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Sehr geehrte Leserin,
senr geehrter Leser

Vom 13. September bis 01. Oktober 2021 trafen sich die eid-
genodssischen Réate zur Herbstsession. Drei intensive Wochen, an
deren Ende sie 27 Vorlagen verabschieden konnten. Dazu zahlen
der indirekte Gegenvorschlag zur Organspende-Initiative und die
neue Gesetzesvorlage fir die Regelung der Tabakwerbung. Auf der
Agenda standen auch Antibiotikaresistenzen, die Digitalisierung

im Gesundheitswesen und die Wiederherstellung der Transparenz
bei den Gesundheitskosten. Die wichtigsten Informationen dazu
erhalten Sie im Teil «Sessionsriickblick».

Im zweiten Teil erhalten Sie einen Uberblick iiber weitere Geschafte
des Bundesrates, die nicht in der Session besprochen wurden,
sowie Uber aktuelle gesundheitspolitische Themen des Bundes-
amtes fir Gesundheit (BAG), des Bundesamtes fiir Statistik (BfS)
und von Swissmedic. Dabei geht es unter anderem um die Forderung
des elektronischen Patientendossiers und um den Vergleich der
Schweizer Zulassungszeiten fiir Humanarzneimittel mit der EU und
den USA.

Schliesslich mochten wir uns herzlich fur die Teilnahme an der
Umfrage zum Gesundheitspolitischen Kompass bedanken.
Ihre Riickmeldung haben wir gerne berticksichtigt und in dieser
Ausgabe umgesetzt.

Wir wiinschen |hnen eine spannende Lektdire.

lhr Team von MSD




Die wichtigsten
Segriffe

Parlament

Das Schweizer Parlament ist die Legislative auf Bundesebene mit Sitzin Bern
(Bundeshaus). Es besteht aus zwei Kammern: dem National- und dem Standerat.

Nationalrat

Der Nationalrat besteht aus 200 Abgeordneten. Diese vertreten
das Schweizer Volk. Je mehr Menschen in einem Kanton leben, umso
mehr Vertreterinnen und Vertreter hat dieser im Nationalrat.

Standerat

Der Standerat setzt sich aus 46 Mitgliedern zusammen; sie vertreten
die Schweizer Kantone. Jeder Kanton ist mit zwei Mitgliedern vertreten;
die sechs ehemaligen Halbkantone haben nur je einen Sitz.

Die Parlamentarierinnen und Parlamentarier versammeln sich regelmassig
wahrend den Sessionen, vorwiegend um Bundesgesetze zu verabschieden. Ein
grosser Teil der Arbeiten des Parlaments wird ausserhalb der Sessionenim
Rahmen der parlamentarischen Kommissionen erledigt. Diese Kommissionen
haben die Aufgabe, die ihnen zugewiesenen Geschafte vorzuberaten und ihrem
Rat Antrag zu stellen.

Parlamentarische Instrumente (Auszug)

Motion

Eine Motion verpflichtet den Bundesrat dazu, innerhalb von zwei
Jahren ein Gesetz auszuarbeiten oder eine bestimmte Massnahme
zu ergreifen. Einer Motion miissen beide Rate zustimmen.

Postulat

Ein Postulat verpflichtet den Bundesrat dazu, ein Gesetz zu Uberprifen
und allfallige Anderungen vorzuschlagen.

Geschaft des Bundesrates
Ein dem Bundesrat vom Parlament erteilter Auftrag.

Volksinitiative

Die eidgendssische Volksinitiative ist ein politisches Instrument, das es den Bir-
gerinnen und Biirgern ermdglicht, die Bundesverfassung zu andern. Bundesrat
und Parlament kénnen ihr einen direkten Gegenentwurf oder einen indirekten
Gegenvorschlag gegentiberstellen. Die Initiative wird zur Abstimmung unterbrei-
tet; es seidenn, die Initiantinnen und Initianten ziehen die Initiative zuriick.




Sessionsruckblick

Die folgenden Geschafte behandelten die eidgendssischen Rate
wahrend der Herbstsession 2021.

