Der Zulassungsstopp gilt nicht fir HMO und weitere ambulante Institutionen

Some animals are more equal
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Der Fall

SOS Médecins in Genf hat seit Jahren eine kan-
tonale Institutsbewilligung und beschéftigt ge-
miss Bundesgericht «mehrere Dutzend Arzte».
Vor Bundesgericht waren Rechnungen aus dem
Jahr 2004 an zwei Assura-Versicherte zu ent-
scheiden. Die Kasse hatte die Kostenriicker-
stattung an die Patienten mit der Begriindung
verweigert, die von SOS Médecins angestellten
Arzte hitten keine KVG-Zulassung.

Das Bundesgerichtsurteil

Das Bundesgericht in Luzern (frither EVG) hat
am 29. Oktober 2007 [1] entschieden, dass
Assura die Rechnungen tibernehmen muss, weil
fiir die bei SOS Médecins angestellten Arzte der
Zulassungsstopp gar nicht gilt.

Die Urteilsbegriindung enthdlt zwei nach
meinem Verstdndnis widerspriichliche Argu-
mente: Entweder ist bereits der Gesetzestext
selbst nicht auf HMO und dhnliche Zentren an-
wendbar (Erwdgung 5.2.2) [2], oder diese Einrich-
tungen sind zwar vom Gesetz mitgeregelt, aber
der Bundesrat hat sie in der Verordnung nicht
aufgenommen, und deshalb ist der Zulassungs-
stopp nicht auf sie nicht anwendbar (Erwdgung
5.4) [3]. Diese Unklarheit in der Begriindung dn-
dert hingegen nichts am klaren Resultat:

«[...] die durch Art. 55a KVG und die Verordnung
vorgesehene Zulassungsbeschrinkung betriftt nur die
Arzte als selbstindig titige Leistungserbringer. Sie ist
hingegen nicht anwendbar fiir die Titigkeit des ange-
stellten Arztes im Dienst einer Einrichtung, die gemdss
Art. 35 Abs. 2 Buchstabe n KVG «der ambulanten
Krankenpflege durch Arzte und Arztinnen dient.»
[4] [Ubersetzung und Hervorhebung FMH]

Kommentar

Zulassungsstopp als Scherbenhaufen

Die praktizierenden Arztinnen und Arzte glau-
ben schon lange nicht mehr, dass der Staat mit
dem Zulassungsstopp tatsdchlich die Gesund-
heitskosten steuern wollte — denn in vielen Kan-
tonen wurden gleichzeitig die Polikliniken der
Spitédler massiv ausgebaut.

Nun erkldrt das Bundesgericht den Zulas-
sungsstopp fiir HMOs und andere Einrichtungen
gemdss KVG 35 Abs. 2 Buchst. n schlicht als
nicht anwendbar.

Im Ergebnis begrenzt damit der Zulassungs-
stopp nicht die Anzahl der am Patienten arbei-
tenden Arzte, sondern ausschliesslich die selbstin-
dige Praxistatigkeit. Hohl tont das Versprechen
in der Bundesverfassung: «Die Wirtschaftsfrei-
heit ist gewdhrleistet. Sie umfasst insbesondere
die freie Wahl des Berufes sowie den freien Zu-
gang zu einer privatwirtschaftlichen Erwerbs-
tatigkeit und deren freie Ausiibung» [5].

Der Bundesgerichtsentscheid

hat weitreichende Bedeutung

Fir die KVG-Anerkennung von Einrichtungen
gemadss KVG 35 Abs. 2 Buchst. n, in denen wie in
Genf «plusieurs dixaines de médecins» unbe-
rihrt vom Zulassungsstopp angestellt werden
konnen, gilt nur ein einziges gesetzliches Krite-
rium: Die angestellten Arztinnen und Arzte miis-
sen ein anerkanntes Arztdiplom und eine mini-
male dreijdhrige Weiterbildung haben, also den
«praktischen Arzt» gemdss MedBG. Mehr ist
nicht verlangt, wie das Bundesgericht in Er-
wadgung 5.2.2 festgehalten hat [6].

