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Bern, 22. Oktober 2018

Stellungnahme des Schweizerischen Gemeindeverbandes zur Anderung der Verordnung
des EDI liber Leistungen in der obligatorischen Krankenpflegeversicherung
(Kostenneutralitat und Pflegebedarfsermittlung)

Sehr geehrte Damen und Herren

Wir danken Ihnen fir die Gelegenheit, aus Sicht der rund 1'600 dem SGV angeschlossenen
Gemeinden zum Entwurf der Anderung der Verordnung des EDI (iber Leistungen in der
obligatorischen Krankenpflegeversicherung (Kostenneutralitat und Bedarfsermittlung) Stellung
nehmen zu kénnen.

Allgemeine Bemerkungen

Das Bundesamt fir Gesundheit (BAG) hat die 2011 in Kraft getretene Neuordnung der
Pflegefinanzierung extern evaluieren lassen und geprift, ob die Einfliihrung fir die
Obligatorische Krankenpflegeversicherung (OKP) kostenneutral erfolgt ist. Gestltzt auf diesen
Bericht kommt der Bundesrat zum Schluss, dass die Ziele der geltenden Pflegegesetzgebung
grundsatzlich erreicht worden sind. Er sieht keine Notwendigkeit flr gesetzliche Anpassungen.
Mit Blick auf die Kostenneutralitat will er jedoch die Beitrage der OKP fir die Pflegeheime und
Spitex anpassen.

Der Schweizerische Gemeindeverband (SGV) lehnt die beabsichtigte Senkung der OKP-Beitrage
in der ambulanten Pflege um 3.6% entschieden ab und fordert stattdessen signifikante
Erhohungen aller Beitrage nach Art. 7a KLV:

1) Fur die Kostenneutralitdtsberechnungen werden Annahmen getroffen, deren
Berechtigung und Aussagekraft wir in Frage stellen'. Die zur Berechnung
herangezogene Datengrundlage ist gemass Spitex Schweiz ungentigend und erlaubt
keine entsprechenden Vergleiche vor und nach 2010. Zahlreiche Argumente sind nicht
nachvollziehbar. Wahrend der Anteil der ginstigen Leistungen (Grundpflege)
kontinuierlich sinkt, steigt der Anteil der kostenintensiven Leistungen fir die Abklarung,
Beratung, Koordination sowie Untersuchung und Behandlung. Dieser Entwicklung wird
mit den vorliegenden Kostenneutralitdtsberechnungen nicht gentigend Rechnung
getragen. Weiter sind die Uberlegungen bei der Lohnentwicklung im Gesundheitswesen
nicht nachvollziehbar. Gemass Bundesamt fur Statistik sind die Lohne im
Gesundheitswesen von 2010 bis 2016 um rund 5% gestiegen.

"Vgl. Erlauternder Bericht, Ziff.3.1.6, S. 14; Ziff. 2.1.10, S. 10 und Ziff. 3.1.7, S. 16
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2)

Mit dem Entscheid, die Beitrage der Spitex und der freiberuflichen Pflegefachpersonen
zu kirzen, wirkt der Bundesrat den seit Jahren laufenden grossen Bemuhungen zur
Starkung der ambulanten Pflege entgegen. Damit altere Menschen mdglichst lange in
den eigenen vier Wanden, selbstandig oder mit ambulanter Unterstltzung zu Hause
leben konnen, sind die daflr notwendigen politischen und finanziellen
Rahmenbedingungen zu schaffen, damit intermediare Strukturen wie beispielsweise das
betreute WWohnen maoglich werden. Die Senkung der OKP-Beitrage flr die Spitex setzt
hier ein vollig falsches Signal und schwacht die ambulante Pflege unnotig.

Die Neuordnung der Pflegefinanzierung hat zu einer starken Belastung der 6ffentlichen
Hand geflhrt. Wahrend die Patienten und Krankenversicherer fixe Beitrage an die Pflege
zahlen, mUssen Kantone, Stadte und Gemeinden mit flexiblen Beitragen fir die
Restfinanzierung aufkommen. Damit gehen Kostensteigerungen seit vielen Jahren
ausnahmeslos zu Lasten der 6ffentlichen Hand. Wie schon der im Mai 2016
verdffentlichte Bericht des Bundesrats zur Langzeitpflege zeigt auch der vorliegende
Evaluationsbericht zur Neuordnung der Pflegefinanzierung auf, dass Kantone und
Gemeinden eine hohe finanzielle Zusatzbelastung tragen. Die Kostensteigerungen in der
Pflege drohen so zunehmend, andere wichtige 6ffentliche bzw. kommmunale Aufgaben zu
verdrangen! Dieser Entwicklung muss entschieden entgegengewirkt werden. Es gilt,
eine Diskussion um alternative Finanzierungsmodelle, wie zum Beispiel eine
Pflegeversicherung, rasch zu flhren, wie dies der SGV seit langerem fordert und auch
im Bericht zur Langzeitpflege als mogliche Massnahme skizziert wird. Es ist nicht
akzeptabel, dass Kantone und Gemeinden das Kostenwachstum in der Pflege zu 100
Prozent tragen. Bei der Finanzierung der Pflegekosten stehen alle in der Verantwortung.
Es braucht deshalb eine gleichmassige Finanzierung der Kostensteigerungen durch alle
Kostentrager! Diese Forderung wird auch mit den von Bundesrat Berset gesteckten
Kosteneinsparungszielen — namlich, dass alle Partner im Gesundheitswesen in die
Kosteneinsparungspflicht eingebunden werden — bestatigt.

