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Preiswerte Methoden werden nicht mehr von der Grundversicherung bezahlt

Spart der Bundesrat
am falschen Ort?

B Hans Peter Roth

0,16 Prozent betragt der Kostenan-
teil der Komplementarmedizin an
den gesamten Kosten der Grund-
versicherung. Bundesrat Couche-
pin strich letzten Sommer trotz-
dem einige Angebote. Nun ver-
langt eine Initiative, auch Komple-
mentarmedizin in der Kranken-,
Invaliden- und Unfallversicherung
zu verankern.

Die Entriistung war auf breiter Front
gross, als Bundesrat Pascal Couchepin
im letzten Juni fiinf komplementarme-
dizinische Methoden aus der Grund-
versicherung kippte. Die betroffenen
Fachgebiete waren 1999 befristet in
den Leistungskatalog der Grundversi-
cherung aufgenommen worden (siehe
auch Artikel Seite 3). Es lasse sich nicht
geniigend nachweisen, dass sie den
gemadss Krankenversicherungsgesetz
zentralen Geboten der Wirtschaftlich-
keit und Wirksamkeit gentigten,
begriindete das Eidgendssische
Departement des Innern (EDI) den
Entscheid.

Mangelnde Wirtschaftlichkeit?
Gesundheitsokonom Hans-Peter
Studer hatte die Wirtschaftlichkeit im
Rahmen des vom Bund finanzierten
«Programms Evaluation Komplemen-
tarmedizin» (PEK) seit 1999 unter-
sucht. Nach der Befragung von
insgesamt 256 Komplementarmedizi-
nern schitzt er den Aufwand, den
komplementarmedizinische Behand-

lungsmethoden die Grundversicherung

Die Initiative fir
Komplementar-
medizin fordert
Therapiewahl-

freiheit fiir Arzte

und Patienten.

Foto: eh

kosten, auf jahrlich knapp 87 Millio-
nen Franken. Alle Methoden seien
gunstiger als entsprechende schulme-
dizinische, so Studer. Mit 87 Millionen
mache die Komplementarmedizin
gerade einmal 0,16 Prozent der
Gesamtkosten in der Grundversiche-
rung aus, errechnete der Gesundheits-

okonom.

Auf dieser Grundlage kritisiert selbst
Jacques de Haller, als Prasident der
Arzteorganisation FMH keineswegs
bekannt fiir eine progressive Haltung
gegentiber der Komplementarmedizin,
Couchepins Entscheid. Der Vertreter
der Schulmedizin bezeichnet die
Nichtaufnahme als «kontraproduktiv».

Die Komplementarmedizin koste fast

nichts. Patienten, die sich ihrer

bedienten, nihmen zudem weniger
schulmedizinische Leistungen in

Anspruch.

Nicht wirksam?

Mangelnde Wirksamkeit und Zweck-
massigkeit? Auch hier erntet das EDI
Widerspruch auf breiter Basis. Die
Komplementdrmedizin sei entgegen
der Behauptung des EDI durchaus
wirksam und zweckmassig, ist fiir die
Union Schweizerischer komplementar-
medizinischer Arzteorganisationen
klar. Der Entscheid missachte den
Volkswillen und fiihre zu einer
Zweiklassenmedizin. Viele kinderrei-

che Familien und «Working Poor»



konnten sich keine Zusatzversicherung
leisten, alte und kranke Menschen
wiirden nicht aufgenommen. Zwei
Drittel der Patienten litten aber an
chronischen Krankheiten, bei denen
die Komplementdrmedizin oft besser
helfe als die Schulmedizin. Fiir
besonderen Wirbel sorgt in diesem
Zusammenhang der Umstand, dass
Pascal Couchepin Resultate des
sechsjahrigen PEK-Forschungsprojekts
tibergangen hat.

