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Sursee, 27. April 2011

Entwurf des Bundesgesetzes betreffend die Aufsicht lGber die soziale Krankenver-
sicherung (KVAG)
Vernehmlassung

Sehr geehrte Damen, sehr geehrte Herren

Obwohl! physioswiss, der Schweizer Physiotherapie Verband, nicht auf der Adressaten-
liste zur Stellungnahme zu oben genanntem Entwurf figuriert, freuen wir uns, lhnen
unsere Vernehmlassungsantwort zuzustellen.

Zunachst wird die Ausgangslage festgehalten (vgl. Ziffer 1). In einem zweiten Schritt
erfolgt die Stellungnahme zu den einzelnen Bestimmungen (vgl. Ziffer Il). Abschlies-
send wird Kritik am Gesetzesentwurf geaussert und festgehalten, wie der Gesetzes-
entwurf abgeandert werden muss, um seinem Zweck auch im Interesse der Leistungs-
erbringer gerecht zu werden (vgl. Ziffer lil).

L. Ausgangslage

physioswiss begrisst die Schaffung einer von der Verwaltung unabhangigen
Aufsichtsbehorde analog der Finanzmarktaufsicht (FINMA). Als Berufsverband
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von Leistungserbringern hat physioswiss stets mit dem Machtgefalle zwischen
Kostentréager und Leistungserbringer zu kdmpfen. Dies wird insbesondere deut-
lich, indem sich die Krankenkassen oft nicht an die Gesetzesbestimmungen - vor
allem des KVG - halten (vgl. dazu Aufsichtsbeschwerde von physioswiss beim
Bundesamt flir Gesundheit aus dem Jahre 2008/2009), wogegen sich die Leis-
tungserbringer nur sehr sporadisch wehren kénnen. Sei dies zum einen durch
das - wie bereits erwdhnte - enorme Machtgefille zwischen Krankenkasse und
Leistungserbringer oder durch das Fehlen eines geeigneten Rechtsinstituts. Dies
wird im Moment besonders deutlich, da sich physioswiss mit santésuisse in Ta-
rifverhandlungen befindet. Diese sind durch die Verhandlungsiibermacht der
Krankenkassen geprégt und erschweren eine faire Verhandlungsbasis.

Durch das neue Krankenversicherungs-Aufsichtsgesetz KVAG verspricht sich
physioswiss eine bessere und stérkere Kontrolle der Krankenkassen im Sinne
des KVG durch eine Aufsichtsbehérde zum Schutze der Versicherten und der
Leistungserbringer und somit eine Einschrankung der Machtausiibung der
Krankenkassen.

Diese Verbesserung kann nur erzielt werden, wenn der Aufsichtsbehorde die
genugenden finanziellen Mittel zur Verfiigung stehen sowie ausreichend Ein-
griffs- und Sanktionsmoglichkeiten. Ebenfalls miissen zukiinftig einige Aufga-
ben zwingend paritatisch wahrgenommen werden, um das ungerechte Macht-
gefalle zu verkleinern (vgl. z.B. Uberpriifung der Wirtschaftlichkeit).

Stellungnahme und Anderungsvorschlige zu den einzelnen Gesetzesbe-
stimmungen

Ad. Kapitel 1 (Gegenstand, Zweck und Geltungsbereich; Art. 1 bis 2)

Art. 1 Abs. 2 KVAG formuliert den Zweck des Gesetzes wie folgt: ,Es bezweckt
insbesondere den Schutz der Versicherten geméss Bundesgesetz vom 18. Mérz
1994 lber die Krankenversicherung (KVG)”. Der Bericht fiir das Vernehmlas-
sungsverfahren vom Januar 2011 hélt auf Seite 19 fest, dass der Schutz auch
indirekt die Leistungserbringer umfasst. Dies geht jedoch zu wenig weit. Es ist
nicht ersichtlich, wieso beim Krankenversicherungs-Aufsichtsgesetz nicht auch
ein direkter Schutz der Leistungserbringer verfolgt werden soll.
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Anderungsvorschlag von Art. 1 Abs. 2 KVAG: ,Es bezweckt insbesondere den
Schutz der Versicherten sowie der Leistungserbringer geméss Bundesgesetz
vom 18. Mérz 1994 (iber die Krankenversicherung (KVG)“.

Keine Bemerkungen zu den restlichen Artikeln.

Ad. Kapitel 2 (Bewilligung zur Ausiibung der Versicherungstatigkeit; Art. 3
bis 10)

1. Abschnitt: Bewilligung zur Durchfiihrung der sozialen Krankenversicherung

(Art. 3 bis 6)

Der Gesetzesentwurf hélt in Art. 5 Abs. 1 lit. a und b KVAG fest, dass die Kran-
kenkassen , einem anderen Unternehmen der Versicherungsgruppe oder einem
Verband der Krankenkassen folgende Aufgaben tubertragen kann:

a. die Fiihrung eines Zahlenregisters der Leistungserbringer:

b. die Uberprdfung der Wirtschaftlichkeit der Leistungen”.

