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Gesundheitswesen | Ein Systemwechsel bei der Finanzierung der Gesundheitskosten stosst bei den Kantonen auf Skepsis

«Wir wollen nicht nur
den Wettbewerb spielen lassen»
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Wie viel Wetthewerb? Der Systemwechsel bei der Finanzierung der ambulanten und stationdren Behandlungskosten
fuhrt zu breiten Diskussionen, obwohl er kostenneutral erfolgen soll. FOTOWB
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SITTEN | Die Kantone sol-
len sich Kkiinftig mit 25,5
Prozent an den statio-
niren und ambulanten
Kosten beteiligen miis-
sen. Der Vorschlag stosst
auf breite Akzeptanz. Die
kantonale Gesundheits-
direktorenkonferenz ist
gegen die Vorschldge.

HEROLD BIELER

Auch wenn die Pramiensteige-
rung in diesem Herbst nur
rund drei Prozent betragen
soll, bleiben die Debatten um
die unaufhaltsam steigenden
Gesundheitskosten und Kran-
kenkassenpramien natiirlich
aktuell und notwendig. Die
nationalritliche Gesundheits-
kommission hat Vorschlige
iiber die kiinftige Finanzierung
prasentiert.

Kantone iibernehmen

generell 25,5 Prozent

Sie schlug einen Systemwech-
sel vor. Heute bezahlen die Kan-
tone im stationdren Bereich 55
Prozent der Kosten, die Kran-
kenkassen 45 Prozent. Im am-
bulanten Bereich iibernehmen
die Kassen den gesamten Be-
trag. Bei einer einheitlichen
Finanzierung wiirden die Kan-
tone (also die Steuerzahler) und
Krankenversicherer (die Pra-
mienzahler) die Kosten der sta-
tiondren und ambulanten Leis-
tungen nach einem gleichen
Finanzierungsschliissel tragen.
Laut dem Vorschlag der Ge-
sundheitskommission miissten
die Kantone sich kiinftig mit
25,5 Prozent an den stationi-
ren und den ambulanten Kos-
ten beteiligen. Fiir die Kantone
geht es um Steuergelder in der
Hohe von mehr als acht Milli-
arden Franken pro Jahr. Geld,

das sie bereits heute mit der
Beteiligung an den stationédren
Kosten ins Gesundheitswesen
pumpen. Der Systemwechsel

wiirde kostenneutral fiir die
Kantone und die Versicherer
ausfallen.

Zielist es, die Gesamtkosten
im Gesundheitswesen einzu-
démmen. Mit einem System-
wechsel wiirde man bessere
Anreize schaffen. Die o6ffentli-
che Hand, die Versicherer und
nicht zuletzt die Primienzah-
ler wiirden profitieren.

Wallis fithrt Liste mit
ambulanten Leistungen
Viele Kantone fithren bereits
eine Liste mit medizinischen
Eingriffen, die grundséitzlich
ambulant durchgefiihrt wer-
den miissen. Diese Leistungen
kénnen ambulant zu tieferen
Kosten, jedoch mit demselben
Ergebnis wie stationar erbracht
werden. Im Wallis gibt es eine
solche Liste seit diesem Jahr.
Fiir mehrere Leistungen er-
weist sich eine ambulante Be-
handlung oft als angepasster
und angenehmer fiir den Pa-
tienten — und vor allem auch
als kostengtinstiger. Die Sicher-
heit des Patienten bleibt an ers-
ter Stelle, wird betont. Deshalb
tbernimmt der Kanton weiter
seinen Anteil, wenn eine statio-
nidre Behandlung medizinisch
begriindet ist.

Der Kanton Wallis rechnet
fiir 2018 mit einer Einsparung
von 1,5 Millionen Franken.
Eine Massnahme, die zur Ein-
dimmung des Kostenwachs-
tums in der Gesundheitsver-
sorgung beitragen wird. Im
Wallis erhofft sich Gesund-
heitsdirektorin Esther Wae-
ber-Kalbermatten mit der Liste
auch eine Reduktion der

ausserkantonalen Hospitalisie-
rungen. Diese steigen seit Jah-
ren an, sind ein politischer
Dauerbrenner. Derzeit gehen
dem Kanton Wallis so jahrlich
rund 100 Millionen Franken
«verloren». «Etwa ein Viertel
der Leistungen auf dieser Liste

wird heute ausserkantonal er-
bracht. Mit der Férderung von
ambulanten Behandlungen
hoffen wir, dass Patienten sich
eher in einem Spital im Kanton
Wallis behandeln lassen als
ausserhalb des Kantons», sagt
Waeber-Kalbermatten.

GDK ist sehr skeptisch —
und stellt Forderungen
Die Konferenz der kanto-
nalen Gesundheitsdirektorin-
nen und -direktoren (GDK) ist
nicht prinzipiell gegen die Vor-
schlige, lehnt sie aber den-
noch ab, weil sie «keine kos-
tendidmpfende Wirkung ha-
ben». Eine ziemlich tberra-
schende Meinung.

Man stellt deshalb mehrere
Forderungen, damit man tiber-
haupt auf die Vorschlige ein-
treten wiirde. Die Kantone
wollen auch das ambulante
Versorgungsangebot gezielt
steuern. Auch die Langzeitver-
sorgung, Pflegeheime und Spi-
tex, soll in das Finanzierungs-
modell einbezogen werden.
Das neue Finanzierungsmodell
darf im Ubergang fiir die
Kantone keine Mehrkosten
verursachen. Es muss eine
Kontrollméglichkeit fiir die
Kantone auch in Bezug auf
die korrekte Abrechnung
von ambulanten Leistungen
geschaffen werden — wie heute
fiir stationire Leistungen.

«Wir wollen aktiv mit-
reden und kontrollieren»
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Fiir Waeber-Kalbermatten ist es
wichtig, dass man nicht nur das
System &ndert, sondern auch
Kontrollen macht. «Und wir
wollen aktiv mitreden, so wie
wir das auch im stationiren
Bereich tun konnen.» Die For-
derung der Gesundheitsdirek-
torenkonferenz, auch die Lang-
zeitversorgung miteinzubezie-
hen, diirfte aber derzeit kaum
umsetzbar sein. Waeber-Kal-
bermatten merkt an, dass die
liberalen Krifte in den Kanto-
nen eher fiir eine Offnung sei-
en. Sie sei auch fiir Wettbe-
werb, aber das Gesundheitswe-
sen «ist kein liberaler Markt»:
«Bund, Kanton und Gemeinden
nehmen viel Geld in die Hand.
Da kann man nicht nur den
Wettbewerb spielen lassen.»
Wenn man nicht kontrollieren
konne, wiirden die ambulanten
Leistungen auch weiter steigen:
«Ziel ist es ja, dass wir zumin-
dest die Kosten dampfen kon-
nen.» Im kantonalen Gesetz
Uber die Krankenanstalten und
-institutionen (GKAI) gibt es
einen Passus, der es dem Kan-
ton heute erlaubt, ein Spital zu
kontrollieren, wenn das Volu-
men zu stark erweitert wird.
Der Kanton hat davon bei
einem Leistungserbringer Ge-
brauch gemacht. Das Dossier
liegt bei den Gerichten.
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