Bei positivem Endresultat potentielles Inkrafttreten innerhalb von ca. 1.5 - 2 Jahren

19.4180 Motion Eingereicht von Filippo Lombardi (CVP)

Wiederherstellung der Transparenz bei den Gesundheitskosten

Status: von beiden Raten angenommen.

Die Gesundheitskosten steigen unaufhaltsam an, insbesondere aufgrund der Alterung der Bevolkerung, der
Fortschritte in der Medizin und der Fehlanreize bei der Finanzierung der Spitalbehandlungen. Das heutige
System zur Uberwachung der kiinftigen Entwicklung der Gesundheitskosten, mit dem die Versicherer betraut
sind, sowie deren jahrliche Pramienberechnung sind undurchsichtig. Das muss geandert werden.

Der Bundesrat wird beauftragt, einen Entwurf fiir eine Anderung des Bundesgesetzes tiber die Krankenver-
sicherung (KVG) vorzulegen, die den Kantonen erneut das Recht einrdumt, auf die Buchhaltungsdaten zuzu-
greifen, die der Pramienberechnung der Versicherer zugrunde liegen, und Stellung dazu zu nehmen.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20194180

21.3700 Motion Eingereicht von Jakob Stark (SVP)

Marktriickziige von bewahrten und glinstigen Arzneimitteln stoppen - Versorgungssicherheit besser
bertcksichtigen

Status: eingereicht im Standerat. An die Kommission zur Vorberatung zugewiesen.

Versorgungsstérungen und Marktrickziige, insbesondere bei kostengtinstigen Arzneimitteln, nehmen seit
Jahren zu. Die Corona Pandemie hat diese Lage drastisch verscharft. Innerstaatliche Eingriffe in die Preis-
bildung bei «well established use», Generika und patentabgelaufenen Arzneimitteln, wo der Wettbewerb
funktioniert und sogar Parallelimporte mdglich sind, schaden der Patientenversorgung in der Schweiz.

1. Der Bundesrat wird beauftragt, das EDl anzuweisen, die laufenden UberprUfungen 2021fur die Arzneimit-
tel der Spezialitdtenliste per sofort zu stoppen, bei denen samtliche Praparate einer Einheit (bzw. Gamme)
unter einem Fabrikabgabepreis von 20 Frankenliegen. Die Preise sollen bis zum Vorliegen einer angepassten
Regelung auf dem Niveau von 2018 belassen werden

2. DerBundesrat wird beauftragt, Artikel 65 d Absatz 1KVV (SR 832.102) so anzupassen, dass die periodischen
Uberprifungen der Arzneimittelpreise ab 2022 effizient, differenziert und wirtschaftlich sinnvoll erfolgen
und dass auch die Versorgungssicherheit und die Unabhangigkeit vom Produktionsstandort Asien bertick-
sichtigt werden. Bei fehlender gesetzlicher Grundlage zur Berticksichtigung der Versorgungssicherheit,
insbesondere in Notlagen, ist das KVG entsprechend anzupassen.

3. Wennsamtliche Arzneimittel einer Einheit (bzw. Gamme) einen Fabrikabgabpreis von 20 Franken unter-
schreiten, sollen die Uberprifungen der Arzneimittelpreise entfallen, zumindest aber nur alle zehn Jahre
erfolgen. In begriindeten Fallen kann von dieser Regelung abgewichen werden.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20213700
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Sessionsruckblick

| Bei positivem Endresultat potentielles Inkrafttreten innerhalb von ca. 1.5 - 2 Jahren ‘

COVID-19

21.3963 Motion Eingereicht von der Kommission fiir soziale Sicherheit und Gesundheit NR

Revision des Epidemiengesetzes bis Ende Juni 2023

Status: vom Nationalrat angenommen. Das Geschaft geht nun an den Standerat.

Der Bundesrat wird beauftragt, dem Parlament bis Ende Juni 2023 eine Vorlage zur Revision des Epidemien-
gesetzes (EpG) zu unterbreiten. Dabei sollen die Erkenntnisse der COVID-19-Pandemie in die Gesetzes-
revision einfliessen.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20213963

(_PATIENTENSICHERHEIT )

15.075 Geschaft des Bundesrates

Bundesgesetz tiber Tabakprodukte

Status: in der Schlussabstimmung angenommen.

