Personen bereits heute von der OKP
Ubernommen - genauso wie die Kosten flr alle Untersuchungen bei Verdacht auf HIV
oder andere sexuell Ubertragbare Krankheiten sowie von deren Behandlungen. Zudem
trage die OKP auch die Kosten fur Impfungen gegen Hepatitis B und humane
Papillomaviren. Schliesslich solle das Anfang 2024 in Kraft tretende nationale Programm
zur Uberwachung, Verhiitung und Bekampfung sexuell ibertragbarer Infektionen 2022
plus (Naps) die Ubertragung von HIV, Hepatitis B und Hepatitis C bis 2030 eliminieren.
Die Kommission empfehle daher einstimmig, der Standesinitiative keine Folge zu geben.
Die kleine Kammer kann diesem Antrag stillschweigend nach. Die Standesinitiative ging
damit an den Nationalrat. '

Epidemien

Es gibt erste Anzeichen daflr, dass die Schatzungen fur die weitere Verbreitung von
AIDS zu hoch waren: Im Berichtsjahr wurden 459 neue Krankheitsfalle registriert - 850
waren projiziert worden. Das Bundesamt fir Gesundheitswesen (BAG) warnte aber,
diese scheinbare Abflachung der Kurve dirfe nicht zu euphorischer Stimmung oder
einem Nachlassen der Praventionsbemihungen verleiten, da allenfalls auch ein
Meldeverzug oder fehlende Meldungen zu dieser Diskrepanz zwischen erwarteten und
erfassten Fallen geflihrt haben konnten. ?

Die parlamentarische Initiative Hafner (gp, BE), welche verlangte, der Bund solle
umgehend seine Beteiligung an der Impfkampagne gegen Masern, Mumps und Rételn
einstellen, hatte im Nationalrat wenig Chancen. Dennoch zeigte die ausfihrliche und
engagiert geflhrte Debatte, dass Zweifel an den traditionellen Methoden der
Schulmedizin nicht mehr so einfach vom Tisch zu wischen sind. Dies kam auch einem
Anliegen von Nationalrat Fierz (gp, BE; Po. 89.421) zugute, der in einem in der
Herbstsession Uberwiesenen Postulat anregte, die Schirmbilduntersuchung der
Rekruten sei angesichts der hohen Strahlenbelastung und des praktischen
Verschwindens von Tuberkulose umgehend einzustellen. Bereits ab Anfang 1991 werden
diese Untersuchungen nun nicht mehr durchgefihrt. *

Dieselbe Haltung nahm auch das Eidgendssische Versicherungsgericht ein, welches
entschied, der Vorbehalt einer Krankenkasse gegeniiber einer HIV-positiven Frau sei
zuléssig gewesen. Fachleute beflirchteten, mit diesen beiden Urteilen werde der fir die
Betroffenen lberaus schmerzlichen Ausgrenzung noch weiter Vorschub geleistet. Um
zumindest die versicherungsrechtliche Diskriminierung zu verhindern, reichte der
Genfer SP-Nationalrat Longet eine Motion (Mo. 90.826) ein, die sicherstellen soll, dass
HIV-positive Personen in der Krankenversicherung und der beruflichen Vorsorge nicht
benachteiligt werden. Die Motion wurde als Postulat dem Bundesrat Gberwiesen. *
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Emotionsloser verlief der Internationale Kongress iiber AIDS-Pravention, der anfangs
November in Montreux (VD) stattfand. Die Fachleute aus aller Welt waren sich dabei
einig, dass Evaluation ein wichtiger Bestandteil jeder Pravention sei und deshalb
unbedingt zuverlassigere Daten Uber die Verbreitung der HIV-Infektion erhoben werden
missten. Das BAG mochte so im Einvernehmen mit der Verbindung der Schweizer Arzte
FMH die Bevdlkerung mit unverkntUpfbaren anonymen Stichproben auf ihre
Seropositivitat testen lassen. In diesem Sinn reichte Nationalrat Gunter (Idu, BE; Mo.
90.349) eine Motion ein, welche die Durchflihrung anonymer HIV-Tests bei Rekruten
verlangt. Die Motion wurde nach dem Ausscheiden Giulnters aus dem Rat
abgeschrieben. ®

Der Bundesrat beantragte dem Parlament, allen durch kontaminierte Blutpraparate mit
dem HIV-Virus infizierten Hamophilen oder Bluttransfusionsempfingern sei eine
einmalige Leistung von CHF 50'000 zu entrichten, unabhéangig davon, ob die Krankheit
bereits ausgebrochen ist oder nicht. Die Rate stimmten dieser Regelung zu, dehnten
aber den Kreis der Anspruchsberechtigten auch auf den HIV-infizierten Ehepartner -
nicht aber den infizierten Lebensgeféhrten - aus. °

Von den rund 3500 Frauen und Ménnern, die durchschnittlich die Schweizer
Strafanstalten belegen, sind zwischen 10 Prozent und 15 Prozent HIV-positiv. Wie aus
einer Studie des BAG hervorging, sind die Strafgefangenen aber Uber AIDS nur
ungentgend informiert. Das BAG rugte, dem Ansteckungsrisiko Uber gebrauchte
Spritzen, die in Haftanstalten erwiesenermassen zirkulierten, werde zu wenig Rechnung
getragen und die Haftlinge wirden kaum zum Thema «safer sex» aufgeklart. ’

Zur besseren Aufklarung der bei uns lebenden Auslander legten die Eidgendssische
Kommission fir Ausldnderfragen (EKA) und das BAG gemeinsam eine neue AIDS-
Informationsbroschiire in 14 Sprachen auf, um moglichst vielen fremdsprachigen
Bevolkerungsgruppen die grundlegenden Kenntnisse zur AIDS-Pravention in ihrer
Muttersprache naherzubringen. Zudem lancierte das BAG zusammen mit der AIDS-Hilfe
Schweiz (AHS) drei auf die jeweiligen kulturellen und religidsen Bedirfnisse
abgestimmte Kampagnen zur gezielten Information der tirkischen, spanischen und
portugiesischen Bevélkerungsgruppen in unserem Land. ®

Finf Monate nach dem erstmaligen Auftreten des Rinderwahnsinns (BSE) in der
Schweiz erliess die IKS vorbeugende Massnahmen gegen die nicht vollig
auszuschliessende  Ansteckung des  Menschen  Uber  Medikamente  mit
Rinderbestandteilen. Produktion und Handel von funf Arzneimitteln, die Extrakte von
Rinderinnereien enthalten, wurden bis auf weiteres verboten. ’

Die Stop-AIDS-Kampagnen des BAG zeigen Wirkung: Der Gebrauch von Praservativen
ist seit 1987 sprunghaft angestiegen; zudem verzichten offenbar immer mehr
Jugendliche auf héaufigen Partnerwechsel. Zu diesem Schluss kam der dritte
Evaluationsbericht Uber die Wirksamkeit der getroffenen Massnahmen. Mit Genugtuung
vermerkte der Bericht zudem, dass die wichtigsten Ubertragungswege des HI-Virus
(Sexualkontakte und Spritzentausch) in der ganzen Bevolkerung gut bekannt sind. Was
die Drogenabhangigen betrifft, so scheinen sie von der gefahrlichen
Mehrfachverwendung gebrauchter Spritzen abzusehen, sofern entsprechendes
sauberes Material zuganglich ist. Die Gesundheitsbehdrden erachteten deshalb die
freie Spritzenabgabe an Drogensichtige fur notiger denn je. ©

Das Schweizerische Rote Kreuz (SRK) und sein Blutspendedienst Ubernahmen die
Mitverantwortung fur die rund 200 bis 300 Bluter und Transfusionsempfanger, die
durch HIV-verseuchte Blutkonserven mit dem Virus angesteckt worden sind. Zuséatzlich
zum bestehenden Notfall-Fonds wurden Rdickstellungen von CHF 1 Mio. fir AIDS-
Betroffene getatigt. Das SRK betonte, dass sich in der Schweiz im Vergleich zum
Ausland bedeutend weniger HIV-Infektionen auf diesem Weg ereignet héatten. Ein
Grossteil der Infizierungen sei vor Mitte 1985 erfolgt, zu einem Zeitpunkt also, da noch
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keine Mdoglichkeit bestand, sdmtliche Blutspenden auf eine eventuelle HIV-Positivitat
hin zu kontrollieren. "

