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Ptlegetinanzierung:
Neuer Vorschlag fiir die Grundversicherung

Die Gesundheitskommis-
sion des Stdnderats plant
eine neue Finanzierung der
Grundversicherung. Die
Kantone sollen einen Teil
an die ambulanten Be-
handlungen zahlen, dafir

weniger an die Spitdler.

Von Markus Schwager

Ende August hat die stindertli-
che Kommission fiir Soziales und
Gesundheit (SGK-S) das Thema
der Finanzierung der Grundversi-
cherung und damit auch der Neu-
ordnung der Pflegefinanzierung
in Angriff genommen. Die Spitex
sowie ihre Klientinnen und Klien-
ten sind von dieser vorgesehenen
Revision des KVG ganz beson-
ders betroffen.

Vorschlag Bundesrat

Die Botschaft des Bundesrates zur
Pflegefinanzierung vom 16. Fe-
bruar 2005 sieht vor, dass die Be-
handlungspflege von den Kran-
kenversicherern voll  vergiitet
wirde. An die Grundpflege, die im
gesamtschweizerischen ~ Durch-
schnitt iber drei Viertel der pfle-
gerischen Titigkeit ausmacht, soll
jedoch nur noch ein Beitrag be-
zahlt werden. Die Spitex lehnt
diesen Vorschlag zusammen mit
den anderen Pflegeleistungser-
bringern und weiteren Organisa-
tionen klar ab. Die Abstiitzung
der Finanzierung auf eine Unter-
scheidung zwischen Grund- und
Behandlungspflege ist praxis-
fremd und nicht praktikabel, weil
beide Formen der Pflege im Alltag
als Einheit erbracht werden. Dar-
tiber hinaus fithrt der Vorschlag
des Bundesrates zu einer unglei-
chen Behandlung von Menschen
mit unterschiedlicher Pflegebe-
durftigkeit. Zudem setzt er falsche
Anreize, weil die kostenglinsti-
gere Nachbehandlung zu Hause
gegenliber einem teuren verlin-

gerten Spitalaufenthalt benach-
teiligt wird.

Vorschlag Kantone

Der Vorschlag der Gesundheits-
direktorenkonferenz (GDK), die
Pflege zu Hause voll durch die
Krankenversicherer vergiiten zu
lassen, wihrend die pflegebe-
diirftigen Menschen in Heimen
nur einen Beitrag an die Pflege
erhalten wiirden, kénnte vorder-
griindig die Finanzierungsproble-
matik fiir Spitex losen. Es ist je-
doch zu befiirchten, dass von Sei-
ten der Krankenversicherer ein
grosser Druck auf die zu Hause
Gepflegten entstehen wiirde, in
ein Heim zu wechseln, da die
Kosten fiir die Krankenversiche-
rer dort geringer wiren. Dieser
Effekt konnte sich wegen der ge-
forderten Kostenneutralitit noch
verstarken. Weil die Krankenver-
sicherer fiir die Pflege zu Hause
mehr bezahlen miissten, wiirden
sich die Beitrdge fiir die Pflege in
Heimen gegentiber heute zwangs-
laufig verringern. Diese ungleiche
Behandlung von Menschen mit
unterschiedlicher  Pflegebediirf-
tigkeit ist problematisch. Spitex
lehnt deshalb auch den Vorschlag
der GDK ab.

Vorschlag Verbinde

Die Spitex und andere Leistungs-
erbringer in der Pflege haben be-
reits im April 2004 ein Modell
fir die Pflegefinanzierung vorge-
stellt, das auf einer zeitlichen Ab-
grenzung der Akut- und Uber-
gangspflege einerseits und der
Langzeitpflege andererseits ba-
siert. Wihrend des ersten Pflege-
jahrs miussten die Pflegekosten,
die vor allem bei der Pflege zu
Hause und nicht in den Heimen
anfallen, voll durch die Kranken-
versicherer Ubernommen wer-
den. Ab dem zweiten Pflege-
jahr (Langzeitpflege) ist vorgese-
hen, dass die Krankenversicherer
noch einen Beitrag von etwa 60%
an die Pflege bezahlen. Die Pa-