Die Revision des Bundesgesetzes tiber Tabakprodukte ist Gegenstand einer jahrelangen Diskussion. Wahrend
Uber daslandesweite Verkaufsverbot von Tabakwaren an unter 18-Jéhrige Einigkeit besteht, ist einer der
Streitpunkte das in der hangigen Volksinitiative «Ja zum Schutz der Kinder und Jugendlichen vor Tabakwerbung»
geforderte Werbeverbot.

In der Herbstsession konnten nun die letzten Differenzen einer neuen Gesetzesvorlage bereinigt werden. Das
Parlament einigte sich auf ein Tabakproduktegesetz mit neuen Werbe- und Sponsoringvorschriften.

Laut der Mehrheit des Parlaments handelt es sich bei der fertig diskutierten Vorlage um einen gangbaren
Kompromiss, der wichtige Anliegen der Volksinitiative «Jazum Schutz der Kinder und Jugendlichen vor
Tabakwerbung» aufgenommen hat. Gesundheitsminister Alain Berset bezeichnet die Vorlage hingegen als
keinen grossen Fortschritt. Die Initianten der Volksinitiative bezeichnen den indirekten Gegenvorschlag als
«Alibiibung». Kinder und Jugendliche konnten nur dann wirkungsvoll vor dem Einstieg in den Tabakkonsum
geschutzt werden, wenn Werbung und Sponsoring sie nicht erreiche. Der Gesetzesentwurf biete zu viele
Mdglichkeiten fir die Bewerbung von Nikotin- und Tabakprodukten. Gerade diejenigen Werbemassnahmen,
die Jugendliche am starksten erreichten, blieben mit der Gesetzesrevision weiterhin erlaubt.

Die Initiative konnte 2022 zur Abstimmung vors Volk kommen. Sie wird von Bundesrat und beiden Raten zur
Ablehnung empfohlen.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20150075




Sessionsruckblick

| Bei positivem Endresultat potentielles Inkrafttreten innerhalb von ca. 1.5 - 2 Jahren ‘

(PATIENTENSICHERHEIT )

18.4210 Motion Eingereicht von Ruth Humbel (Die Mitte. EVP.)

Lernsysteme in Spitalern zur Vermeidung von Fehlern mussen geschiitzt werden

Status: von beiden Raten angenommen.

Der Bundesrat wird beauftragt, einen gesetzlichen Vertraulichkeitsschutz fir Bericht- und Lernsystemein
Spitalern wie Cirs-Systeme, Peer Reviews, Qualitatszirkel, klinische Audits und Momo-Konferenzen zu schaffen.
Mit einer gesetzlichen Grundlage ist sicherzustellen, dass zu Lernzwecken dokumentierte Ereignisse nicht

von Gerichten verwendet werden kdnnen. Wichtig ist zudem eine Abgrenzung zur Krankenakte sowie zu einem
allfalligen Schadenfallregister, in dem schwerwiegende Zwischenfalle erfasst werden.

Nach dem Nationalrat hat auch der Standerat die Motion angenommen. Der Auftrag an den Bundesrat ist
somit erteilt.

Relevant u. a. fiir Spitaler

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20184210

VERSORGUNG

20.090 Geschaft des Bundesrates

Organspende férdern - Leben retten. Volksinitiative. Transplantationsgesetz. Anderung

Status: in der Schlussabstimmung angenommen.

Heute giltin der Schweiz bei der Organspende die Zustimmungsldsung: Eine Organspende kommt nur dann
infrage, wenn die verstorbene Person zu Lebzeiten einer Spende zugestimmt hat. Liegt keine Willensdusse-
rung vor, missen die Angehdorigen entscheiden. Am 22. Méarz 2019 wurde die Volksinitiative «Organspende
fordern - Leben retten» eingereicht, die eine Widerspruchsldsung einfiihren will: wer nach seinem Tod keine
Organe spenden mdchte, soll dies neu festhalten missen. Der Bundesrat hat am 13. September 2019 einen
indirekten Gegenvorschlag zur Initiative verabschiedet. Wie die Initianten willauch der Bundesrat die Wider-
spruchslésung einftihren. Er will diese aber im Gesetz verankern und gleichzeitig die Rechte der Angehdrigen
wahren. Angehdrige sollen eine Organspende ablehnen konnen, wenn diese dem mutmasslichen Willen der
verstorbenen Person entspricht.

