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Abréviations

SGK-SR Kommission flr soziale Sicherheit und Gesundheit des Standerates

WAK-SR Kommission fur Wirtschaft und Abgaben des Stéanderates

BAG Bundesamt flr Gesundheit

EDOB Eidgendssischer Datenschutz- und Offentlichkeitsbeauftragter

KVG Bundesgesetz Uber die Krankenversicherungen

OKP Obligatorische Krankenpflegeversicherung

MiGelL Mittel- und Gegenstandeliste der OKP

KVAG Krankenversicherungsaufsichtsgesetz

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

CER-CE Commission de I'économie et des redevances du Conseil des Etats

OFSP Office fédéral de la santé publique

PFPDT Préposé fédéral a la protection des données et a la transparence

LAMal Loi fédérale sur I'assurance-maladie

AOS Assurance obligatoire des soins

LiMA Liste des moyens et appareils de AOS

LSAMal Loi sur la surveillance de I'assurance-maladie
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Chronique générale

Finances publiques

Impé6ts directs

In der Frihjahrssession 2019 diskutierte der Standerat als Zweitrat die Motion Grin (svp,
VD) «Erh6hung der Pauschalabziige bei der direkten Bundessteuer zum Ausgleich der
Explosion der Krankenkassenpramien» sowie eine weitere Motion Lehmann (cvp, BS;
Mo. 15.4027) zum Abzug der Krankenkassenpramien von den Steuern. Die Mehrheit der
WAK-SR hatte zuvor Annahme der Motion Grin beantragt, da die Krankenkassenpramien
als «Teil der unvermeidlichen Lebenshaltungskosten» stark angewachsen, die
entsprechenden Abzlige aber bisher nicht angepasst worden seien. Eine Minderheit
Zanetti (sp, SO) beantragte die Ablehnung der Motion, da sie zu grossen Steuerausféllen
flhren wirde; Letztere bezifferten Zanetti und Kommissionssprecher Baumann (cvp,
UR) auf CHF 465 Mio. Zudem wlrden Personen mit hdéheren Einkommen
Uberproportional von den Abzlgen profitieren, was - wie Zanetti in der Plenardebatte
erlauterte - dem Prinzip der Besteuerung nach wirtschaftlicher Leistungsfahigkeit
zuwider laufe. Dies I0ste eine hitzige Debatte im Rat aus. Erich Ettlin (cvp, OW) zum
Beispiel konterte, dass eine Besteuerung nach wirtschaftlicher Leistungsféhigkeit aus
Fairnesgrinden eben nicht nur eine progressive Besteuerung der Einkommen, sondern
auch progressive Abzlige beinhalten musse. Anita Fetz (sp, BS) betonte jedoch, dass das
Grundproblem bei den Krankenkassenprémien die Finanzierung durch Kopfsteuern sei
- dass man dort eben eine Flat Rate Tax und keine Progression habe. Dadurch sei vor
allem der Mittelstand benachteiligt, der keine Préamienverbilligungen erhalte.
Finanzminister Maurer verwies indes auf die Ineffizienz der in der Motion
vorgeschlagenen Massnahme: Personen mit hohen Einkommen wurden dadurch nur
minimal entlastet, hingegen kosteten die Abzlge den Staat fast eine halbe Million
Franken. Dennoch sprach sich der Rat mit 30 zu 13 Stimmen flr die Motion Grin aus
und lehnte die Motion Lehmann, wie auch von der Kommission beantragt, ab (vgl. hier).

Politique sociale

Assurances sociales
Assurance-maladie

Erich Ettlin (cvp, OW; Mo. 16.3988) und Christian Lohr (cvp, TG; Mo. 16.3948) reichten in
beiden Réten gleichlautende Motionen fiir 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 fur 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 fir MiGelL-Produkte unter gewissen Voraussetzungen sinnvoll
sein kénne, erklarte der Bundesrat. Diese Uberprifung 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 wurde aber durch eine Regelung, wie sie die Motionare vorsahen, allenfalls noch
verstarkt. Zudem kénnten die Leistungsanbietenden im Ausland nicht auf die fur die
Vergltung durch die OKP notwendigen Qualitatsvoraussetzungen Uberpruft 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
Sténderat 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 wéahrend zwei Jahren
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nicht behandelt worden war. ?