Das Bundesgericht hat zudem direkt in An-
wendung von Bundesrecht entschieden, dass es
sich bei SOS Médecins um eine Einrichtung im
Sinne von Art. 35 Abs. 2 Buchst. n KVG handelt
(Erwédgung 5.2.2). Es kommt also fiirs «Schub-
ladensystem» des KVG auch nicht auf die Defini-
tion der Institute im kantonalen Gesundheits-
recht an [7].

Mindestens angedacht hat das Bundes-
gericht zudem, dass der Zulassungsstopp ganz
generell fiir angestellte Arzte nicht gelten konnte
[8] (was es im konkreten Fall nicht entscheiden
musste). Dies wiirde bedeuten, dass es beim an-
gestellten Arzt nicht einmal darauf ankdme, ob
sein Arbeitgeber als Einrichtung gemdss Art. 35
Abs. 2 Buchst. n KVG oder als «gewohnliche»
Arztpraxis gilt.

Die Arztinnen und Arzte stellen einmal mehr
fest, dass auf die Politik kein Verlass ist

Das Schlusswort des Kommissionssprechers im
Nationalrat im Zusammenhang mit der 2004 be-
schlossenen Verlingerungsmaoglichkeit lautete:

«Es ist ganz klar: Die jetzt beginnende Verldngerung
ware die letzte, weil dann schon drei Jahre ins Land
gegangen sind. Das scheint mir fiir die zukiinftigen
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Leistungserbringer sehr wichtig. Es geht also um
eine einmalige Verldingerung, die, sollten Sie ihr zu-
stimmen, jetzt dann beginnen wiirde.»

Seit einigen Wochen horen wir, dass diese letzte
Verlangerung moglicherweise doch nur die vor-
letzte gewesen sein soll. Im selben Votum hatte
der Kommissionssprecher auch festgehalten:

«Dart ich zuerst noch klaren: Obwohl man hier im
Saal viel von einem Arztestopp gesprochen hat, geht
es ganz klar um den Bediirfnisnachweis fiir die Zu-
lassung aller Leistungserbringer und -erbringerinnen,
also nicht nur der Arzte. Das nur, damit das Klar ist;
das ist ja auch eine Frage, die etwa Herr Stahl gestellt
hat.» [9]

Wie wir heute wissen, hat das Parlament diese
Rechnung ohne das Bundesgericht gemacht. Der
Zulassungsstopp gilt gerade nicht fiir alle ambu-
lanten Leistungserbringer.

George Orwell hatte recht: «Some animals
are more equal.» Orwell wiére im tibrigen wohl
auch vom Newspeak beeindruckt, mit dem eine
Gesetzesvorlage, die die heute existierende Ver-
tragstreiheit des Patienten gegeniiber Spitédlern
und Arzten abschaffen wiirde, den Titel « Vertrags-
freiheit» [10] trdgt — ohne dass Politik, Medien
und Bevolkerung gegen diese Irrefiihrung prote-
stieren.
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1 Urteil vom 29. Oktober 2007, 9C/292-2007.

2 E.5.2.2: «Cette nouvelle catégorie de fournisseurs
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ral la compétence de régler I’admission (soit les
fournisseurs mentionnés a l'art. 35 al. 2 let. ca g et
m LAMal; art. 38 LAMal).»

3 E.S5.4. «Conformément a la teneur de 'art. 55a
LAMal, la limitation de ’admission a pratiquer a
la charge de I'assurance-maladie obligatoire peut
toucher les fournisseurs de prestations au sens des
art. 36 a 38 LAMal, a savoir exclusivement les four-
nisseurs visés par ces dispositions: les médecins
(art. 36), les institutions de soins ambulatoires dispen-
sés par des médecins (art. 36a), les pharmaciens
(art. 37) et les autres fournisseurs de prestations
énumeérés a l'art. 35 al. 2 let. ca g et m (art. 38).»

4 «En d’autres termes, la limitation prévue par
I'art. 55a LAMal et ’'Ordonnance n’a d’incidence
que sur I'admission des médecins en tant que four-
nisseurs de prestations dans 1’exercice d'une acti-
vité indépendante. Elle n’a en revanche pas d’effet
sur l'activité déployée par un médecin a titre dé-
pendant au service d'une institution de soins
ambulatoires au sens de l’art. 35 al. 2 let. n LAMal.»