In der Schlussabstimmung stimmten beide Rate dem indirekten Gegenvorschlag zu und empfehlen die Volksin-
itiative zur Ablehnung. Sollte die Volksinitiative nicht zurlickgezogen werden, wird es zu einer Volksabstimmung
kommen.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20200090




Sessionsruckblick

| Bei positivem Endresultat potentielles Inkrafttreten innerhalb von ca. 1.5 - 2 Jahren ‘

VERSORGUNG

21.3962 Postulat Eingereicht von Kommission fiir soziale Sicherheit und Gesundheit NR

Hirden fiir die Spitalwahl ausserhalb des Wohnkantons abbauen

Status: vom Nationalrat angenommen. Das Geschaft geht nun an den Standerat.

Der Bundesrat wird beauftragt, aufzuzeigen, wie die Hiirden, welche die freie Spitalwahl beeintrachtigen,
beseitigt werden konnen und ein gewisser Wettbewerb zwischen den Listenspitalern der Kantone gewahrleistet
werden kann. Dabeisind die gesetzgeberischen Ziele der neuen Spitalfinanzierung durchzusetzen: insbeson-
dere, dass Spitaler und Kliniken einzig auf der Spitalliste des Standortkantons stehen miissen und, dass
Versicherte bei Wahleingriffen Zugang zu allen Listenspitalern der Schweiz haben und sowohl vom Wohnsitz-
kanton wie von der Krankenversicherung den Beitrag zu Gute haben, den sie bei einer Behandlungim Wohn-
sitzkanton kosten wiirden.

Relevant v. a. fiir Spitéler und Kliniken, Schweizer Bevolkerung, Krankenversicherungen, Kantone

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20213962

VERSORGUNG

19.3861 Motion Eingereicht von Maya Graf (Griine Partei)

One-Health-Strategie mit systemischer Erforschung der Verbreitung von Antibiotikaresistenzen

Status: von beiden Raten angenommen.

Die stark zunehmende Verbreitung antibiotikaresistenter Keime bei Menschen, Tieren und in der Umwelt
stellt eine der grossten Herausforderungen der kommenden Jahrzehnte dar. Die Schweiz engagiert sich seit
mehreren Jahrenim Rahmen des nationalen Forschungsprogramms «Antimikrobielle Resistenz» (NFP 72) und
der nationalen Strategie Antibiotikaresistenz (Star) fiir einen sektoribergreifenden, One-Health-orientierten
Ansatz zur Bekdmpfung der Antibiotikaresistenz.

Mit der Motion wird der Bundesrat beauftragt, seine One-Health-Strategie mit einer systemischen Erfor-
schung der Verbreitung der Antibiotikaresistenzen bei Mensch, Tier und in der Umwelt zu verstarken, um aus
den Erkenntnissen eine Strategie zur Ursachenbekampfung zu entwickeln.

Nach dem Nationalrat hat auch der Standerat die Motion angenommen. Der Auftrag an den Bundesrat ist
somit erteilt.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20193861




Sessionsruckblick

| Bei positivem Endresultat potentielles Inkrafttreten innerhalb von ca. 1.5 - 2 Jahren ‘

VERSORGUNG

21.3698 Motion Eingereicht von Eva Herzog (SP)

Garantie des Grenzverkehrs auch in Pandemiezeiten. Erganzung des Epidemiengesetzes

Status: vom Standerat angenommen. Das Geschéft geht nun an den Nationalrat.