Zur Diskussion steht auch immer wieder die Stellung der HIV-Positiven und AIDS-
Kranken in den Sozialversicherungen. In seiner Stellungnahme zu einer Motion von
Felten (sp, BS) verwies der Bundesrat auf das im Vorjahr vom Eidgendssischen
Versicherungsgericht geféllte Urteil, wonach eine HIV-Infektion als Krankheit im
Rechtssinne zu bezeichnen sei. HIV-Positive wiirden demzufolge bei Vorbehalten oder
der Verweigerung von Zusatzversicherungen nicht speziell diskriminiert, sondern
lediglich wie andere Kranke behandelt. Er bekréaftigte erneut seinen Wunsch nach
einem Obligatorium in der Krankenversicherung, womit die Vorbehalte bei der
Grundversicherung dahinfallen wdrden, und erinnerte daran, dass im BVG
Mindestleistungen ohne Vorbehalt garantiert sind. Im Uberobligatorischen Bereich und
bei den Zusatzversicherungen lehnte er spezifische Ausnahmen fur HIV-Positive und
AIDS-Kranke hingegen ab, da dies nach seiner Auffassung eher noch zu einer weiteren
Ausgrenzung der von AIDS Betroffenen flihren kdnnte. Auf seinen Antrag hin wurde die
Motion nur als Postulat angenommen. "

1991 sind in der Schweiz 615 neue Félle von AIDS-Erkrankungen registriert worden, ein
Drittel mehr als im Vorjahr. Immer héaufiger sind auch Heterosexuelle von der
Immunschwéchekrankheit betroffen. Seit 1983, dem Beginn der Erfassung von AIDS-
Erkrankungen, starben 1378 Menschen an den Folgen der HIV-Infektion, davon allein
429 im Berichtsjahr. Aufgrund der gemeldeten positiven Bluttests und der
angenommenen Dunkelziffer schatzte das BAG den Anteil der HIV-Positiven an der
Gesamtbevolkerung auf zwei bis vier Promille, womit die Schweiz nach wie vor
Spitzenreiter in Europa ist. ™

Im Vorjahr hatte sich das BSV geweigert, den privaten Institutionen, welche zur
Beherbergung AIDS-Kranker geschaffen worden waren, Beitrage aus der
Invalidenversicherung auszurichten, da es sich hier um eigentliche Sterbe-Heime
handle, eine soziale und berufliche Eingliederung, wie sie die IV anstrebt, also nicht
mehr gegeben sei. Das Basler «Light-House», die erste Einrichtung dieser Art in der
Schweiz, reichte umgehend Beschwerde beim Eidgendssischen Versicherungsgericht
ein. Dieses gab ihm Recht und befand, der Invaliditatsbegriff, wie ihn das Gesetz
umschreibt  (gesundheitlich  bedingte  bleibende oder léanger dauernde
Erwerbsunfahigkeit), sei durchaus auf AIDS-Kranke anzuwenden, weshalb AIDS-
Wohnheime weiterhin Anspruch auf Betriebsbeitrage aus der IV hatten. Zudem handle
es sich bei den AIDS-Sterbeheimen um Statten der sozialen Integration, da ohne
Institutionen wie das «Lighthouse» AIDS-Kranke im Endstadium in Spitaler eingeliefert
werden mussten, wo sie - abgesehen von Phasen stationarer Behandlung - nicht
angemessen untergebracht waren. *

Die Kontroverse um HIV-verseuchte Blutpraparate flackerte 1992 erneut auf. Ein AIDS-
infizierter Hamophiler reichte Strafklage gegen Unbekannt ein - wobei aber klar war,
dass er das BAG, die IKS und den Blutspendedienst des Schweizerischen Roten Kreuzes
(SRK) meinte -, da er durch eine Bluttransfusion mit dem HI-Virus kontaminiert worden
war. Er erhielt indirekte Unterstitzung vom ehemaligen Leiter des Zentrallaboratoriums
des SRK, der offentlich erklarte, Opfer waren zu vermeiden gewesen, wenn die
verantwortlichen Behdrden rechtzeitig gehandelt héatten. Diese Anschuldigungen
fuhrten Ende 1992 zu einer konkreten Reaktion des SRK: Es entschloss sich, unter
Mithilfe des BAG, welches dies schon mehrfach angeregt hatte, ein «Look back»
durchzufthren, d.h. die Blutspendenempfanger, welche zwischen 1982 und 1985
womoglich ohne ihr Wissen mit kontaminiertem Blut angesteckt wurden, durch
Zuruckverfolgung der kritischen Blutkonserven ausfindig zu machen. Bisher hatte das
SRK dies stets mit dem Hinweis auf die grosse psychische Belastung abgelehnt, welcher
nicht infizierte Blutempfanger wahrend des Abkléarungsverfahrens ausgesetzt wéren,
sowie mit dem Fehlen wirksamer Medikamente gegen die Infektion.
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Die Weltgesundheitsorganisation WHO bezeichnete die Schweizer AIDS-Prévention als
sehr erfolgreich. Dank intensivierter Aufklarung habe sich der Gebrauch von Kondomen
stark erhéht, bei den Jugendlichen beispielsweise von 17 auf 73 Prozent. Zudem sei es
gelungen, nicht nur die Risikogruppen, sondern auch die breite Bevodlkerung
anzusprechen. Besonderes Lob erhielt dabei die Stop-Aids-Informationskampagne des
BAG und der «Aids Hilfe Schweiz» (AHS). Als weltweit einmalig bezeichneten die
Fachleute die fortgesetzte Evaluation aller praventiven Massnahmen, deren Auswertung
und Einbezug in neue Kampagnen. Anlass zur Kritik gaben hingegen die féderalistischen
Strukturen, welche die Umsetzung der Pravention insbesondere im Bereich der
Drogenpolitik teilweise behinderten. '

Anonyme AIDS-Tests ohne ausdruckliches Einverstandnis der Probanden sollen tber
die tatsachliche Ausbreitung des HI-Virus in der Schweiz Aufschluss geben und noch
effektivere Préaventionsmassnahmen ermoglichen. Der entsprechende
Verordnungsentwurf stiess in der Vernehmlassung auf breite Zustimmung. Das
sogenannte «Unlinked Anonymous Screening» verwendet Blutproben, die Patienten in
Spitalern, Arztpraxen oder Laboratorien zu anderen medizinischen Zwecken ohnehin
entnommen werden. Die Blutproben werden vollstdandig anonymisiert und von den
vorgegebenen Teststellen auf HIV untersucht. Die Teststellen durfen dabei nicht mit
den Entnahmestellen identisch sein. Erhoben werden fir das Screening lediglich
Angaben Uber Alter, Geschlecht und Wohnregion der Testperson. Die Teilnahme am
Screening kann vom Patienten verweigert werden. ”

Nach einem dreimonatigen Pilotprojekt im Vorjahr lancierte die AIDS-Hilfe Schweiz mit
Unterstitzung des BAG im Oktober 1992 neben anderen Praventionsprojekten das
flachendeckend in Apotheken und Drogerien abgegebene Praventionsset «Flash>,
welches neben sauberem Spritzenmaterial und einem Kondom Informationsmaterial
mit einer Liste der Beratungsstellen enthéalt. Bis Ende Jahr wurden 75'000 Sets
ausgeliefert. Hingegen wurde im gleichen Zeitpunkt eine weitere Stop-Aids-Kampagne,
welche den Gebrauch sauberer Spritzen propagieren wollte, vom BAG auf unbestimmte
Zeit verschoben, da - vor allem auch an der Spitze des EDI - beflrchtet wurde, dies
kénnte in der Offentlichkeit als Drogenpromotionskampagne missverstanden werden. ™

Im Berichtsjahr wurden 651 AIDS-Neuerkrankungen registriert, 46 mehr als im Jahr
zuvor. Zunehmend ist die Zahl der durch heterosexuelle Kontakte infizierten Personen,
wobei der Anstieg bei den Frauen besonders markant ist. Nach wie vor bilden
Drogenslichtige die am meisten betroffene Gruppe (39.5% aller Erkrankungen), gefolgt
von jener der homo- und bisexuellen Manner (38.6%). Gesamthaft gesehen flachte die
Zunahme der Félle 1992 jedoch leicht ab. Der Grund flr diese Entwicklung lasst sich
gemass BAG nicht eindeutig feststellen. Sowohl von HIV-Positiven benutzte
Medikamente als auch die Informationskampagnen des Bundes konnten eine Rolle
gespielt haben. Von 1983 bis zum Ende des Berichtsjahrs erkrankten insgesamt 2'879
Menschen an AIDS; 1'916 sind bereits an der Immunschwachekrankheit verstorben. Seit
1985 meldeten die Laboratorien 17'112 HIV-positive Testergebnisse.