5 Art. 27 BV, Abs. 1 und 2.

6 E.5.2.2: «Avec I'art. 36a LAMal - et le renvoi qu'il
comporte a l'art. 36 LAMal -, 1a loi a fixé de ma-
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niere impérative les critéres d’admission a pratiquer
a charge de 'assurance obligatoire des soins que
doivent remplir les institutions de soins ambula-
toires dispensés par des médecins, a savoir que
ceux-ci doivent étre titulaires du diplome fédéral
(ou d’un certificat scientifique reconnu comme
équivalent [art. 39 OAMal]) et d'une formation
postgraduée reconnue par le Conseil fédéral

(cf. aussi Hanspeter Kuhn, Premiére révision par-
tielle de la LAMal: apercu des changements, BMS
82/2001 p. 261, qui releve I’absence d’autres cri-
téres traditionnels d’autorisation [infrastructure
nécessaire, personnel non médical qualifié]).»

Im vom Bundesgericht erwdhnten SAZ-Beitrag war
auch zu lesen: «Diese Einrichtungen der ambulan-
ten Krankenpflege durch Arzte und Arztinnen ge-
madss Art. 35 Abs. 2 Buchst. n sowie Art. 36a KVG
sind notabene nicht nur fiir HMO bestimmt,
sondern auch fiir die anderen — nicht weiter defi-
nierten — <Zentren der ambulanten Versorgung».
Denn gemass Botschaft (BBl 1999 793 ff, 838 f) gilt
Art. 36a KVG fiir Arzte, die im Rahmen eines «ver-
traglichen Angestelltenverhiltnisses in einer HMO
oder in einem Zentrum der ambulanten Versor-
gung> tdtig sind. Diese Zentren der ambulanten
Versorgung wurden in der Botschaft nicht weiter
definiert. Das Parlament konzentrierte sich in der
Diskussion der Vorlage auf die Frage des Globalbud-
gets, und der Art. 36a passierte im Plenum beider
Réte diskussionslos. Damit bleiben die Materialien
mager.»

E. 7 Abs. 2: «Quant a la limitation de I’autorisation
de pratiquer délivrée aux médecins en cause par
I'autorité cantonale, elle doit étre comprise confor-
mément a son texte clair, soit que son bénéficiaire
ne peut pas pratiquer a titre indépendant a charge
de l'assurance sociale. Une telle situation n’est pas
réalisée dans le cas d’espéce ou les médecins en
cause sont intervenus en tant que salariés du four-
nisseur de prestations intimé.»

In der gleichen Richtung hatte tibrigens schon die
Gesundheitsdirektion FR entschieden, als sie einer
Arztin eine Assistenzbewilligung zur unselbstindi-
gen Tatigkeit in einer Arztpraxis erteilte. Das Ver-
waltungsgericht FR hatte sich zwar auf Beschwerde
von Kassenseite mit Urteil vom 16.11.2006 (3A 04
218) gegen die unbefristete Anstellung ausgespro-
chen, folgte aber der Stellungnahme der GD min-
destens insofern, als die befristete Anstellung vom
Zulassungsstopp nicht betroffen ist. Die Arztin
verfiigt nun tiber eine formell neu ausgestellte be-
fristete Assistenzbewilligung der kant. GD. (Und
mittlerweile hat das EVG im Genfer Fall entschie-
den, dass die Kassen gar nicht beschwerdelegiti-
miert sind gegen kant. Zulassungsentscheide;

das VerwG FR ist also im Ergebnis zu Unrecht auf
den Fall eingetreten — Urteil vom 30. Mai 2007,

K 112/06, vgl. Valérie Rothhardt, Der Kanton erteilt
die Zulassungen, nicht die Krankenversicherer!
SAZ 43/2007 S. 1797f.)

So der damalige Nationalrat Felix Gutzwiller als
Sprecher der SGK-N unmittelbar vor der Schluss-
abstimmung im Nationalrat — AB 2004 N 1509.

10 «Botschaft zur Anderung des Bundesgesetzes {iber

die Krankenversicherung (Vertragsfreiheit)» vom
26. Mai 2004, BBI 2004 4293.
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