Die wirksamsten Massnahmen gegen eine Pandemie sind Einschrankungen der Mobilitat und der zwischen-
menschlichen Kontakte - bis wirksame Impfstoffe und Medikamente zur Verfligung stehen. Die Covid-19-
Pandemie wird nicht die letzte ihrer Art sein, wir missen davon ausgehen, dass uns Epidemien auch in Zukunft
begleiten werden. Jetztist der Zeitpunkt, Lehren zu ziehen aus der Krise. Ein Aspekt betrifft die Grenzregionen
der Schweiz auf besondere Weise. Der Abbruch der Verhandlungen Gber das Rahmenabkommen mit der EU
wird die Situation der Grenzregionen nicht vereinfachen in den kommenden Jahren.

Gemass der Motion soll das Epidemiengesetz (Bundesgesetz tiber die Bekdmpfung tibertragbarer Krankheiten
des Menschen 818.101) so erganzt werden, dass der Bundesrat bei Grenzschliessungen die notwendigen Mass-
nahmen ergreifen kann, damit die Reisefreiheit und Mobilitat der Grenzgangerinnen und Grenzganger sowie
der Einwohnerinnen und Einwohner, die eine besondere persdnliche, familiare oder berufliche Bindung zum
Grenzgebiet haben, bestmdglich gewahrleistet bleiben.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20213698

DIGITALISIERUNG

21.3957 Motion Eingereicht von Erich Ettlin (Die Mitte Fraktion. Die Mitte. EVP.)

Digitale Transformation im Gesundheitswesen. Riickstand endlich aufholen!

Status: vom Standerat angenommen. Das Geschéft geht nun an den Nationalrat.

Die Schweiz gerat im internationalen Vergleich ins digitale Hintertreffen und rangiert zum Beispielim verglei-
chenden Bertelsmann Digital-Health-Index auf den hintersten Platzen der OECD- und EU-Lander. Die Komple-
xitat des schweizerischen Gesundheitssystems und der Féderalismus erklaren unsere Unterlegenheit nur
unzureichend: es fehlt an Fihrung, Strategie, Struktur und dem politischen Willen, die Digitalisierung voran-
zutreiben.

Mit der Motion wird der Bundesrat beauftragt, die digitale Transformation im Gesundheitswesen endlich sub-
stanziell voranzubringen und sich dabei an der Wirkung anderer erfolgreich digitalisierter Gesundheitssysteme
der OECD zu orientieren.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?Affairld=20213957




Weitere gesundheitspolitische
Themen im 3. Quartal

Im Folgenden erhalten Sie einen Uberblick iiber weitere Geschéfte des Bundesrates, die nicht in der Session
besprochen wurden, sowie liber aktuelle gesundheitspolitische Themen des Bundesamtes fiir Gesundheit
(BAG), des Bundesamtes fiir Statistik (BfS) und von Swissmedic.

Bundesrat schlagt Kostentubernahme von medizinischen
Produkten aus dem Ausland vor Bundesrat

Bezieht eine in der Schweiz durch die obligatorische Krankenpflegeversicherung
(OKP) versicherte Person Mittel und Gegensténde im Ausland, werden die Kosten
heute von der OKP grundsétzlich nicht tbernommen (Territorialitatsprinzip).

Der Bundesrat hat an seiner Sitzung vom 1. September 2021 beschlossen, dass die
Krankenversicherer die Kosten fiir bestimmte im Ausland bezogene Produkte

wie Verbandmaterial oder Inkontinenzhilfen kiinftig vergiiten sollen. Er hat das Eid-
genossische Departement des Innern (EDI) damit beauftragt, die entsprechenden
Rechtsgrundlagen zu erarbeiten.

Relevant u. a. fiir Patienten/-innen, Krankenversicherungen

Quelle: https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen/bundesrat.msg-id-84919.html

Der Bundesrat verabschiedet Botschaft fiir Gegenentwurf zur
Pramien-Entlastungs-Initiative Bundesrat

Der Bundesrat will die Finanzierung der Pramienverbilligung der Krankenversiche-
rung verbessern. An seiner Sitzungvom 17. September 2021 hat er die Botschaft
verabschiedet und ans Parlament Uberwiesen. Er lehnt die Initiative «Maximal 10 %
des Einkommens fiir die Krankenkassenpramien (Pramien-Entlastungs-Initiative)»
abund legt einenindirekten Gegenvorschlag vor. Der Beitrag jedes Kantons an die
Pramienverbilligungen soll einem Mindestprozentsatz der Gesundheitskosten ent-
sprechen.

