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MEDIENMITTEILUNG

MEHR SCHUB FUR DAS ELEKTRONISCHE PA-

TIENTENDOSSIER

Nur Arztinnen und Arzte, die sich am Sys-
tem der elektronischen Patientendossiers
beteiligen, sollen neu zu Lasten der Grund-
versicherung abrechnen dirfen. Dies bean-
tragt die Kommission fiir soziale Sicherheit
und Gesundheit des Nationalrates (SGK-
NR). Zudem schlagt sie vor, dass die Kan-
tone die Zahl der Arztinnen und Arzte be-
schranken mussen. Alternativ kénnen sie
den Vertragszwang lockern.

Spitaler missen das elektronische Patientendos-
sier bis 2020 einfiuhren, Pflegeheime bis 2022. Fir
Arztinnen und Arzte mit eigener Praxis hingegen
wurde keine derartige Pflicht vorgesehen, als das
Bundesgesetz lGiber das elektronische Patienten-
dossier (EPDG) im Frihling 2017 in Kraft trat. Im

Rahmen der Vorlage KVG. Zulassung von Leis-

tungserbringern (| 18.047 |n) beantragt die SGK-

NR nun mit 19 zu 1 Stimme bei 3 Enthaltungen,
dass Arzte und Arztinnen kiinftig nur dann noch

eine Zulassung zur Grundversicherung erhalten,
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wenn sie sich einer zertifizierten Gemeinschaft
nach EPDG anschliessen. Als weitere Zulassungs-
voraussetzung beantragt die Kommission mit 14
zu 7 Stimmen bei 2 Enthaltungen, dass Arzte und
Arztinnen mindestens zwei Jahre auf ihrem Fach-
gebiet in einem Schweizer Spital und ein Jahr in
einem Schweizer Grundversorgerspital gearbeitet
haben. Zudem missen sie Uber die noétigen
Sprachkenntnisse verfliigen. Der Bundesrat hatte
im Bemihen um eine moglichst EU-vertragliche
Lésung vorgeschlagen, dass Arztinnen und Arzte
primar in einer Prifung belegen kdnnen, dass sie
das schweizerische Gesundheitssystem genligend
kennen, um gute Arbeit leisten zu kénnen. Von
der Prifung dispensiert ware, wer schon drei Jah-
re in einem Schweizer Spital gearbeitet hat (Art.
37).

Um das Angebot zu steuern, sollen die Kantone
fur die Zahl der Arzte und Arztinnen Bandbreiten,
also Hoéchst —und Mindestzahlen, festlegen mus-
sen (Art. 55a; 12 zu 10 Stimmen bei 1 Enthaltung).
Die Kriterien und Methoden zur Festlegung der
Hochstzahlen sollen dabei vom Bundesrat vorge-
geben werden (14 zu 7 Stimmen bei 2 Enthaltun-
gen). Alternativ zu dieser Steuerung sollen die
Kantone eine Lockerung des Vertragszwangs vor-
sehen kénnen (15 zu 8 Stimmen). Steigen die Kos-
ten in einem bestimmten Fachgebiet Gberdurch-
schnittlich, dirfen die Kantone keine neuen Arz-
tinnen und Arzte zulassen (12 zu 10 Stimmen bei 1
Enthaltung). Die Mehrheit der Kommission will die
Vorlage, die den Kantonen neue Steuerungsmog-
lichkeiten gibt, rechtlich zwingend mit einer ein-
heitlichen Finanzierung der Leistungen im ambu-
lanten und im stationaren Bereich verknipfen (16
zu 7 Stimmen). Die Kommission wird die Detailbe-
ratung nach der Herbstsession abschliessen. Da-
mit das Parlament genligend Zeit hat, die Vorlage
sorgfaltig zu beraten, unterbreitet sie ihrem Rat
einen Entwurf und Bericht zur befristeten Verlan-

gerung der Zulassungsbeschrankung nach Artikel
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55a KVG (| 18.440 [n; Pa. lv. SGK-NR). Sie bean-
tragt mit 20 zu 0 Stimmen bei 1 Enthaltung, dass

die geltende Regelung bis Ende Juni 2021 weiter-
gefuhrt wird.

DIFFERENZBEREINIGUNG EL-REFORM

Die Kommission beriet die Differenzen in der EL-

Reform ( 16.065 |s). In zwei wichtigen Punkten

schliesst sie sich den Beschlissen des Standerates
an. Sie verzichtet mit 14 zu 10 Stimmen auf das
Erfordernis einer zehnjédhrigen Mindestbeitrags-
dauer fir den EL-Bezug. Eine solche wiirde vor al-
lem Auslandschweizer und anerkannte Flichtlinge
betreffen und zu einer Kostenverschiebung in die
Sozialhilfe fihren, wurde argumentiert (Art. 4 Abs.
1, 1bis und 2). Einstimmig sieht die Kommission
zudem davon ab, die Frage des Betreuten Woh-
nens im Rahmen der EL-Reform zu regeln. Statt-
dessen will sie den Bundesrat mit einer Motion
beauftragen, eine separate Gesetzesdnderung
vorzulegen, welche die Finanzierung von Betreu-
tem Wohnen Uber EL zur AHV sicherstellt. So sol-
len Heimeintritte fir betagte Menschen verzégert

oder vermieden werden kdnnen.