Im Frihjahr 1993 setzte Bundesrat Cotti eine dreikdpfige Arbeitsgruppe ein mit dem
Auftrag, abzukléren, unter welchen Umstédnden und in welchem Umfang Patienten
durch Transfusionen von Blutpraparaten méglicherweise mit dem HI-Virus infiziert
wurden. Nach Angaben des Departements des Innern (EDI) sollen die Experten
feststellen, ob bei den meist vor dem Jahr 1985 erfolgten Infektionen die gesetzlichen
Bestimmungen eingehalten wurden bzw. der érztlichen Pflicht nachgelebt wurde.
Uberprift werden soll namentlich die Arbeitsteilung zwischen den Bundesédmtern fiir
Gesundheitswesen (BAG) und Sozialversicherungen (BSV), der Interkantonalen
Kontrollstelle fur Heilmittel (IKS) und dem Roten Kreuz (SRK). Ziel ist laut EDI, fur die
Zukunft Verantwortlichkeit und Strukturen festzulegen, die eine rasche Reaktion der
Behérden im Bereich der Blutprodukte sicherstellen. 2°
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Ein Gutachten des Bundesamtes fir Justiz kam zum Schluss, dass die Abgabe steriler
Spritzen im Strafvollzug rechtlich zuldssig und als praventive Massnahme gegen AIDS
sogar geradezu geboten sei. Das Gutachten war im Auftrag des BAG erstellt worden,
welches bereits zwei Jahre zuvor die mangelnde AIDS-Prophylaxe in den Strafanstalten
kritisiert hatte.

Noch bevor konkrete Zahlen aus dem «Look-back» vorlagen, stellte das SRK den neu
gegrindeten AIDS-Solidaritatsfonds vor, der mit einem Aufpreis von knapp 5 Prozent
auf Blutkonserven finanziert wird. Laut dem Fonds-Reglement erhalt Beitrage, wer
erwiesenermassen mit dem AIDS-Virus infizierte Blut- oder Plasmapréaparate des SRK-
Blutspendedienstes erhalten hat, indirekt durch einen Empféanger eines infizierten
Préaparates angesteckt wurde oder gegentber einer direkt oder indirekt angesteckten
Person unterhaltspflichtig ist. Die SRK-Beitrage sollen den Betroffenen in Ergdnzung zu
Versicherungs- und Fursorgeleistungen die Weiterfihrung eines menschenwdirdigen
Lebens ermoglichen. Die SRK-Entschadigungen werden ohne Rechtspflicht im Sinne
einer sozialen Massnahme erbracht. %

Laut einer Umfrage des BAG haben sich bis Herbst 1992 in der Schweiz fast die Halfte
aller Einwohnerinnen und Einwohner im Alter von 17 bis 45 Jahren einem oder
mehreren AIDS-Tests unterzogen. Damit liegt der Anteil der getesteten Personen (47%)
erheblich hoher als in anderen Léandern (Frankreich 22.2%, Grossbritannien 15.3%). Mit
55 Prozent liessen sich die Manner deutlich mehr testen als die Frauen (39%), was unter
anderem auf die Tests bei der Blutspende im Militardienst zurtckgefuhrt wurde.

Erste Resultate der Ende des Vorjahres vom SRK angeklindigten «Look-back>»-Studie
zur Ermittlung jener Personen, die vor 1985 durch eine verseuchte Blutkonserve mit
dem HI-Virus kontaminiert wurden, zeigten, dass von den zwei Millionen
Bluttransfusionseinheiten, die den Schweizer Spitdlern zwischen 1982 und 1985
ausgeliefert wurden, 303 eventuell HIV-verseucht waren, wobei vorerst unklar blieb, wie
viele von ihnen an Patienten abgegeben wurden. Zudem hatte das SRK im gleichen
Zeitraum Uber 80 moglicherweise HIV-infizierte Blutkonserven nach New York,
Griechenland und Saudiarabien exportiert. Im Spatsommer 1993 gestand das SRK
erstmals ein, noch wéhrend zehn Monaten nach der EinfUhrung eines zuverlassigen
AIDS-Tests unkontrollierte Blutpraparate abgegeben zu haben. Das SRK schloss nicht
aus, dass von den zwischen Juli 1985 und April 1986 ausgelieferten 5800 Flaschchen mit
Gerinnungspraparaten unter Umstanden rund tausend mit dem HI-Virus kontaminiert
gewesen seien. Es begrindete sein damaliges Vorgehen mit einem drohenden
Versorgungsengpass bei den fir Hamophile lebenswichtigen Produkten.

Derartige freiwillige Tests geben laut BAG nur unzureichende Angaben Uber die
Ausbreitung des HIV in der Allgemeinbevdlkerung. Auf seinen Antrag setzte der
Bundesrat im Spatsommer 1993 eine Verordnung in Kraft, welche insklinftig anonyme
Massentests in ausgewahlten Spitdlern der Schweiz zuldsst. Diese Tests werden
ausschliesslich mit Blutproben durchgeflihrt, die Patientinnen und Patienten zu
anderen medizinischen Zwecken entnommen werden. Die Proben werden anonymisiert
und von vorgegebenen Teststellen - die mit den Entnahmestellen nicht identisch sein
durfen - auf HIV untersucht. Aus Datenschutzgrinden kann keine getestete Person Uber
ein allféllig positives Resultat in Kenntnis gesetzt werden. Patientinnen und Patienten
haben das Recht, die Teilnahme am Test zu verweigern. Von diesen Massentests
verspricht sich das BAG wertvolle Hinweise auf die Entwicklung der HIV-Infektion in der
Bevdlkerung, welche erlauben wirden, auf moégliche Veréanderungen durch gezielte
Praventionsmassnahmen zu reagieren. Die AIDS-Hilfe Schweiz und der Dachverband
«People with AIDS» kritisierten demgegentlber, in der Pravention dringend bendtigte
Mittel wirden so fur statistische Untersuchungen ausgegeben, deren Resultate durch
die freiwilligen Tests tendenziell bereits bekannt seien. 2
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Diese Fragestellung erhielt durch den Blutskandal in Deutschland, wo in noch
ungewissem Ausmass ungentigend kontrollierte Blutkonserven in die Spitéler gelangten,
neue Aktualitét, besonders als bekannt wurde, dass nicht auszuschliessen sei, dass
einzelne dieser Blutpréparate auch in die Schweiz eingeflihrt worden seien. Keine der
darauf angesprochenen Behdrden (IKS, BAG, Kantonsérzte bzw. -apotheker) konnte mit
letzter Klarheit die Frage beantworten, ob, wann und wo problematische Blutpraparate
importiert und allenfalls verwendet worden seien. Diese vollig unklaren Kompetenzen
erharteten den Ruf nach einer zentralisierten Kontrollinstanz. 2

Im Berichtsjahr wurden dem BAG 684 neue AIDS-Falle gemeldet. Darunter befanden
sich 531 Ménner und 153 Frauen. In 240 Fallen handelte es sich um homo- oder
bisexuelle Manner (35.1%) und in 293 Féllen um Drogensiichtige (42.8%, davon 198
Ménner und 95 Frauen). AIDS ist heute zur zweithaufigsten Todesursache der 25- bis
44jahrigen geworden. ¥