Relevant u. a. fiir Patienten/-innen, Krankenversicherungen, Kantone

Quelle: https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen/bundesrat.msg-id-85142.html

Krankenversicherung: Mittlere Pramie sinkt 2022 zum ersten Mal

seit 2008 Bundesamt fiir Gesundheit
BAG

Die Belastung der Schweizer Haushalte durch die Krankenkassenpramien sinkt

2022 deutlich. Diesist auf einen Riickgang der mittleren Pramie um 0.2 % und einen
Reserveabbauim Umfangvon 1.2 % dieser mittleren Pramie zurlickzufthren. Die
Massnahmen, die der Bundesrat getroffen hat, um die Versicherer zu einem Reser-
veabbau zu bewegen, haben sich als wirksam erwiesen. Die Versicherer haben zudem
auf der Basis der fir 2022 erwarteten Kosten die Prémien knapp kalkuliert. Der
Bundesratist gleichwohl der Ansicht, dass der Reserveabbau in den kommmenden
Jahren fortgesetzt werden muss, und dass Reformen weiterhin notwendig sind, um
die Gesundheitskosten einzudammen.

Relevant u. a. fiir Prémienzahler/-innen, Kantone

Quelle: https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/das-bag/aktuell/medienmitteilungen.msg-id-85284.html
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Weitere gesundheitspolitische Themen im 3. Quartal

Bundesrat und Parlament empfehlen Covid-19-Gesetz zur Annahme

Bundesrat
Am 28. November 2021entscheiden die Stimmburgerinnen und Stimmbrger Giber

das Covid-19-Gesetz. Mit dem Gesetz kdnnen die von der Pandemie betroffenen Men-
schen und Unternehmen unterstitzt werden. Das Parlament hat das Gesetz mehr-
mals dem Verlauf der Pandemie angepasst. Es hat unter anderem Finanzhilfen ausge-
weitet und die rechtlichen Grundlagen fir das Covid-Zertifikat geschaffen. Gegen die
Anpassungen vom Marz 2021 wurde das Referendum ergriffen.

Relevant u. a. fiir Schweizer Bevolkerung und Wirtschaft

Quelle: https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen/bundesrat.msg-id-85264.html

(_PATIENTENSICHERHEIT )

Elektronisches Patientendossier: Bundesrat will die
Verbreitung und Nutzung gezielt fordern Bundesrat

Mit dem elektronischen Patientendossier (EPD) sollen die Qualitdt der medizinischen
Behandlung gestarkt, die Behandlungsprozesse verbessert, die Patientensicherheit
erhoht und die Effizienz des Gesundheitssystems gesteigert werden. Der Bundes-

rat will deshalb die Verbreitung und Nutzung des EPD gezielt fordern. Inseineman der
Sitzung vom 11. August 2021 verabschiedeten Bericht schldgt er eine Reihe von Mass-
nahmen vor.

Relevant fiir alle Akteure im Gesundheitswesen

Quelle: https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen/bundesrat.msg-id-84644.html

Nationales Programm HIV und andere sexuell ibertragbare
Infektionen um zwei Jahre verlangert Bundesrat

Die Erarbeitung des Folgeprogramms des Nationalen Programms HIV und andere
sexuell Ubertragbare Infektionen (NPHS) wurde im Friihling 2020 aufgrund der
Covid-19-Pandemie sistiert. Der Bundesrat hat daher an seiner Sitzung vom 25.
August 2021das aktuelle NPHS um zwei Jahre bis Ende 2023 verlangert. Das NPHS
soll die Zahl der Neuinfektionen senken und die gesundheitsschadigenden Folgen
fur die infizierten Personen minimieren.