Diese Aufgaben miissen zwingend paritéatisch zwischen den Berufsverbinden
wahrgenommen werden. Die einseitige Aufgabenerflllung fihrt immer wieder
zu ungerechten Ergebnissen, so Ubernimmt beispielsweise die SUVA die Zah-
tenstellenregisternummer unkritisch, was zu einer Erschwerung der Abrech-
nungsmaoglichkeit der Leistungserbringer fiihren kann. Auch bezlglich der
Uberprt’ufung der Wirtschaftlichkeit der Leistungen muss eine paritatische
Wahrnehmung dieser Aufgabe von den verschiedenen Berufsverbinden erfol-
gen.

Anderungsvorschlag von Art. 5 Abs. 1 KVAG: , Die Krankenkasse kann einem
anderen Unternehmen der Versicherungsgruppe oder einem Verband der Kran-
kenkasse folgende Aufgaben (ibertragen, welche zwingend paritatisch mit den
Berufsverbéanden der Leistungserbringer wahrgenommen werden miissen:

s

Keine Bemerkungen zu den restlichen Artikeln.
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2. Abschnitt: Anderungen der Bewilligungsvoraussetzungen (Art. 7 bis 10)

Die Regelungen in diesem Abschnitt werden sehr begrisst, da bis jetzt den
Krankenkassen hier zu viel Freiheit gelassen wurde.

Ad. Kapitel 3 {Ausiibung der Versicherungstatigkeit; Art. 11 bis 27)

1. Abschnitt: Finanzierung (Art. 11 bis 19)

Art. 15 Abs. 3 KVAG definiert, dass die Aufsichtsbehorde die Genehmigung der
Pramientarife verweigern kann, wenn gewisse Voraussetzungen betreffend die
Pramien nicht gegeben sind.

Es ist wichtig, dass die Pradmien so ausgestaltet sind, dass alle im KVG definier-
ten Leistungen in den Leistungskatalogen bezahlit werden kénnen. Um eine ef-
fektive Handhabung dieses Artikels zu garantieren, sollte nachfolgender Ergan-
zungsvorschlag noch explizit in Art. 15 Abs. 3 KVAG aufgenommen werden.

Erganzungsvorschlag von Art. 15 Abs. 3 KVAG mit einem lit. d: .- die ge-
mass Leistungskatalog zu zahlenden Leistungen ganz offensichtlich nicht
gedeckt sind.”

In Art. 19 Abs. 1 KVAG wird festgehalten, dass die Krankenkassen Ldie Verwal-
tungskosten fir die soziale Krankenversicherung auf das fiir eine wirtschaftliche
Geschéftsfliihrung erforderliche Mass zu beschrianken” haben. Die Definition der
wirtschaftlichen Geschéftsfuhrung ist zu unbestimmt formuliert. Hier bedarf es
einer deutlicheren Formulierung, welche keinen zu grossen Spielraum offen
lasst.

Art. 19 Abs. 2 KVAG hilt fest, dass der Bundesrat , Vorschriften betreffend der
Entschadigung der Maklertatigkeit und der Kosten fiir Werbung erlassen” kann.
Dieser Absatz wird begrisst, da man sich eine strengere Regelung in diesen Be-
reichen winscht. Grundsétzlich sollte jedoch geméss der Ansicht von physios-
wiss lUberhaupt keine Maklertatigkeit und Werbung zugelassen werden.

Keine Bemerkungen zu den restlichen Artikeln.
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2. Abschnitt: Corporate Governance (Art. 20 bis 21)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

3. Abschnitt: Risikomanagement und internes Kontrollsystem (Art. 22 bis 23)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

4. Abschnitt: Berichterstattung (Art. 24)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.

5. Abschnitt: Externe Revisionsstelle (Art. 25 bis 27)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

Ad. Kapitel 4 (Riuckversicherung; Art. 28 bis 33)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

Ad. Kapitel 5 (Aufsicht; Art. 34 bis 44)

1. Abschnitt: Allgemeines (Art. 34 bis 37)

Im Bericht Gber das Vernehmlassungsverfahren vom Januar 2011 wird auf Sei-
te 38 zu Art. 34 Abs. 1 KVAG folgendes festgehalten: , Die Aufgabe der Auf-
sichtsbehorde betreffen zwei Bereiche: einerseits den Schutz der Versicherten
und andererseits die Solvenz der Krankenkassen und der sozialen Riickversiche-

#”

rer-.