Die noch von Bundesrat Cotti als Vorsteher des EDI eingesetzte Arbeitsgruppe «Blut
und AIDS» legte anfangs 1994 ihren Bericht vor. Sie attestierte den involvierten
Bundesamtern zwar, bei den nach 1984 erfolgten HIV-Infektionen durch verseuchte
Blutpraparate keine groben Pflichtverletzungen, Unterlassungen oder fachlichen Fehler
begangen zu haben, stellte aber dennoch gewisse Méangel fest. Das Schweizerische Rote
Kreuz (SRK) musste sich hingegen eine scharfe Rige gefallen lassen. Der Bericht flihrte
aus, dass das Verhalten des Zentrallaboratoriums, welches noch nach 1985
moglicherweise verseuchte Blutpraparate weiter vertrieb, gegen die medizinisch-
ethischen Regeln verstossen habe und zudem rechtswidrig gewesen sei. Aufgrund ihrer
Feststellungen kam die Arbeitsgruppe zum Schluss, das Bluttranfusionswesen mdisse
neu organisiert werden. Die extreme Verzettelung der Kompetenzen zwischen BAG,
BSV, IKS und SRK fiihre zu Unsicherheiten, Uberschneidungen und vor allem zu
Verzégerungen. Das Bluttranfusionswesen sei deshalb einer einzigen Instanz
unterzuordnen, die Kontrollbehdrde wére und auch Entscheidungen in Grundsatzfragen
zu treffen hatte.

Die festgestellten Mangel betreffen aber nicht nur die Blutprodukte, sondern die
Heilmittel im allgemeinen, bei deren Kontrolle die gleiche Aufsplitterung der
Verantwortlichkeiten herrscht wie im Blutspendewesen. Die Arbeitsgruppe verlangte
deshalb, dass auch die Heilmittel einer einzigen Behdrde unterstellt werden, was eine
Abschaffung des Interkantonalen Konkordates und der IKS bedeuten wurde.

Als Folge der schweren Vorwdrfe reorganisierte das SRK seinen Blutspendedienst. Ab
1996 sollen die Blutspenden nur noch in wenigen Zentren getestet und
weiterverarbeitet werden. %

Ende Marz 1994 wurden die Ergebnisse der «Look-back»-Studie zur HIV-Infektion
publiziert. Demnach haben sich zu Beginn der 1980er Jahre schatzungsweise zwischen
80 und 90 Personen Uber Bluttransfusionen mit dem AIDS-Virus angesteckt. 52 davon
wurden vom «Look-back» erfasst, wobei in 49 Fallen die HIV-Infektion bereits vor der
Durchfihrung der Untersuchung bekannt war. BAG und SRK mussten sich in der Folge
den Vorwurf gefallen lassen, die Eruierung erst viel zu spat durchgefiihrt und so die
Weiterverbreitung von AIDS nicht genligend konsequent bekampft zu haben. Die Studie
zeigte bedenkliche Licken in der Dokumentation von Blutkonserven. Bei 59 von
insgesamt 396 potentiell kontaminierten Chargen war der Blutspendedienst des SRK
ausserstande zu sagen, an welches Spital sie geliefert worden waren. In einem Finftel
der schliesslich gut 300 in die Studie aufgenommenen Falle konnte wegen
unvollstdndiger, unauffindbarer oder vernichteter Dokumentation nicht mehr
ausgemacht werden, ob und wem das fragliche Plasma transfundiert wurde.

Gestutzt auf mehrere Anzeigen von Personen, die sich durch Blutprodukten des SRK mit
dem HI-Virus angesteckt haben, erdffnete ein Genfer Untersuchungsrichter das
Strafverfahren gegen den ehemaligen Leiter des SRK-Zentrallabors. %
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Das BAG und der Kanton Bern finanzierten ein Pilotprojekt in der Frauenstrafanstalt
Hindelbank (BE), das mit umfassenden Massnahmen der Ansteckung der Gefangenen
mit dem AIDS-Virus vorzubeugen sucht. Dazu gehort neben Information und Beratung
auch die Abgabe steriler Spritzen an Frauen, die intravends Drogen konsumieren. Der
Drogenkonsum in der Anstalt bleibt aber weiterhin verboten und strafbar. Der
scheinbare Widerspruch ergibt sich aus der ernlchternden Bilanz der bisherigen
Drogenpolitik im Strafvollzug, die nicht verhindern konnte, dass trotz strenger Kontroll-
und Strafmassnahmen immer wieder harte Drogen in die Strafanstalten
eingeschmuggelt und dort konsumiert werden. *°

Ausgehend von einer parlamentarischen Initiative Duvoisin (sp, VD) beschloss der
Nationalrat, die Anspruchsberechtigung fir die freiwilligen Bundesbeitrage an
Transfundierte und Hamophile, die mit Produkten des SRK infiziert worden sind, auch
auf die nachfolgend angesteckten Kinder auszuweiten. Im ersten Beschluss von 1990
waren lediglich die infizierten Ehepartner bertcksichtigt worden. Auf Anregung ihrer
Kommission verlangerte die grosse Kammer die Frist zur Einreichung von
Beitragsgesuchen um flnf Jahre bis April 2001.

Die SRK wird allen AIDS-Kranken, die erwiesenermassen durch ihre Blutprodukte mit
dem HI-Virus angesteckt wurden, und deren angesteckten Lebenspartnern eine
monatliche Rente von CHF 1500 ausrichten. '

Der Nationalrat will AIDS nicht der Meldepflicht unterstellen und verwarf deshalb eine
parlamentarische Initiative Schmied (svp, BE). Er folgte damit seiner vorberatenden
Kommission, welche vor dem kontraproduktiven Effekt einer verschéarften Meldepflicht
warnte. Risikogruppen und AIDS-Infizierte wirden vermehrt HIV-Tests meiden, womit
die Pravention geschwécht wirde. In Anlehnung an den - ebenfalls abgelehnten -
zweiten Teil der Initiative, welcher eine rasche Anderung der Gesetzgebung im Bereich
der Sozialversicherungen verlangte, um die Diskriminierung der Aids-Infizierten zu
verhindern, Uberwies die grosse Kammer ein Postulat ihrer Kommission, welches den
Bundesrat ersucht, Moglichkeiten zur Aufhebung der Diskriminierung von HIV-
Positiven im Versicherungsvertragsrecht und im Uberobligatorischen Bereich der
beruflichen Vorsorge zu prufen (Po. 94.3314). *

In der Frage der Blutpréaparate handelte Bundesratin Dreifuss rasch. Da die
Ausarbeitung eines eigentlichen Heilmittelgesetzes kaum vor dem Jahr 2000 erwartet
werden kann, gab sie Mitte Dezember 1994 ihren Vorschlag fir einen befristeten
Bundesbeschluss in die Vernehmlassung. Zentraler Punkt ist die EinfUhrung einer
Bewilligungspflicht fiir den Umgang mit Blut, Blutprodukten und Transplantaten sowie
fur deren Import und Export. 3

Die AIDS-Epidemie hat in der Schweiz in den letzten zehn Jahren die Mortalitat bei
Personen im Alter von 25 bis 44 Jahren stark beeinflusst. Dies ergab eine vom
Bundesamt fur Statistik zusammen mit dem BAG durchgefiuhrte Analyse der neun
héaufigsten Todesursachen. Sowohl bei den Mannern wie bei den Frauen im fraglichen
Alter hatte AIDS 1982 die neunte und damit letzte Position belegt. 1993 war AIDS bei den
Ménnern nach den Unféllen die zweithaufigste und bei den Frauen nach den
Krebserkrankungen und der Selbsttétung die dritthdufigste Todesursache. Mit einer
kumulativen Rate von 508.7 AIDS-Fallen pro Million Einwohner nahm die Schweiz Ende
1993 in Europa die zweite Position nach Spanien und vor Frankreich ein. Angesichts
dieser Tatsachen unterstrich das BAG die Notwendigkeit, wirksame Massnahmen zur
Pravention von HIV-Infektionen langfristig weiterzufihren.