Relevant u. a. fiir Patienten/-innen, Forschung, Krankenversicherungen

Quelle:https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen/bundesrat.msg-id-84826.html

VERSORGUNG

Ausfiihrungsverordnung fiir erleichterten Zugang zu Behandlungen

mit Medizinalcannabis in der Vernehmlassung Bundesrat

Anseiner Sitzung vom 25. August 2021 hat der Bundesrat die Vernehmlassung zur
Umsetzung der vom Parlament verabschiedeten Anderung des Betaubungsmittel-
gesetzes (BetmG) erdffnet. Die Anderung soll den Zugang zu Behandlungen mit
therapeutischem Cannabis erleichtern. Eine Verschreibung setzt in Zukunft nicht
mehr die Erteilung einer Ausnahmebewilligung des Bundesamtes fiir Gesundheit
(BAG) voraus. Cannabis zu Genusszwecken ist hingegen weiterhin verboten.

Relevant u. a. furr Patienten/-innen, Arzte/-innen, Krankenversicherungen

Quelle: https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen/bundesrat.msg-id-84824.html
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Weitere gesundheitspolitische Themen im 3. Quartal

Executive Summary - Benchmarking 2021: Vergleich der Schweizer
Zulassungszeiten fir Humanarzneimittel mit der EU und den USA Swissmedic

Die pharmazeutischen Firmen und Swissmedic haben 2021zum achten Mal die
gemeinsame Benchmarking Studie der Zulassungszeiten fir Humanarzneimittel
durchgefiihrt. Mit der Gegentiberstellung der Zulassungszeiten der European
Medicines Agency (EMA), der US Food and Drug Administration (FDA) und Swiss-
medic konnte die Leistung der Swissmedic als unabhangige nationale Zulassungsbe-
horde mit den Leistungen der grossen, internationalen Referenzbehorden verglichen
werden. Neben dem internationalen Benchmarking enthalt die Studie auch eine
differenzierte Analyse der nationalen Zulassungsprozesse.

(...) Neuanmeldungen neuer aktiver Substanzen (NA NAS)
Beiden NA NAS Gesuchenist eine vermehrte Anwendung der beschleunigten
Zulassungsverfahren(...) von 25 Prozent (im Vorjahr 8 Prozent) feststellbar. Ent-
sprechend ging die Gesamtdurchlaufzeit aller Verfahren gegentiber dem Vorjahr
um beachtliche 20 Prozent zuriick (427 Kalendertage [KT]im Vergleich zu 532
KT im Vorjahr). Swissmedicist damit nahe an die EMA herangerickt (395 KT).
Im Standardverfahrenliegt der Medianwert fir die Gesamtdurchlaufzeit in der
Schweiz bei 535KT (-4 Prozent), jener der EMA bei 459 KT (+14 Prozent) und der
FDA bei 305KT (-4 Prozent). (...)

Indikationserweiterungen (IE)
Uber alle Verfahren fir Indikationserweiterungen liegt der Medianwert in der
Schweiz bei358 KT (-6 Prozent), bei der EMA bei 270 KT (-10 Prozent) und bei der
FDAbei 184 KT (*+ 0 Prozent). Im Standardverfahren betragt der Medianwert in
der Schweiz unverandert 382 KT (+ 0 Prozent), bei der EMA 270 KT (-9 Prozent)
und beider FDA303 KT (+ 0 Prozent). (...)

Relevant u. a. fiir Patienten/-innen, Arzte/-innen, Krankenversicherungen, Pharmaindustrie

Quelle: https://www.swissmedic.ch/swissmedic/de/home/humanarzneimittel/authorisations/
informationen/studie-zulassungszeiten-ham-schweiz-2021.html