Bei folgenden Punkten halt die Mehrheit der Kom-
mission an den Beschlissen des Nationalrates
fest, wobei Minderheiten beantragen, dem Stén-

derat zu folgen:

e Mietzinsmaxima: Die Mehrheit spricht sich fur tie-
fere Betrage und zwei Regionen aus (Art. 10 Abs.
1 Bst. b Ziff. 1 und 2 sowie Abs. 1ter; 12 zu 10
Stimmen). Im Gegenzug verzichtet sie auf die Be-
stimmung, wonach die Kantone die Hochstbetra-
ge um 10 Prozent kiirzen kénnen (Art. 10 Abs.
1quinquies; 13 zu 9 Stimmen bei 1 Enthaltung).

e Vermogensschwelle von 100’000 Franken, verbun-
den mit hypothekarisch gesichertem Darlehen fur
Wohneigentimer: Die Mehrheit halt ergénzend

zur Rickerstattung der EL aus dem Nachlass an
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dieser Eintrittsschwelle fest (Art. 9a und 11a0; 16
zu 8 Stimmen).

e Betrag fir den allgemeinen Lebensbedarf von
Kindern (Abstufung der Zuschlage fir Kinder ab
dem 2. Kind und Senkung fiir Kinder unter 11 Jah-
ren): Die Mehrheit halt an den Massnahmen fest.
Im Gegenzug sieht sie die Berlcksichtigung der
Nettokosten der familienexternen Betreuung von
Kindern unter 11 Jahren bei der Anspruchsbe-
rechnung vor. Eine zusatzliche Minderheit nimmt
das Konzept der Mehrheit auf, méchte die Anpas-
sungen aber auf Kinder unter 11 Jahren begren-
zen. (Art. 10 Abs. 1 Bst. a Ziff. 3 und 4 sowie Abs.
3 Bst. f, 12 zu 9 Stimmen bei 2 Enthaltungen)

e Kiirzung der EL um einen Zehntel, wenn das Pen-
sionskassenkapital ganz oder teilweise bezogen
wird, um Anreize fir einen vorzeitigen zweckent-
fremdeten Verbrauch des Altersguthaben zu sen-
ken (Art. 9 Abs. 1ter und 1quater; 13 zu 8 Stim-
men bei 3 Enthaltungen).

WEITERENTWICKLUNG DER INVALIDEN-
VERSICHERUNG

Die Kommission fihrte die Detailberatung zur

Weiterentwicklung der IV (| 17.022 |n) weiter und

folgte dabei weitgehend dem Entwurf des Bun-
desrates. Zusatzlich unterbreitet sie ihrem Rat ins-

besondere folgende Antrage:

e Der Bundesrat soll den Off-Label-Use von Medi-
kamenten auch im Bereich der IV regeln kdnnen,
um die Behandlung von seltenen Krankheiten un-
ter den Geburtsgebrechen zu erleichtern (Art.
14ter; 10 zu 8 Stimmen bei 4 Enthaltungen).

e Wer wegen einer Behinderung Schwierigkeiten
bei der Berufswahl hat, soll neben der Berufsbera-
tung zusatzlich eine vorbereitende Massnahme er-
halten, damit der Einstieg in die Ausbildung ge-
lingt (Art. 15; 14 zu 4 Stimmen bei 2 Enthaltun-

gen).

Mit 9 zu 6 Stimmen bei 1 Enthaltung lehnte es die
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Kommission ab, Unternehmen mit mehr als 250
Angestellten zu verpflichten, mindestens ein Pro-
zent Arbeitnehmende zu beschaftigen, die von IV
betroffen sind (Art. 19).

Die Kommission ausserte sich schliesslich auch kri-
tisch zur geplanten Verordnung zum Bundesgesetz
liber den Schutz vor Gefdhrdungen durch nichtioni-
sierende Strahlung und Schall. Die Kommissions-
mehrheit sprach sich gegen die weitreichenden
Regulierungen aus und empfiehlt dem Bundesrat
insbesondere, vom Solariumsverbot fir Minderjah-

rige abzusehen.

Die Kommission tagte am 30. und 31. August
2018 in Bern unter der Leitung von Thomas de
Courten (SVP, BL) und teilweise in Anwesenheit

von Bundesprasident Alain Berset.
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