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MEDIENMITTEILUNG

KEINE KOSTENZIELVORGABE IM GESUNDHEITSWESEN

Das Kostenwachstum in der obligatorischen Krankenversicherung soll mit kon-
kreten Massnahmen bei den Tarifen und den Laboranalysen gebremst, aber
nicht Uber Zielvorgaben gesteuert werden. In diesem Sinne will die Kommission
fur soziale Sicherheit und Gesundheit des Nationalrates (SGK-N) den indirekten
Gegenvorschlag zur Kostenbremse-Initiative anpassen.

Mit 20 zu 4 Stimmen empfiehlt die Kommission die Volksinitiative «Fiir tiefere Prémien — Kostenbremse

im Gesundheitswesen (Kostenbremse-Initiative)» (| 21.067 |) zur Ablehnung. Eine Kostenbremse, die

weder den medizinisch-technischen Fortschritt noch die Alterung der Bevdlkerung beriicksichtige, sei
gefahrlich, wurde in der Kommission argumentiert. Um das Kostenwachstum in der obligatorischen
Krankenversicherung zu bremsen, setzt die Kommission stattdessen auf einen indirekten Gegenvor-
schlag, den sie in der Gesamtabstimmung mit 15 zu 10 Stimmen guthiess. Die Kommission will jedoch
nichts wissen von einer Zielvorgabe fiir das maximale Kostenwachstum, wie dies der Bundesrat vorge-
schlagen hatte. Auch eine vereinfachte Form eines Kostenziels lehnte die Kommission mit 13 zu 11
Stimmen ab. Die Mehrheit befilirchtete, dass die Versorgung der Patientinnen und Patienten darunter
leiden kdnnte.

Stattdessen beantragt die Kommission eine Reihe von konkreten Massnahmen, und zwar insbesondere
bei den Tarifen und den Laboranalysen:

- Tarmed: Der Bundesrat soll unverziiglich iberhéhte Vergitungen in der veralteten Tarifstruktur Tar-
med flur ambulante arztliche Behandlungen senken (13 zu 12 Stimmen). Diese Massnahme soll nach dem
Willen der Mehrheit bereits fiir die Pramienrunde 2024 wirksam werden, was der Minderheit nicht prak-
tikabel scheint. Hinfallig wiirde diese Bestimmung, sobald der Tarmed durch eine neue Tarifstruktur ab-
geldst wird.

- Differenzierte Tarife: Ist ein Tarifvertrag nicht mehr wirtschaftlich und sachgerecht und kénnen sich
die Tarifpartner nicht innerhalb eines Jahres auf eine Anpassung einigen, kann die Genehmigungsbe-
hérde den Tarif festsetzen und dabei fir einzelne Positionen der Tarifstruktur oder Gruppen von Leis-
tungserbringern differenzierte Tarife festsetzen (15 zu 9 Stimmen). Die Behdrde kénnte damit zum Bei-
spiel fiir gewisse Spezialisten die Tarife senken oder die Grundversorger in bestimmten Regionen bes-
serstellen.

- Vertragsfreiheit bei Laboranalysen: Die Krankenkassen sollen Analysen nur jenen Labors vergliten, mit



denen sie einen Vertrag abgeschlossen haben (16 zu 3 Stimmen bei 5 Enthaltungen). Die Vergltungen
sollen dabei tiefer sein als die behdrdlich festgelegten Tarife. Ausgenommen von dieser Regelung sind
die Praxislabors.

Zudem unterstitzt die Kommission die neuen subsididren Kompetenzen des Bundesrates (Art. 46a Abs.
2 und Art. 49 Abs. 2°) und will den Grundsatz starken, wonach Behandlungen wirksam, zweckmassig
und wirtschaftlich sein sollen (Art. 32 Abs. 3 und Art. 56 Abs. 5). Die Vorlage, zu der acht Minderheits-
antrédge eingereicht wurden, ist bereit fir die Sommersession.

ZWEITE LESUNG DES GEGENVORSCHLAGS ZUR PRAMIEN-ENTLASTUNGS-INITIA-
TIVE BESCHLOSSEN

Die Kommission hat den indirekten Gegenvorschlag des Bundesrates zur Volksinitiative «Maximal 10 %

des Einkommens fiir die Krankenkassenpriamien (Pramien-Entlastungs-Initiative) ( 21.063 |) in einer ers-

ten Lesung beraten. Gemass diesen provisorischen Antragen will sie - wie vom Bundesrat vorgeschla-
gen - die Kantone verpflichten, einen minimalen Gesamtbetrag fiir die Pramienverbilligung einzusetzen,
womit die Kosten fiir die Kantone um 490 Millionen Franken stiegen. Mit 14 zu 11 Stimmen lehnte es
die Kommission ab, die Pramienverbilligungen fiir Beziigerinnen und Beziliger von Ergdnzungsleistungen
separat zu finanzieren, was die Kantone weitere 800 Millionen Franken und den Bund 1,3 Milliarden
Franken kosten wiirde.

Einstimmig will die Kommission zudem die Kantone verpflichten festzulegen, welchen Anteil die Pramie
am verfligbaren Einkommen in ihrem Kanton héchstens ausmachen darf. Ein solches Sozialziel wiirde fur
mehr Transparenz sorgen. Zudem wiirde es die Kantone nach Ansicht der Kommission motivieren, Kos-
ten zu dédmpfen, wenn sie ihr Sozialziel sonst nicht einhalten kénnen.

Bevor sie ihre Antrage dem Rat unterbreitet, will die Kommission an ihrer nachsten Sitzung im Mai eine
zweite Lesung durchfiihren.