Somit wére der Schutz der Leistungserbringer nach dem Vernehmlassungsbe-
richt klar nicht Aufgabe der Aufsichtsbehérde, obwoh! der Gesetzestext allge-
mein von der Uberwachung der Durchflihrung der sozialen Krankenversiche-
rung spricht. Auch hier ist nicht ersichtlich, wieso die Aufsichtsbehérde nur zum
Schutze der Versicherten beauftragt sein soll und nicht auch betreffend den
Leistungserbringern. Zudem waére es auch im Sinne der Versicherten, wenn die
Aufsichtskommission zum Schutze der Leistungserbringer beauftragt ware. Hier
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sei beispielshaft fur viele andere Falle auf Art. 43 KVG verwiesen. Die Tarifver-
handlungen finden gemass KVG zwischen den Krankenkassen und den Leis-
tungserbringern statt. Hier sind die Berufsverbande der Leistungserbringer re-
gelmassig den Krankenkassen unterlegen, was zu einer ungerechten Verhand-
lungsbasis fiihrt. Die Krankenkassen kénnen ihre Verhandlungsmacht vollstan-
dig ausiben, ohne dass ein geeignetes Rechtsinstitut zur Verfligung steht. Hier
wire die Uberwachung dieser Tarifverhandlungen und insbesondere der Einhal-
tung der gesetzlichen Bestimmungen durch die Aufsichtskommission unbedingt
notig und vielsprechend.

Keine Bemerkungen zu den restlichen Artikeln.

2. Abschnitt: Finanzierung der Aufsichtsbehdrde (Art. 38)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.

3. Abschnitt: Aufsichtsmassnahmen {(Art. 39 bis 43)

In Art. 39 Abs. 1 KVAG wird festgehalten, wann die Aufsichtsbehorde berech-
tigt ist, sichernde Massnahmen zu ergreifen. Auch hier wird der Schutz der Leis-
tungserbringer uberhaupt nicht bericksichtigt.

Anderungsvorschlag von Art. 39 Abs. 2 KVAG: ,Die Aufsichtsbehérde trifft
die sichernden Massnahmen, die ihr zur Wahrnehmung der Interessen der Ver-
sicherten und der Leistungserbringer erforderlich erscheinen, wenn eine Kran-
kenkasse oder ein sozialer Rlickversicherer die Bestimmungen dieses Gesetzes
und des KVG nicht einhélt oder Anordnungen der Aufsichtsbehérde nicht nach-
kommt oder die Interessen der Versicherten respektive der Leistungserbringer
anderweitig gefdhrdet erscheinen”.

Art. 43 Abs. 1 lit. b KVAG sieht vor, dass, sollte der Bundesrat das System , der
sozialen Krankenversicherung als gefdhrdet” erachten, er zum ,, Schutz der Ver-
sicherten: die nach Artikel 46 Absatz 4 KVG genehmigten oder nach Artikel 47
KVG festgesetzten Tarife senken” kann.

Im Bericht flir das Vernehmlassungsverfahren vom Januar 2011 wird auf Seite
47 zu Art. 43 Abs. 1 lit. b KVAG festgehalten, dass dieses Instrument sofort wirk-
sam sei. Des Weiteren wird folgendes ausgefihrt: , Betroffen von einer Tarif-
beziehungsweise Taxpunktwertsenkung wiéren die von einem bestimmten Ta-
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rifvertrag oder Tarifentscheid bzw. von mehreren Tarifvertrdgen oder Tarifent-
scheiden tangierten Leistungserbringer. Dies kénnen namentlich die Arzteschaft
oder der ambulante Bereich der Spitéler sein”. Es ist nicht ersichtlich, wieso
zum Schutz des Systems der sozialen Krankenversicherung tariflich festgesetzte
Leistungen oder Taxpunktwerte gesenkt werden sollen. Insbesondere die Phy-
siotherapeuten/innen arbeiten bereits seit etlichen Jahren mit einem niedrigen
Tarifvertrag, welcher eine zu geringe Vergeltung der Leistungen vorsieht. Diese
Bestimmung muss ersatzlos gestrichen werden.

Art. 43 Abs. 1 KVAG sieht vor, dass, wenn , der Bundesrat das System der so-
zialen Krankenversicherung als gefdhrdet” erachtet, er zum Schutz der Versi-
cherten Massnahmen ergreifen kann. Hier misste auch der Schutz der Leis-
tungserbringer festgehalten werden.

Anderungsvorschlag von Art. 43 Abs. 1 KVAG: »~Erachtet der Bundesrat das
System der sozialen Krankenversicherung als gefdhrdet so kann er zum Schutz
der Versicherten und unter Berlicksichtigung der Interessen der Leistungs-
erbringer: ...”

Keine Bemerkungen zu den restlichen Artikein.