Die im Vorjahr lancierte Pilotstudie zu anonymen AIDS-Massentests wurde aus
Spargriinden vorlaufig auf Eis gelegt, da sich Aufwand und Ertrag nicht die Waage
hielten. 3

ANNEE POLITIQUE SUISSE — AUSGEWAHLTE BEITRAGE DER SCHWEIZER POLITIK 01.01.65 - 11.04.24



PARLAMENTARISCHE INITIATIVE
DATUM: 24.03.1995
MARIANNE BENTELI

PARLAMENTARISCHE INITIATIVE
DATUM: 23.06.1995
MARIANNE BENTELI

GESELLSCHAFTLICHE DEBATTE
DATUM: 24.06.1995
MARIANNE BENTELI

BUNDESRATSGESCHAFT
DATUM: 28.09.1995
MARIANNE BENTELI

Nationalratin von Felten (sp, BS) verlangte in einer parlamentarischen Initiative den
Erlass eines Gesetzes liber das Massen-Screening, das unter anderem gewéhrleisten
sollte, dass die Durchfiihrung anonymer Studien und die Weiterleitung der erhobenen
Daten nur mit der Einwilligung der Betroffenen erfolgen darf, dass Screening-
Programme auf behandelbare Krankheiten beschrankt werden und den
Patientenorganisationen ein Mitspracherecht zugestanden wird. Die vorberatende
Kommission empfahl, der Initiative keine Folge zu geben, da sie in ihrem Wortlaut zu
vage sei und die beiden Schritte der Datenbeschaffung und der Datenweitergabe
vermenge. Die Frage der Rechtméssigkeit von anonymen Tests werde in der bereits
eingeleiteten Revision des Epidemiengesetzes angegangen, weshalb es nicht
zweckmassig sei, daflr ein eigenes Gesetz zu schaffen. Das Plenum folgte dieser
Argumentation und verwarf die Initiative mit 66 zu 40 Stimmen. **

Oppositionslos stimmte der Stédnderat einer parlamentarischen Initiative der grossen
Kammer zu, welche darauf abzielt, die 1990 beschlossenen Leistungen fir Personen,
die durch verseuchte Blutpréaparate mit dem HI-Virus infiziert wurden, nicht nur auf
deren kontaminierte Ehegatten, sondern auch auf allenfalls angesteckte Kinder
auszudehnen. Zudem wurden auf Antrag der Kommission die Leistungen des Bundes
von CHF 50'000 auf CHF 100'000 pro infizierte Person angehoben. Die Kommission
begriindete diese Erhéhung einerseits mit der seit 1990 noch deutlicher gewordenen
Mitverantwortung des Bundes und andererseits mit einem internationalen
Quervergleich, aus welchem hervorgeht, dass sich die bisherigen Leistungen der
Schweiz im unteren Bereich der Skala bewegen. Der Bundesrat war mit der Ausdehnung
des Kreises der Anspruchsberechtigten einverstanden, bekdmpfte aber den Ausbau der
Leistungen. In diesem Punkt unterlag er bei der Differenzbereinigung auch im
Nationalrat, der den Beschluss des Standerates diskussionslos bestéatigte.

Die Zahl der Kinder, die fur eine solche Entschadigung geméss gedndertem
Bundesbeschluss in Frage kommen, wird auf hoéchstens funf geschatzt. Wie der
Blutspendedienst des SRK mitteilte, wurden 1994 und 1995 je eine Person bei einer
Bluttransfusion mit dem HI-Virus infiziert. Dies geschah nicht aus Nachlassigkeit,
sondern aufgrund des «immunologischen Fensters», welches bewirkt, dass eine
Neuansteckung fruhestens nach zwei bis drei Monaten im Blut nachweisbar ist, da sich
erst nach diesem Zeitraum die Antikdérper bilden. Das «Restrisiko» bei einer
Fremdblutiibertragung betragt 1:600'000. *

Die «Aids-Hilfe Schweiz» (AHS), deren erster Président - der populédre und inzwischen
verstorbene TV-Mann André Ratti- mit seinem o&ffentlichen Bekenntnis, er sei
homosexuell und aidskrank, der Diskussion um die Immunschwéachekrankheit in der
Schweiz eine emotionale Komponente verliehen und sie damit erst eigentlich ins
Bewusstsein der Offentlichkeit gebracht hatte, konnte im Berichtsjahr auf ihr
zehnjahriges Bestehen zurlckblicken. Die AHS ist heute eine breit verankerte
Gesundheitsorganisation mit Gber 100 Mitarbeitern, deren jéhrliches Betriebsbudget zu
Uber 80 Prozent vom BAG finanziert wird. Die AHS, die sich stark gegen die
gesellschaftliche Ausgrenzung der Aidskranken zur Wehr setzt, pragte die 1987
lancierten und bis heute weitergeftihrten «Stop Aids»-Kampagnen des Bundes, welche
die WHO als «weltweit einmalig» bezeichnete, ganz wesentlich mit. ¥’

In beiden Kammern und Uber alle Parteigrenzen hinweg war unbestritten, dass sich die
Vorkommnisse  der  1980er Jahre, wo unter anderem eine unklare
Verantwortlichkeitsregelung die tragischen Ereignisse mit den durch HI-Viren
verseuchten Blutkonserven und -préparaten mitverursacht hatte, nicht mehr
wiederholen durfen. Sowohl Stdnde- wie Nationalrat waren praktisch einstimmig damit
einverstanden, die Kompetenzen fir die Kontrolle von Herstellung und Handel mit
Blutprodukten bis zum Vorliegen des neuen Heilmittelgesetzes in einem dringlichen
Bundesbeschluss ausschliesslich dem BAG zu Ubertragen.

Wahrend aber der Standerat in den wesentlichen Punkten der bundesratlichen Vorlage
folgte, flgte der Nationalrat auf Antrag seiner Kommission mit 61 zu 46 Stimmen einen
Artikel ein, wonach es fur alle Transplantate einer schriftlichen Zustimmung des
Spenders bedarf. Vergeblich machten der Bundesrat und die Gegner dieses Zusatzes
geltend, es handle sich hier nur um eine Ubergangsregelung, die in erster Linie auf den
Schutz vor Infektionen angelegt ist, weshalb es wenig sinnvoll sei, ohne vertiefte
Diskussion die ethisch Uberaus heikle Frage des Umgangs mit Transplantaten bereits
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einzubeziehen. Widerstandslos passierte hingegen die ebenfalls von der Kommission
eingebrachte Bestimmung, wonach es verboten ist, mit menschlichen Transplantaten
Handel zu betreiben. Keine Chance hatten ein Minderheitsantrag zum Verbot von
Transplantaten, die von gentechnisch veranderten Tieren stammen, sowie die
Forderung nach beratenden Fachkommissionen, welche den Vollzug des
Bundesbeschlusses mitgestalten sollten. ¢

Nach Abschluss einer einjahrigen Pilotphase mit der Abgabe von sauberen Spritzen in
der Frauen-Strafvollzugsanstalt Hindelbank (BE) wurde ein positives Fazit der Aktion
gezogen. In der Versuchsperiode stieg der - in Geféngnissen zwar grundsatzlich
verbotene, in Wirklichkeit aber nie auszumerzende - Drogenkonsum nicht an, es gab
keine neuen Heroinkonsumentinnen und keine Frau steckte sich neu mit dem HI- oder
einem Hepatitis-Virus an. Die Polizeidirektion des Kantons Bern beschloss deshalb, das
Pilotprojekt in Form eines Anschlussprogramms fortzusetzen. *°

Im Juni 2021 stand die Covid-19-Pandemie erstmals im Zeichen der
direktdemokratischen Institutionen. Den seit Beginn der Pandemie gewohnten Ablauf
nahmen die Dinge noch zwischen Anfang bis Mitte Juni 2021, als sich das Parlament im
Rahmen der Sommersession 2021 bereits mit der dritten Revision des Covid-19-
Gesetzes befasste. Es hiess dabei eine Verlangerung der Geltungsdauer des Corona-
Erwerbsersatzes bis Ende 2021 gut und strich die finanzielle Obergrenze von A-Fonds-
perdu-Beitragen an Sportclubs, so dass diese noch langer nicht ausgeschopft werden
wirde. Bereits in der Frihjahrssession 2021 hatte das Parlament Uberdies entschieden,
dass der Bund auch einen Drittel der durch die Corona-Massnahmen entstandenen
finanziellen Verluste der offentlich gefUhrten Institutionen der familienergénzenden
Kinderbetreuung Ubernimmt. Die entsprechenden Ausflhrungsbestimmungen
verabschiedete der Bundesrat nun im Juni 2021.