Medizinisches Kodierungshandbuch. Der offizielle Leitfaden der
Kodierrichtlinien in der Schweiz schwezerische Edgenossenschai
Confederazione Svizzera
Im Rahmen der Medizinischen Statistik werden samtliche stationaren Spitalaufent- Confederaziun svizra
halte erfasst. Die Erhebung, die in allen Krankenhausern und Kliniken durchgefihrt Bundesamt fir Statistik

wird, umfasst neben administrativen Daten und soziodemografischen Merkmalen
der Patientinnen und Patienten auch die Diagnosen und Behandlungen. Um diese
Informationen zu erfassen, werden zwei medizinische Klassifikationen verwendet. Es
handelt sich dabei um die ICD-10-GM fir die Diagnosen und die Schweizerische Ope-
rationsklassifikation (CHOP) furr die Behandlungen. Die Kodierung der Diagnosen und
Behandlungen unterliegt prazisen Richtlinien. Der Bereich Medizinische Klassifikatio-
nen des Bundesamtes fur Statistik (BFS) redigiert, Uberprift und passt diese Regeln
allenfalls an, pflegt die obengenannten Klassifikationen und unterstitzt alle, die sich
mit der Kodierung befassen. Das Kodierungshandbuch beinhaltet alle Kodierricht-
linien, die bis zu seiner Genehmigung veroffentlicht wurden. Das Kodierungshand-
buchist die Grundlage fur die Kodierung.

Relevant u. a. fiir Spitaler, Arzte/-innen, Krankenversicherungen

Quelle: https://www.bfs.admin.ch/bfs/de/home.assetdetail.19087987.html
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Ausblick

Wintersession

Vom 29. November - 17. Dezember 2021 treffen sich die eidgendssischen Rate
zur Wintersession.

Volksabstimmung vom 28. November 2021

Am 28. November 2021stimmen die Schweizer Stimmberechtigten tiber
drei Vorlagen ab.

Pflegeinitiative

Die Initiative verlangt, dass Bund und Kantone die Pflege fordern. Es soll
genligend diplomierte Pflegefachpersonen geben und in der Pflege tatige
Personen sollen entsprechend ihrer Ausbildung und ihren Kompetenzen
eingesetzt werden. Auch verlangt die Initiative, dass der Bund die Arbeitsbe-
dingungen regelt und fiir eine angemessene Abgeltung sorgt. Ausserdem
sollen Pflegefachpersonen gewisse Leistungen direkt zulasten der Kranken-
kasse abrechnen konnen.

Quelle: https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/abstimmungen/20211128/
pflegeinitiative.html

Justiz-Initiative

Die Justiz-Initiative will ein neues Wahlverfahren einfiihren: Die Bundesrichte-
rinnen und Bundesrichter sollen kiinftig durch das Los bestimmt werden.

Wer am Losverfahren teilnehmen darf, entscheidet eine Fachkommission. Sie
soll nur Personen zum Losentscheid zulassen, die sich fachlich und personlich
fur das Richteramt eignen. Die Amtssprachen missen dabei am Bundes-
gericht angemessen vertreten sein. Die Bundesrichterinnen und Bundesrichter
konnten ihr Amt bis flinf Jahre tiber das ordentliche Rentenalter hinaus austiben.
Anders als heute missten sie sich keiner Wiederwahl stellen. Das Parlament
konnte Richterinnen und Richter nur dann abberufen, wenn diese ihre Amts-
pflichten schwer verletzt haben oder dauerhaft nicht mehr fahig sind, das

Amt auszuliben.

Quelle: https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/abstimmungen/20211128/justiz-
initiative.html

Anderung des Covid-19-Gesetzes vom 19. Marz 2021

Seit das Parlament im September 2020 das Covid-19-Gesetz verabschiedet
hat, legt dieses fest, mit welchen zusatzlichen Massnahmen der Bundesrat die
Pandemie bekampfen und wie er wirtschaftliche Schaden eindammen soll.

Als Reaktion auf die Entwicklung der Krise wurde das Gesetz mehrmals ange-
passt. Nach einem Referendum nahm die Stimmbevélkerung das Gesetzam

13. Juni 2021 mit 60 Prozent an. Am 28. November wird ein Teil des Gesetzes
erneut zur Abstimmung vorgelegt, nachdem ein weiteres Referendum zu-
stande gekommenist. Es geht dabei um die Anpassungen, die das Parlamentim
Marz 2021 beschlossen hat.

https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/abstimmungen/20211128/aenderung-vom-19-
maerz-2021-des-covid-19-gesetzes.html
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