4. Abschnitt: Beendigung der Versicherungstatigkeit (Art. 44)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.

Ad. Kapitel 6 (Besondere Bestimmungen zur Aufsicht liber Versicherungs-
gruppen; Art. 45 bis 48)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikein.

Ad. Kapitel 7 (Gemeinsame Einrichtung; Art. 49 bis 64)

1. Abschnitt: Allgemeines (Art. 49 bis 51)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.
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2. Abschnitt: Insolvenzfond (Art. 52 bis 57)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

3. Abschnitt: Rickgriff (Art. 58)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.

4. Abschnitt: Risikoausgleich (Art. 59 bis 64)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

Ad. Kapitel 8 (Verfahren; Art. 65)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.

Ad. Kapitel 9 (Organisation der Aufsichtsbehérde: Art. 66 bis 79)

1. Abschnitt: Organe und Personal (Art. 66 bis 72)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

2. Abschnitt: Finanzhaushalt (Art. 73 bis 77)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

3. Abschnitt: Unabhéngigkeit und Aufsicht (Art. 78)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.

4. Abschnitt: Information der Offentlichkeit (Art, 79)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.
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Ad. Kapitel 10 (Sanktionen; Art. 80 bis 82)

1. Abschnitt: Strafbestimmungen {(Art. 80 bis 81)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln.

2. Abschnitt: Verwaltungssanktionen (Art. 82)

Keine Bemerkungen zu diesem Artikel.

Ad. Kapitel 11 (Schlussbestimmungen; Art. 83 bis 89)

Keine Bemerkungen zu diesen Artikeln

Ad. Anderung des bisherigen Rechts

Der neue Art. 59a KVG (Daten der Leistungserbringer) ist nur gerechtfertigt,
wenn zukinftig die Uberpriifung der Wirtschaftlichkeit paritatisch durchgefihrt
wird. Ansonsten ist dieser Artikel zu streichen.

Keine Bemerkungen zu den weiteren Anderungen.

L. Fazit und Kritik am Gesetzesentwurf

Zunachst kann festgehalten werden, dass durch die kostendeckende Finanzierung der
Tatigkeit der Aufsichtsbehdrde durch die Krankenversicherer und die Riickversicherer
die finanziellen Mittel fur eine funktionierte Aufsichtsbehérde vorliegen. Des Weiteren
sind sowohl die Eingriffs- wie auch die Sanktionsmaoglichkeiten vorhanden und viel-
versprechend. Leider wird ganzlich auf die paritatische Wahrnehmung von gewissen
Aufgaben (vgl. insbesondere Uberprl’jfung der Wirtschaftlichkeit) verzichtet. Viel
schwerwiegender ist jedoch der Mangel betreffend der Berticksichtigung der Interes-
sen der Leistungserbringer, welche genau so schutzbedurftig sind wie die Versicher-
ten. Gemass dem Gesetzesentwurf soll der Zweck des KVAG nur indirekt den Leis-
tungserbringer zugute kommen. Dies widerspiegelt sich dann auch in den entspre-
chenden Gesetzesbestimmungen (vgl. Ausfiihrungen unter Ziffer Il). Ebenfalls wird mit
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Art. 43 Abs. 1 lit. b KVAG eine stark nachteilige Regelung fur die Leistungserbringer
eingefuhrt, welche voll auf Kosten der Leistungserbringer geht.

Es lasst sich nicht erklaren, warum mit diesem Gesetzesentwurf nur das Verhaltnis
zwischen Krankenkassen und Versicherten verbessert werden soll. Genauso wichtig ist,
dass das starke Machtgefélle zwischen Krankenkassen und Leistungserbringern durch
eine Aufsichtsbehorde Gberwacht wird, welche dafiir sorgt, dass insbesondere die
KVG-Bestimmungen eingehalten werden (vgl. z.B. Art. 42 KVG, Tarifverhandlungen).
Ebenfalls ist dies der richtige Zeitpunkt, um die paritatische Wahrnehmung insbeson-
dere der Uberpriifung der Wirtschaftlichkeit gesetzlich zu verankern.

Sollten die Anderungsvorschlége nicht berticksichtig werden, so wiére ein wesentlicher
Teil der Krankenversicherung durch das neue Aufsichtsgesetz nicht abgedeckt (Ver-
haltnis Krankenkasse - Leistungserbringer). Um die neu eingeschlagene Richtung er-
folgreich durchzufihren, ist es jedoch u.E. unerlasslich, auch den Schutz der Leis-
tungserbringer direkt im KVAG zu regeln.

Freundliche Grusse

physioswiss
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Roland Paillex Christian Mehr
Prasident Geschéaftsfihrer

Beilagen (als integrierter Bestandteil dieser Vernehmlassung):
- Aufsichtsbeschwerde von physioswiss beim Bundesamt fiir Gesundheit aus
dem Jahre 2008/2009, Kopie
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