Mit den Urteilen des Bundesverwaltungsgerichts (BVGer) betreffend die Abgeltung der
Pflegematerialien (MiGelL) wird diese bereits schwierige Situation weiter verscharft. Neu
konnen die Leistungserbringer der Pflege die Kosten des Pflegematerials der OKP nicht
mehr separat in Rechnung stellen. Das BAG ist der Ansicht, dass diese
Finanzierungsllcke durch die Restfinanzierung zu schliessen ist. Es geht schweizweit
um Mehrkosten von rund 100 Millionen Franken pro Jahr. Hinzu kommen die
Rackforderungsbegehren einiger Krankenversicherer, die Gelder fur Pflegematerial auf
der Basis von unklaren und teils unbekannten Kostendaten bis auf mehrere Jahre
zurUckfordern, dies obwohl die Krankenversicherer scheinbar in den vergangenen Jahren
etliche Hunderte von Millionen Franken zu viele Pramien einkassiert haben. Fir den SGV
ist eine weitere Kostenverschiebung hin zu den Kantonen und Gemeinden nicht
akzeptabel. Die KLV-Vorlage zur Kostenneutralitat muss diese Entwicklung
mitbericksichtigen. Die OKP hat die Pflegematerialien vor 2011 und bis mindestens
Ende 2017 bezahlt. Eine Fortsetzung dieser bisherigen Finanzierungslosung wirde fir
die OKP kostenneutral erfolgen. Hingegen hat der pldtzliche Systemwechsel zu einem
grossen Chaos im Bereich der Anwendung und Abrechnung von Pflegematerial und
damit zu organisatorischen und finanziellen Schwierigkeiten gefihrt. Diese unklare und
unbefriedigende Situation darf kein Dauerzustand sein. Die Umsetzung der Urteile
BVGer ist in der Praxis schwierig, administrativ sehr aufwandig, zusatzlich kostenintensiv
und verlangt nach raschen Losungen.

Die Krankenversicherer sind mit einer ihrer Kernkompetenzen — der Kostensteuerung —
wieder starker in die Pflicht zu nehmen. Nur der Krankenversicherer erhalt die fir die
Rechnungskontrolle notwendigen Informationen und kann prifen, ob die Wahl und der
Einsatz der Materialien nach wirtschaftlichen, zweckmassigen und wirksamen Kriterien
erfolgen.



Forderungen
Der SGV fordert, dass

1) die OKP-Beitrage nach Art. 7a Abs. 1 und 3 KLV so erhoht werden, dass aufgrund der
neuen Praxis gemass Urteilen BVGer keine Kostenverschiebung von
Krankenversicherern zu Kantonen und Gemeinden entsteht. Die Mehrheit des
Parlaments hat sich mit der EinfUhrung der Neuordnung der Pflegefinanzierung 2011
gegen einen Automatismus, aber fir eine bundesratliche Kompetenz zur Anpassung der
OKP-Beitrage an die Kostenentwicklung ausgesprochen. Der Bundesrat ist aufgefordert,
diese Verantwortung wahrzunehmen;

2) in der KLV festgehalten wird, dass die OKP-Beitrage nach Art. 7a Abs. 1 und 3 KLV
regelmassig — mindestens jedoch alle drei Jahre — an die Kostenentwicklung in der
Pflege angepasst werden,;

3) das bisherige Abgeltungssystem der Pflegematerialien (vor den Urteilen BVGer)
beibehalten und legalisiert wird. Die KLV ist dahingehend zu andern, dass
Leistungserbringer nach Art. 7a Abs. 1 und 3 KLV (Spitex, Heime, freiberufliche
Pflegefachpersonen) Pflegematerialien der OKP in Rechnung stellen kdnnen, unabhangig
davon, ob es sich um eine Abgabe im Sinne der MiGel oder um Pflegematerial handelt.
Die Unterscheidung zwischen Selbstanwendung und Personalanwendung von
Pflegematerialien ist aufzuheben.

Auf eine weiterflihrende Stellungnahme zur Kostenneutralitat und Pflegebedarfsermittlung
verzichten wir.

Wir danken lhnen fur die Mdglichkeit zur Stellungnahme und die Berlicksichtigung unserer
Anliegen.

Freundliche Grisse

Schweizerischer Gemeindeverband
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