Am 13. Juni 2021 fand schliesslich die Referendumsabstimmung zum Covid-19-Gesetz
statt. Damit war die Schweiz das erste Land weltweit, in dem sich die Birgerinnen und
Blrger zu Teilen der Corona-Massnahmen &ussern konnten. Auch wenn das Gesetz
nicht die umstrittensten Einschrankungen fur die Bevolkerung zum Inhalt hatte - so
waren beispielsweise die Restaurantschliessungen auf das Epidemiengesetz
zurlckzufihren und nicht durch das Covid-19-Gesetz begrindet -, wurde die
Abstimmung gemeinhin als Plebiszit fur oder gegen die bundesratliche Corona-Politik
verstanden. Das Referendum war vom Verein «Freunde der Verfassung» lanciert
worden, die sicherstellen wollten, dass die Blurgerinnen und Blrger die héchste Macht
im Lande bleiben - und nicht etwa der Bundesrat oder gar die WHO, wie sie
beflirchteten. Darlber hinaus wehrten sich die «Freunde der Verfassung» auch gegen
eine Einschréankung der Grundrechte - insbesondere der Grundrechte von
Ungeimpften aufgrund des Covid-Zertifikats -, sie beflrchteten eine Corona-
Impfpflicht und sie kritisierten die Verkntupfung von Unterstitzungsmassnahmen der
Wirtschaft mit den zusatzlichen Ermachtigungen fir den Bundesrat. Dieser hatte durch
das Covid-19-Gesetz die Erméchtigung erhalten, in verschiedenen Bereichen von
geltenden Gesetzen abzuweichen. Die BeflUrwortenden des Covid-19-Gesetzes wiesen
in diesem Zusammenhang insbesondere auf die finanzielle Unterstitzung zahlreicher
Bereiche, etwa der Wirtschaft, der Kultur oder auch des Sports hin, welche in diesem
Gesetz geregelt ist. Trotz grosser Emotionalitat des Themas und zahlreicher
Demonstrationen zu den Covid-19-Massnahmen im Vorfeld stand die Abstimmung im
Schatten der Entscheidungen zum CO2-Gesetz sowie zur Trinkwasser- und zur
Pestizidinitiative. Mit 60.2 Prozent sprach sich eine Mehrheit der Stimmbdrgerinnen
und Stimmburger fur das Covid-19-Gesetz aus, in acht Inner- und Ostschweizer
Kantonen Uberwogen jedoch die Nein-Stimmen.

Mit diesem Abstimmungsresultat war der Kampf gegen das Covid-19-Gesetz nicht zu
Ende: Innert drei Wochen sammelten die Nein-Komitees erneut genlgend
Unterschriften gegen die zweite Revision des Covid-19-Gesetzes, wobei sie diesmal
insbesondere das Covid-19-Zertifikat bekampfen wollten.

In der Zwischenzeit hatten die Kantone mit der Ausstellung ebendieser Covid-19-
Zertifikate fUr geimpfte, genesene und getestete Personen begonnen - Anfang Juni
2021 hatte der Bundesrat die rechtliche Grundlage daftr mit der Covid-19-Verordnung
«Zertifikate» prazisiert. Die Berechtigung zur Erstellung der Zertifikate war in der
zweiten Revision des Covid-19-Gesetzes verankert worden. Zusammen mit den
Zertifikaten traten auch eine Aufbewahrungs-App sowie eine Prif-App fur die
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Zertifikate in Gebrauch - neben dieser digitalen Form konnten die Zertifikate aber auch
in Papierform ausgestellt und ebenfalls Uber einen QR-Code Uberpruft werden.
Zuséatzlich zu dem ab Juli 2021 in der EU akzeptierten Schweizer Zertifikat schuf der
Bund Ende Juni ein «Zertifikat Light», das nur Auskunft Uber das Vorliegen eines
Zertifikats gibt, aber nicht dartber, ob die betroffene Person geimpft, genesen oder
getestet ist.

Auch von der Impffront gab es Anfang Juni 2021 Neuigkeiten: Swissmedic erteilte dem
Pfizer/BioNTech-Impfstoff «Comirnaty» die Zulassung fir 12 bis 15-Jahrige, die somit
ab dem 22. Juni ebenfalls geimpft werden konnten. Kurze Zeit spater beantragte auch
Moderna eine Ausdehnung der Zulassung seiner Impfung auf 12- bis 17-Jahrige, was ab
August 2021 ebenfalls méglich wurde. Zudem schloss der Bundesrat einen Monat spater
einen Vertrag Uber 3'000 Dosen des Arzneimittels «Sotrovimab>» von GlaxoSmithKline
ab, das jedoch zu diesem Zeitpunkt in der Schweiz noch nicht zugelassen war.

Bezlglich der Situation der Wirtschaft hatte der Bundesrat ebenfalls im Juni 2021
einiges zu berichten. Schlechte Nachrichten gab es beim Rickblick der Hotellerie sowie
der Parahotellerie auf die Wintersaison 2020/2021: Die Anzahl Logierndchte der
Hotellerie war in dieser Zeit gegenuber dem Vorjahr um 26 Prozent gesunken, was
einem Ruckgang um 3.4 Mio. Logiernachte entspricht. Der grosse Rulckgang an
auslandischen Gasten (-70.1%; -3.4 Mio. Logiernachte) konnte durch einen Anstieg der
Anzahl Schweizer Géaste nur teilweise ausgeglichen werden (+16.5%; +1.1 Mio.
Logiernédchte). In der Parahotellerie sank die Nachfrage insgesamt um 11.3 Prozent,
wobei auch dies auf das Ausbleiben der ausléandischen Gaste zurtckzuflhren war. Im
ersten Quartal 2021 war zudem auch das BIP um 0.5 Prozent gesunken, nachdem es im
vierten Quartal 2020 noch um 0.1 Prozent angestiegen war. Dennoch zeigte sich die
Expertengruppe des Bundes optimistisch und erhéhte die BIP-Prognose fur das Jahr
2021 auf 3.6 Prozent. Demnach habe die Binnenwirtschaft mit einer «kraftigen
Aufholbewegung» auf die Massnahmenlockerungen reagiert, zudem verbessere sich
auch international die Konjunkturlage. Dies zeigte sich auch an der Zunahme der
Exporte (+3.5%), die im Mai 2021 gar einen neuen monatlichen Hochststand erreichten.

Trotz dieser positiveren Prognosen erachtete der Bundesrat die
Unterstiitzungsmassnahmen fiir die Wirtschaft weiterhin als n6tig. So nahm er, wie es
in der dritten Revision des Covid-19-Gesetzes geregelt worden war, Anpassungen an
der Haértefallverordnung fir besonders betroffene Unternehmen vor (etwa die
«Hartefall-im-Hartefall-Regel»), wodurch die Unternehmen teilweise hohere Betrége
erhalten sollten. Zudem sollte der ausserordentliche Anspruch auf KAE fur Lernende,
Personen in befristeten Arbeitsverhéltnissen und Personen auf Abruf in unbefristeten
Arbeitsverhaltnissen unter bestimmten Voraussetzungen verlangert werden. Ebenfalls
verlangert wurden die Bezugsdauer fur KAE, das vereinfachte Verfahren zur Abrechnung
von KAE sowie die Geltungsdauer des Corona-Erwerbsersatzes.

Neben diesem Ausbau bei den KAE gab das SECO auch bekannt, seine diesbezlglichen
Kapazitaten in der Missbrauchsbekampfung zu verdreifachen und die
Arbeitgeberkontrollen zu intensivieren. So seien bisher 900 Missbrauchsmeldungen
und 500 aufféllige Abrechnungen gemeldet, aber nur 131 Kontrollen durchgefihrt
worden. Davon sei in 10 Prozent der Falle ein Missbrauch festgestellt und Strafanzeige
eingereicht worden, in 74 Prozent der Félle mussten die Arbeitgebenden fehlerhafte
Abrechnungen tber insgesamt CHF 10.6 Mio. korrigieren. Bis Ende Jahr sollten nun 200
weitere Kontrollen und im Jahr 2022 dann 700 Kontrollen méglich sein.