«Wiitend und enttauscht»

«Weil Couchepin den Entscheid nach
seinem Gusto féllen wollte, kam es zu
keinem korrekten Abschluss des
Forschungsprogramms», schrieb der
«Tages Anzeiger» am 17. November.
Normale Verfahrensregeln seien
willkiirlich umgestossen worden,
beanstandet der internationale Beirat
(Review Board), der die PEK-Forschun-
gen wissenschaftlich begleitet hatte:
Zum normalen Verfahren hitte
beispielsweise gehort, dass das Review

Board abschliessende Berichtsentwiirfe
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kommentieren kann, bevor diese
offentlich zuganglich und zur Basis fiir
eine politische Entscheidung gemacht
werden. Das BAG hatte eine abschlies-
sende Sitzung des Review Board
abgesagt und erst mit Verspatung nach
offentlichem Druck wieder einberufen.
Die Berner SP-Standeritin und
Prasidentin der Stiftung fiir Konsu-
mentenschutz (SKS), Simonetta
Sommaruga, reagiert entsprechend
«wiitend und enttduscht».

Sie kritisiert den «politisch-willkiir-
lichen Ausschluss» der Komplemen-
tarmedizin aus der Grundversiche-
rung. Statt Kosten zu sparen, verlagere
Couchepins «Pflasterlipolitik» standig
Kosten — dies auf dem Buckel der
Versicherten und Patienten.

Dies freue nur die Pharmaindustrie,
die sich weiterhin eine goldene Nase
verdiene. Auch Margrit Kessler,
Présidentin der Schweizerischen
Patienten- und Versichertenorgani-
sation (SPO), ist unzufrieden.

Die einzige Hoffnung sei jetzt die
Initiative fiir die Komplementarme-

dizin.

KOMPLEMENTARMEDIZIN

Volksinitiative eingereicht

Die Volksinitiative «Ja zur Komplemen-
tarmedizin» ist am 15. September 2005
mit rund 140 ooo beglaubigten
Unterschriften eingereicht worden. Die
Schulmedizin sei in der Verfassung
und in den Gesetzen nach wie vor die
Norm, obwohl die Komplementarme-
dizin in breiten Bevélkerungskreisen
zu einem wichtigen Teil der Gesund-
heitsversorgung geworden sei, schreibt
das Initiativkomitee.

Das Initiativkomitee fordert Therapie-
wabhlfreiheit fiir Arzte und fiir Patien-
ten. Die fiinf von Bundesrat Pascal
Couchepin im Juni aus dem Grundver-
sorgungskatalog gestrichenen Fach-
richtungen miissten in der Kranken-,
Invaliden- und Unfallversicherung
verankert werden. Weiter soll die
Komplementarmedizin in Lehre und
Forschung integriert werden. Langer-
fristiges Ziel der Initiative, tiber die im
Jahr 2008 abgestimmt wird, sei eine
partnerschaftliche, bewusste und
gezielte Zusammenarbeit von Schul-
und Komplementdrmedizin im Sinne

einer «integrativen Medizin». &

Weltweit umfassendste Bewertung der Komplementdrmedizin — und unter Verschluss

Globuli zwischen Glaube

und Beweiszwang

B Marita Fuchs

Evaluationen der Komplementarmedi-
zin sind schwierig: Das zeigte sich an
einem Symposium an der Universitat
Zurich. Experten erlduterten, wie
komplex die Messung alternativer

Heilungsmethoden ist.

Im Sommer dieses Jahres beschloss

Bundesrat Pascal Couchepin, alle

komplementarmedizinischen Behand-

lungsmethoden aus der Grundversiche-

rung zu streichen. Dies geschah vor
dem offiziellen Abschluss des «Pro-
gramms Evaluation Komplementarme-
dizin» (PEK), das seit 1998 die funf
komplementarmedizinischen Verfah-
ren — anthroposophische Medizin,

Homoopathie, Neuraltherapie, Phyto-

therapie und die traditionelle chinesi-
sche Medizin — untersucht. In ihrem
vorldufigen Schlussbericht hatte das
PEK vorgeschlagen, drei der Methoden
in der Grundversicherung zu belassen.
Vor diesem Hintergrund fand am 8.
Dezember unter Leitung von Professor
Reinhard Saller, Leiter der Abteilung

Naturheilkunde am Universitatsspital
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