Im April 2019 reichte die SGK-SR beruhend auf der zurlickgezogenen parlamentarischen
Initiative Ettlin (cvp, OW; Pa.lv. 17.528) eine Motion ein, geméass der in den
Tarifverhandlungen im Gesundheitswesen zuklinftig nicht nur die Preise, sondern auch
die Menge der Leistungen festgelegt werden sollten. Denn ein Grund fur das
Kostenwachstum sei die Unabhangigkeit der Preise von der Menge erbrachter
Leistungen, wodurch kein Anreiz zu effizienten Behandlungen bestlinde, begriindete
die Kommission diesen Schritt.

Da ein solcher Vorschlag im ersten Massnahmenpaket zur Kostendampfung des
Bundesrates bereits vorgesehen sei, empfahl der Bundesrat die Motion zur Ablehnung.
Dennoch beantragte die Kommission Annahme der Motion. Der Massnahme drohe
gemass den Vernehmlassungsantworten Widerstand von den Leistungserbringenden
und Krankenversicherungen, weshalb die entsprechenden Bemuihungen des Bundesrats
mit dieser Motion unterstitzt werden sollten, begriindete die Kommission ihren Antrag.
Mit 23 zu 6 Stimmen (bei 1 Enthaltung) nahm der Stdnderat die Motion in der
Sommersession 2019 an. *

In der Herbstsession 2019 beschaftigte sich der Standerat mit dem Bundesgesetz iiber
die Datenweitergabe der Versicherer in der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung. Fir die Kommission fasste Erich Ettlin (cvp, OW) die
Erarbeitung des Geschéfts und dessen Inhalt zusammen. Erstens solle die Erhebung der
Daten zur Aufsicht Uber die Versicherungen im KVAG, diejenige zu den Aufgaben nach
KVG jedoch im KVG geregelt werden. Zweitens sollten die Daten wann immer maglich
aggregiert erhoben werden. In gesetzlich geregelten Ausnahmeféllen solle die Erhebung
von Individualdaten moglich sein. Eine Problematik, die trotz dieser Regelung weiter
bestehe, betreffe jedoch die Re-ldentifizierung von Personen, erklarte Ettlin weiter:
Gemass EDOB kdnne eine solche aufgrund des Detaillierungsgrades, der Einzigartigkeit,
der Akkumulation und der Verknlpfung der Efind-Daten nicht ausgeschlossen werden.
Das BAG stehe diesbeziiglich aber in engem Kontakt zum EDOB und sei dabei, dieses
Risiko zu minimieren. Bei der Detailberatung erklarte der Kommissionssprecher, die
Kommissionsmehrheit halte es fur sinnvoller, zuerst die Ergebnisse der mittels Postulat
verlangten Datenstrategie abzuwarten und zu schauen, ob die Daten, welche die
Minderheit ebenfalls in Individualform weitergeben mochte, nicht bereits vorhanden
seien. Dieser Argumentation konnte Minderheitensprecher Hans Stéckli (sp, BE) nichts
abgewinnen. Die Daten fur Efind5 und Efindé, also die Daten zu den Medikamenten und
der MiGel, seien vorhanden; er verstehe darum nicht, welcher Grund wirklich hinter
dieser Argumentation zur Datenstrategie stecke. Zudem kdnne dasselbe Argument auch
fur die Datenbereiche, welche die Mehrheit als Individualdaten liefern wolle, angefthrt
werden. Diese zusatzlichen Daten seien dringend nétig, wie ihm der Kanton Bern
verdeutlicht habe. Mit 23 zu 15 Stimmen sprach sich der Sténderat jedoch gegen seinen
Minderheitsantrag aus. Einstimmig nahm der Rat in der Folge den Entwurf der
Kommission an. *

1) AB SR, 2019, S. 42 ff.; Bericht WAK-SR vom 14.1.19

2) AB SR, 2017, S. 223 (Mo. 17.3988); AB SR, 2017, S. 808 ff.; Bericht SGK-SR vom 13.11.17; Mo. 16.3948
3) AB SR, 2019, S. 576 f.

4) AB SR, 2019, S. 733 ff.
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