Dass die Pandemie noch nicht vorbei war, zeigte Uberdies die Verlangerung des
Zivilschutzaufgebots bis Ende Oktober 2021. Insbesondere zur Unterstlitzung des
Gesundheitswesens wlrden weiterhin etwa 1'000 Zivilschutzangehdrige wochentlich
eingesetzt.

Nicht nur die Schweiz, insbesondere auch die weniger vermégenden Staaten stellte die
Pandemie vor grosse Herausforderungen. Anfang Juni lieferte die Schweiz daher
verschiedene humanitare Hilfsgiiter nach Sri Lanka, darunter Antigen-Tests,
Beatmungsgerdte und Sauerstoffkonzentratoren. Bis Ende August folgten weitere
Lieferungen in die Mongolei (12.7.), nach Tunesien (16.7.), Indonesien (24.7.), Thailand
(28.7.) und Vietnam (11.8.). Ende Juni lieferte die Schweiz zudem die Mehrheit der
bestellten, in der Schweiz aber nicht zugelassenen Impfstoffdosen von AstraZeneca an
die Covax Facility, welche einen gleichmassigen und gerechten Zugang zu den Covid-19-
Impfstoffen sicherstellen will.

Weiterhin Thema blieben auch die Corona-Schulden, welche sich auf dem
Amortisationskonto angehauft hatten. Zu deren Abbau sah die Regierung zwei mogliche
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Varianten vor - unter anderem durch eine fixe Verbuchung der SNB-
Zusatzausschuttungen als ausserordentliche Einnahmen und durch Einsatz der
ordentlichen Uberschiisse der letzten Jahre. Seine positive Erwartungshaltung
unterstrich der Bundesrat zudem mit einem ausgeglichenen Budget fur das Jahr 2022,
nachdem das Budget 2021 CHF 2 Mrd. im Minus gelegen hatte.

Auf den 26. Juni 2021 vollzog der Bundesrat einen weitreichenden Offnungsschritt: Er
hob die Homeoffice-Pflicht, die Maskenpflicht im Freien sowie die
Sitzzahlbeschrankung in Restaurants auf und erlaubte Grossveranstaltungen mit
Zertifikat ohne Kapazitatsbeschrankungen. Zudem erleichterte er die Einreise in die
Schweiz, ausser fur Personen aus Staaten «mit einer besorgniserregenden
Virusvariante». Gleichzeitig mit diesen Lockerungen wagte die Regierung auch einen
Ausblick auf den Corona-Herbst und -Winter: Sie setze insbesondere auf die «rasche
Entdeckung besorgniserregender Virusvarianten, die Weiterfihrung der Impfkampagne
sowie genlgend Kapazitaten fir das Testen und das Contact Tracing in den Kantonen».
Entsprechend schloss sie Ende August einen weiteren Vertrag mit Pfizer Uber je 7 Mio.
Impfdosen und einer Option fur je 7 Mio. weitere Impfdosen fur die Jahre 2022 und
2023 ab.

Eine Corona-bedingte Verscharfung plante der Bundesrat in der Asylpolitik. So sollten
Personen, die weggewiesen werden, «zu einem Covid-19-Test verpflichtet werden
kénnen». Ohne eine solche Verpflichtung kénnten die Wegweisungen teilweise nicht
durchgesetzt werden, da die Herkunfts- oder Dublin-Staaten sowie die
Fluggesellschaften entsprechende Tests verlangen wirden, begrindete die Regierung
diese Massnahme. Gleichzeitig verlangerte die Regierung die Covid-19-Verordnung
«Asyl» mit Regelungen zur Durchfihrung von Befragungen oder zur Sicherstellung
ausreichender Unterbringungskapazitaten.

Dass trotz Lockerungen noch nicht alles rund lief, zeigte das zweite Massnahmenpaket
fiir den 6ffentlichen Verkehr. Wie bereits im Vorjahr erhéhte der Bundesrat die Limite
fur kurzfristige Darlehen fur die SBB, um deren Finanzierungslicke zu decken. Hilfe
benotigte auch der Tourismus, weshalb die Regierung Anfangs September ein Recovery
Programm bekannt gab. Mit zusatzlichen Bundesmitteln sollte die Nachfrage gesteigert
und die Innovationsfahigkeit erhalten bleiben.

Mitte August gab der Bundesrat bekannt, dass das Referendum zur zweiten Revision des
Covid-19-Gesetzes zustandegekommen sei und Ende November 2021 zur Abstimmung
kommen werde. Ende Sommer befanden sich die Covid-19-Fallzahlen im Anstieg zu
einer vierten Welle. Aus Angst vor einem starkeren Anstieg der Spitaleinweisungen und
einer entsprechenden Uberlastung der Spitéler bereitete der Bundesrat eine mégliche
Ausdehnung der Zertifikatspflicht vor. Dazu schickte er eine Vorlage in die
Vernehmlassung, mit der er Zertifikate auch fur Innenbereiche von Restaurants, fur
Sport-, Kultur- und Freizeiteinrichtungen und flir Veranstaltungen im Innern
obligatorisch machen wollte. Damit wollte er die erneute Schliessung von Betrieben
verhindern. Nachdem die Ankindigung in der Vernehmlassung bei Kantonen und
Sozialpartnern mehrheitlich auf Zustimmung gestossen war, dehnte der Bundesrat die
Zertifikatspflicht per 13. September 2021 - befristet bis zum 24. Januar 2022 - aus.
Gleichzeitig gab die Regierung bekannt, dass auch die Arbeitgebenden die Zertifikate
Uberprifen durfen, um «angemessene Schutzmassnahmen festzulegen oder
Testkonzepte umzusetzen».

Dies fuhrte bei den Gegnerinnen und Gegnern der Covid-19-Massnahmen zu
lautstarken Protesten, sie flihlten sich damit vom sozialen Leben ausgeschlossen und
diskriminiert. Zudem Ubernahm der Bund die Kosten der Covid-19-Tests zum Erhalt
eines Zertifikats mit einigen Ausnahmen ab Oktober nicht mehr, wovon insbesondere
die ungeimpften Personen betroffen waren.

Ebenfalls fur Unmut bei den Gegnerinnen und Gegnern der Covid-19-Massnahmen
sorgte die Ankilindigung, dass einzelne Bestimmungen des Covid-19-Gesetzes in einer
vierten Revision Uber Ende 2021, das ursprungliche Enddatum des Gesetzes, hinaus
verlangert werden sollten - etwas, das die Gegnerinnen und Gegner des Gesetzes schon
bei der Schaffung des Gesetzes im Vorjahr beflrchtet hatten. Dies sei «angesichts der
unsicheren weiteren Entwicklung der Covid-19-Pandemie» aber notwendig, betonte die
Regierung.

Wie in anderen Staaten auch reichten die Impfstoffhersteller Pfizer und Moderna auch
in der Schweiz Gesuche flr eine dritte, geringere Impfdosis ein, flr einen sogenannten
Booster. Zudem kaufte der Bund 150'000 Impfdosen des bereits seit Marz 2021
zugelassenen Vektor-basierten Impfstoffs von Johnson & Johnson («Janssen»), mit
dem Personen geimpft werden sollten, flir welche eine Impfung mit mRNA-Impfstoffen
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nicht moglich war oder die eine solche ablehnten. Gleichzeitig plante der Bund eine
Impfoffensive, mit der er die unentschlossenen Personen, die «flr einen Impfentscheid
noch Informationen bendtigen», erreichen wollte. In einer nationalen Impfwoche sollte
die Impfquote, die zu diesem Zeitpunkt bei 71 Prozent vollstdndig Geimpfter lag, flr
maximal knapp CHF 100 Mio. insbesondere mit mobilen Impfstellen und persénlichen
Gesprachen erhoht werden. Angedacht war auch ein Gutschein fir Personen, die
anderen «beim Entscheid flr eine Impfung wesentlich geholfen haben» - nach
negativen Rickmeldungen liess der Bundesrat diese Idee jedoch wieder fallen.