Noch ist offen, welchen Weg
das Parlament bei der Pflege-
finanzierung einschlagen wird.

tientinnen und Patienten missten
in dieser Phase maximal 20% der
Pflegekosten ibernehmen, so-
fern sie im Bedarfsfall Anrecht auf
Erginzungsleistungen haben. Die
entstehende Finanzierungsliicke
wiurde durch die 6ffentliche Hand
abgedeckt. Die effektiven Finan-
zierungsanteile miissten im KVG
geregelt werden. Dieses Modell
ist praxisgerecht. Ambulante und
stationdre Langzeitpflege werden
gleich behandelt, es werden die
richtigen Anreize gesetzt und die
Koordination mit anderen Sozial-
versicherungen (IV, Hilflosenent-
schadigung der AHV) ist sicherge-
stellt. Die Eigenleistung der Pa-
tientinnen und Patienten wird
sozial abgefedert und die Mehr-
belastung der Krankenversiche-
rer bzw. der Primienzahlenden
halt sich in Grenzen.

Vorschlag Kommission

Die stinderitliche Kommission
fir Soziales und Gesundheit legt
nun ein neues Modell fiir die
Finanzierung der obligatorischen
Krankenversicherung vor. Haupt-
anderung gegeniiber heute ist,
dass nicht mehr zwischen statio-
niren und ambulanten medizini-
schen Leistungen unterschieden
wird. Ob Arztbesuch, Spitalauf-
enthalt, Pflege im Heim oder zu
Hause — an alle Leistungen sollen
Krankenkassen und Kantone
nach dem gleichen Schliissel be-

zahlen. Konkret plant die Kom-
mission Folgendes: Die Kranken-
versicherer finanzieren 70 Pro-
zent aller Leistungen, die Kantone
30 Prozent. Diese Zahlen basie-
ren auf dem aktuellen gesamt-
schweizerischen Kostenverteiler.
Das heisst, dass der Systemwech-
sel die Krankenkassenprimien
nicht beeinflussen wird. Damit
legt die Kommission ein Gesamt-
finanzierungskonzept vor und
nimmt auch die Neuregelung der
Pflegefinanzierung vorweg, de-
ren Beratung die Kommission
noch nicht abgeschlossen hat.

Ob der Vorschlag der stinderit-
lichen Kommission im Parlament
mehrheitsfahig ist, muss als frag-
lich bezeichnet werden. Bundes-
rat Couchepin hilt weiterhin am
Vorschlag des Bundesrates fest.
Ein kategorisches Nein kommt
von den Kantonen. Das Modell
der Kommission sei fur sie ein
unzuldssiger Systemwechsel, wie
die GDK ausftihrte. Heute seien
die Beitrige der Kantone gezielte
Subventionen an Spitiler mit kla-
rem Leistungsauftrag. Neu muiss-
ten die Kantone hingegen auch
gewinnorientierte Spitiler und
Arzte mitfinanzieren. Das fiihre
zu vermehrter Planung, zu hohe-
ren Kosten und zu einer Gefihr-
dung der Grundversorgung.

Lobbying nétig

Der Spitex Verband Schweiz und
die Kantonalverbinde engagie-
ren sich auf nationaler und kanto-
naler Ebene aktiv im Rahmen von
Lobbying-Massnahmen fiir das
Pflegefinanzierungsmodell  der
Leistungserbringer. Aus heutiger
Sicht ist nicht davon auszugehen,
dass die Beratungen der Pflegefi-
nanzierung im Parlament vor der
Friihjahrssession 2006 aufgenom-
men werden. Es ist zu hoffen,
dass sich der Gesetzgeber seiner
Verantwortung bewusst ist und
eine konsensfihige Gesamtlo-
sung verabschiedet, die im Sinne
aller Beteiligten ist. ]
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