FUR EINE TIEFGREIFENDE REFORM DER HINTERLASSENENRENTEN

Die Kommission will mit einer umfassenden Uberarbeitung der Hinterlassenenleistungen den gesell-
schaftlichen Entwicklungen Rechnung tragen. Sie ist der Auffassung, dass sich die Ungleichbehandlung
von Witwen und Witwern sowie die Unterscheidung nach Zivilstand nicht mehr rechtfertigen lassen.
Deshalb hat sie zwei parlamentarischen Initiativen Folge gegeben: der Pa. Iv. Gredig. Ungleichbehand-

lung bei den Hinterlassenenleistungen beseitigen (| 21.416 | mit 18 zu 5 Stimmen bei 2 Enthaltungen,

der Pa. Iv. Kamerzin. Gleichstellung von Witwen und Witwern, sobald das letzte Kind die Volljahrigkeit

erreicht ( 21.511 |) mit 14 zu 11 Stimmen. Ausserdem hat die Kommission mit 20 zu 2 Stimmen bei 3

Enthaltungen die Kommissionsinitiative Gleichstellung von Witwen und Witwern ( 22.426 |) beschlos-

sen. Hingegen beantragt sie mit 11 zu 9 Stimmen bei 5 Enthaltungen, der Pa. Iv. Kamerzin. Gleichstel-

lung von Witwen und Witwern iiber 45 Jahren (| 21.512 | keine Folge zu geben, da es in ihren Augen

einem Uberholten Gesellschaftsmodell entspricht, einer Ehepartnerin oder einem Ehepartner ohne Kind
eine Hinterlassenenrente zu gewahren.

ARBEITEN ZUR REGULIERUNG DES CANNABISMARKTES IN SUBKOMMISSION
AUFNEHMEN

Die Kommission beschloss mit 13 zu 6 Stimmen bei 3 Enthaltungen, die Umsetzung der Pa. Iv. Siegen-
thaler. Regulierung des Cannabismarktes fiir einen besseren Jugend- und Konsumentenschutz (



20.473 |) an die Hand zu nehmen und dazu eine Subkommission einzusetzen. Deren Auftrag wird sie

an ihrer nachsten Sitzung prazisieren. Vor ihrem Entscheid horte sie eine Vertretung der Eidgendssi-
schen Kommission fiir Fragen zu Sucht und Pravention nichtiibertragbarer Krankheiten (EKSN) an.

WEITERE GESCHAFTE

Die Kommission hat einstimmig die Mo. SGK-N. Invaliditdtskonforme Tabellenléhne bei der Berechnung

des IV-Grads (| 22.3377 | verabschiedet, die den Bundesrat beauftragt, die Bemessungsgrundlage fur

die Berechnung des Invaliditdtsgrades so anzupassen, dass die realistischen Einkommensmaoglichkeiten
von Personen mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung bertcksichtigt werden.

In Zusammenhang mit dem Anfang Februar publizierten Auslandpreisvergleich von medizinischen Ana-
lysen des Preisiiberwachers hat die Kommission diesen sowie den Verband der medizinischen Laborato-
rien der Schweiz (FAMH) angehdrt. Sie erinnert daran, dass mit der angenommenen Mo. Nationalrat

(Lohr). Laborkosten zulasten der OKP (| 19.4492 | ein klarer Auftrag vorliegt, die Preise der Laborana-

lysen zu senken, und dréngt auf eine schnelle Umsetzung.

Die Kommission empfiehlt dem Bundesrat mit 12 zu 6 Stimmen und 1 Enthaltung, die Verordnung iiber
In-vitro-Diagnostika nur wie vorgesehen diesen Mai in Kraft zu setzen, wenn im Dialog mit der Branche
eine Lésung gefunden wird, um technische Handelshemmnisse zu vermeiden, die zu einer Gefdhrdung
der Versorgungssicherheit fiihren kénnen. Vor ihrem Entscheid horte sie eine Vertretung der Verbénde
der Diagnostikindustrie und der Medizintechnik an.

Die Kommission beantragt einstimmig, die Mo. Standerat (SGK-SR). Fiir eine nachhaltige Finanzierung

von Public-Health-Projekten des Nationalen Konzepts Seltene Krankheiten (| 21.3978 |) anzunehmen. In

Ergédnzung dazu reicht sie mit 13 zu 7 Stimmen bei 4 Enthaltungen eine Motion ein, mit welcher sie den
Bundesrat beauftragen will, die Arbeiten der Patientenorganisationen im Bereich der seltenen Krank-

heiten zu finanzieren (| 22.3379 |).

Die Kommission befiirwortet einstimmig die Anderung des Bundesgesetzes iiber die Familienzulagen in

der Landwirtschaft (FLG) (( 22.018 [), welche zur Vereinfachung der Finanzstréme zwischen Bund und

Kantonen die Auflésung des FLG-Fonds vorsieht.

Die Kommission beantragt mit 14 zu 8 Stimmen, der Kt. Iv. JU.Preisobergrenze fiir Hygienemasken und

hydroalkoholisches Gel in der ausserordentlichen Lage (| 20.327 | keine Folge zu geben.

Die Kommission tagte am 6., 7. und 8. April 2022 in Bern unter der Leitung von Albert Résti (SVP, BE)
und teilweise in Anwesenheit von Bundesrat Alain Berset.

AUTOR poy

SGK-N
Sekretariat der Kommissionen fur soziale Sicherheit und Gesundheit
CH-3003 Bern



www.parlament.ch
sgk.csss@parl.admin.ch

AUSKUNFTE

Albert Rosti
Kommissionsprasident
Tel. 079 255 88 56

Boris Burri
Kommissionssekretar
058 322 92 59

Christina Leutwyler
Stv. Kommissionssekretarin
058 322 94 24