Nachdem die Ansteckungszahlen bis Anfang Oktober wieder gesunken waren und die
vierte Welle somit Uberstanden war, diskutierte der Bundesrat eine teilweise
Aufhebung der Zertifikatspflicht. Im Hinblick auf den anstehenden Winter, vereinzelt
bereits wieder angsteigende Fallzahlen und aus Angst vor der «hochansteckenden
Deltavariante» liess er diese Idee jedoch wieder fallen. Stattdessen schuf er ein
«Schweizer Covid-Zertifikat», mit dem eine zuvor erfolgte Ansteckung mit Covid-19
durch einen positiven Antikorpertest belegt werden sollte und das 90 Tage gultig sein
sollte. Zudem verlangerte er die Dauer eines Zertifikats fur Genesene von 180 auf 365
Tage. Zeitgleich gab die Eidgendssische Kommission flr Impffragen eine Empfehlung fur
eine Booster-Impfung fur Personen tber 65 Jahren aus. Zwar seien die Impfstoffe sehr
wirksam, der Schutz kénne aber bei dlteren Personen Uber die Zeit abnehmen. Ab Mitte
November sollten daher Auffrischungsimpfungen maoglich sein - Swissmedic hatte die
entsprechenden Antrage von Pfizer und Moderna gutgeheissen.

In der Folge stieg der Druck im Corona-Kessel an. Einerseits nahmen die
Demonstrationen gegen die Corona-Massnahmen an Haufigkeit und Intensitat zu, was
sich auch in einer immer ausflihrlicheren Medienberichterstattung niederschlug.
Nachdem es mehrmals zu Ausschreitungen gekommen war, bewilligte etwa die Stadt
Bern die Kundgebungen nicht mehr und hatte in der Folge mit unbewilligten
Demonstrationen zu kdmpfen. Die Medien beschrieben in der Folge die Stimmung
bezuglich Corona und der kommenden Abstimmung zum Covid-19-Gesetz als
zunehmend gehassig; teilweise beflirchteten sie gar eine «Spaltung der Gesellschaft»
und machten daflr grosstenteils die Massnahmen-Gegnerinnen und -Gegner
verantwortlich. Diese fuhlten sich ihrerseits unfair behandelt, einzelne von ihnen
beflirchteten gar Ungereimtheiten bei der Abstimmung und kindigten an, ein
ablehnendes Abstimmungsergebnis nicht akzeptieren zu wollen. Auf der anderen Seite
stiegen die Fallzahlen kurz nach Uberwundener vierter Welle Ende Oktober bereits
wieder zu einer fiinften Welle an, die bis vor dem Abstimmungssonntag eine neue
Hoéchstzahl an Corona-Infektionen mit sich brachte. Inmitten dieser turbulenten Zeit
fiel die Impfwoche des Bundesrates, die kaum zu neuen Impfwilligen flhrte, jedoch flr
Provokationen durch die Impfgegnerinnen und -gegner sorgte und in den Medien auch
deshalb auf grosse Aufmerksamkeit stiess.

Ende November 2021 fand die Abstimmung liber die zweite Revision des Covid-19-
Gesetzes statt. Bei einer hohen Stimmbeteiligung von 65.7 Prozent sprachen sich 62
Prozent der Stimmbdurgerinnen und Stimmburger - und damit etwa 2 Prozentpunkte
mehr als noch im Juni - fir Annahme der zweiten Revision des Covid-19-Gesetzes aus.
Dabei hatten sich die Unterschiede zwischen den Regionen etwas ausgeglichen -
ablehnende Mehrheiten gab es nun nur noch in den Kantonen Appenzell-Innerrhoden
und Schwyz. Nach dem Abstimmungsentscheid glatteten sich die Wogen zumindest
gegen aussen wieder etwas, auch wenn sich die Gegnerinnen und Gegner des Covid-19-
Gesetzes nur teilweise versohnt zeigten.

Keine Entspannung gab es hingegen bei den Covid-19-Fallzahlen - ganz im Gegenteil:
Ende November tauchte mit «Omikron» eine neue, deutlich ansteckendere
Virusvariante auf, die sich, trotz Einreiseverbot aus den entsprechenden Léndern,
schon kurz darauf auch in der Schweiz ausbreitete. Dabei war unklar, wie gut die
bestehenden Impfungen gegen die neue Variante wirken. Bis Ende 2021 schnellten die
Fallzahlen in bisher ungeahnte Hohen. Deshalb weitete der Bundesrat anfangs
Dezember 2021 die Zertifikatspflicht und die Maskentragpflicht auf Innenrdume
offentlicher Veranstaltungen und auf alle sportlichen und kulturellen Aktivitaten aus
und empfahl eine Verwendung des Zertifikats bei privaten Anlassen mit mehr als zehn
Personen. Kurz darauf ordnete er auch einen weiteren Assistenzdienst der Armee zur
Hilfe in den Spitalern oder bei Impflokalen sowie des Zivilschutzes bei den Impfungen
und dem Contact Tracing an.

Inmitten dieser Unsicherheiten verlangerte das Parlament in der Wintersession 2021 im
Rahmen der vierten Revision zahlreiche Massnahmen des Covid-19-Gesetzes, um der
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Pandemie auch in ihrem dritten Jahr angemessen begegnen zu kénnen. National- und
Standerat kamen in den Beratungen Uberein, dass der Bund die Testkosten flr Antigen-
Schnelltests wieder Ubernehmen muss. Zu einer Erleichterung fur die Ungeimpften
flhrte dies jedoch nicht, da der Bundesrat kurz vor Weihnachten entschied, flr
Innenrdume wie Restaurants oder Kinos neu eine 2G-Regel einzuflhren: Zutritt
erhielten somit nur noch Geimpfte oder Genesene. Zuvor hatte das Parlament Antrage
flr ein Verbot einer solchen Regel im Rahmen des Covid-19-Gesetzes abgelehnt.
Zudem verhéangte der Bundesrat erneut eine Homeoffice-Pflicht und beschrankte
private Treffen auf maximal zehn Personen, verlangerte aber auch die Unterstitzung fur
Sportklubs und den Kulturbereich, die Schutzmassnahmen im Asylbereich, den Corona-
Erwerbsersatz sowie die Erleichterungen zur Stimmrechtsbescheinigung. Keine dieser
Massnahmen konnte jedoch eine Explosion der Fallzahlen verhindern: Lag die hochste
Zahl Neuansteckungen an einem Tag bisher bei ca. 10'000 Féllen (Ende Oktober 2020),
erreichte dieser Wert aufgrund der Omikron-Variante am 24. Januar 2022 ein neues
Maximum von 48'5600 Neuansteckungen. Die Omikron-Variante erwies sich jedoch als
weniger gefahrlich als die Delta-Variante - trotz riesiger Fallzahlen hielt sich die Anzahl
Hospitalisationen in einem Rahmen, der fur die Spitdler und das Spitalpersonal zu
bewaltigen war. So wurden die Hochstwerte an Hospitalisationen vom November 2020
bei Weitem nicht erreicht. *°
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3.12.21 (Massnahmen); Medienmitteilung BR vom 30.11.21 (Massnahmen); Medienmitteilung BR vom 30.6.21 (Budget);
Medienmitteilung BR vom 30.6.21 (Covax); Medienmitteilung BR vom 30.6.21 (Planung); Medienmitteilung BR vom 30.6.21
(Schuldenabbau); Medienmitteilung BR vom 30.6.21 (Zertifikat); Medienmitteilung BR vom 31.8.21 (Offentliche Finanzen);
Medienmitteilung BR vom 4.6.21 (Impfung Pfizer); Medienmitteilung BR vom 4.6.21 (Zertifikate); Medienmitteilung BR vom
6.10.21 (Lebensbedingungen); Medienmitteilung BR vom 7.12.21 (Armee); Medienmitteilung BR vom 7.6.21 (Humanitére Hilfe);
Medienmitteilung BR vom 7.6.21 (KAE); Medienmitteilung BR vom 7.9.21 (KAE); Medienmitteilung BR vom 8.6.21
(Logiernachte); Medienmitteilung BR vom 8.7.21 (Kultur); Medienmitteilung BR vom 8.9.21 (Zertifikat); Medienmitteilung BR
vom 9.7.21 (Zertifikat); Medienmitteilung BR vom 9.8.21 (Impfung)
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