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Auch die Schweizerische
Volkspartei SVP will die
Gesundheitskosten ein-
ddmmen und die Kran-
kenkassenpramien sen-
ken. lhr Rezept heisst
Einschrankung der sozia-

len Grundversicherung.

(ZU) Voraussichtlich im Sommer
2002 will die SVP eine Initiative
fir tefere Krankenkassenpri-
mien lancieren. Kernstiick der
noch wenig ausformulierten Ini-
tiative ist ein  Drei-Siulen-
Modell. Die erste Siule umfasst
die obligatorische Grundversi-
cherung. In dieser sind die exi-
stenziell notwendigen Leistun-
gen versichert. Hier sind Haus-
arzt- und HMO-Modelle Pflicht.
Wem die Minimalleistungen der
ersten Siule zu wenig Sicherheit
geben, der kann sich fur weitere
Leistungen fakultativ in  einer
zweiten Siule versichern. Und
schliesslich  bleiben dritte
Siule die bisherigen Zusatzversi-
cherungen. Weiter will die SVP,

als

dass sich die offentliche Hand
nicht mehr direkt an dem Betrieb
‘on Spitilern ete. beteiligt. also

nicht mehr selbst als Leistungs-
erbringerin auftritt. Die Beitrige
der offentlichen Hand an die
Leistungen in Spitilern und an
die Primienverbilligung sollen
jedoch nach dem Willen der SVP
beibehalten werden.

Die Vorschlige sind nicht neu.
Hausarztmodell, Authebung des
Vertragszwanges,  Begrenzung
des Leistungskataloges, Verzicht
auf Beitriige an den Betrieb von
Spitilern — alle diese Vorschlige
reihen sich ein in Reformbestre-
bungen. die von FDP und CVP
schon seit lingerem vorgebracht
worden sind. Beunruhigend am
SVP-Vorschlag sind nicht die In-
halte der geplanten Initiative;
gefihrlicher ist der populistisch
eingeleitete Grossangriff auf den
Leistungskatalog der sozialen
Grundversicherung.

Der Dorn im Auge

Der Krankenpflege-Leistungska-
talog ist der SVP ein Dorn im
Auge. Der SVP-Sozialpolitiker
Toni Bortoluzzi  spricht
einem «Zwang zur Uberversiche-
rung: und von einer «iicksichts-
lose(n) Solidarititsverpflichtung

von

um jeden Preis». Das ldsst wenig
Gutes erahnen.

Die Spitex-Leistungen, so ist zu
befiirchten, gehoren nicht zu
dem, was die SVP fur existenziell
notwendig und solidarisch ver-
tretbar hilt. Die rund 2007000
Spitex-Klientinnen und Klienten
und die gut 86°000 Patientinnen
und -Patienten in Pflegeheimen
missten wahrscheinlich eine fa-
kultative  Versicherung ~ ab-
schliessen, zusitzlich zur
Grundversicherung. Die Primie
fir die minimale Grundversiche-
rung konnte dann zwar tiefer
sein als heute. Doch wer einiger-
massen anstindig versichert sein
will, briuchte noch eine fakulta-
tive Versicherung und misste
dann eben zwei Primien bezah-
len — sicher nicht weniger als
heute schon. Nennenswerte Ko-
steneinsparungen  sind  ohne
massiven Leistungsabbau nicht
moglich — und dieser Abbau tite
gerade auch den SVP-Wihlerin-
nen und -wihlern weh. Das
weiss Toni Bortoluzzi und will
deshalb  partout nicht
welche  Leistungen

Grundversicherung

chen werden sollen.
soll spiter eine vom Parlament
gewihlte und politisch legiti-

sagen,
aus  der

gestri-
Dartiber

mierte Kommission entscheiden.
Aber Bortoluzzi lasst deutlich
durchblicken, dass der Lei-
stungskatalog abgespeckt wer-
den muss. Nur, solange genau
diese Details, von denen letztlich
alles abhdngt, nicht genannt
werden, ist es ein Leichtes, die
Grundversicherung als «Uberver-
sicherung» zu  verunglimpfen
und verdngstigten Primienzah-
lenden vorzumachen, ihre so-
ziale Grundversicherung sei mit
mehr Eigenverantwortung billi-
ger zu haben.

Polit-Marketing

Die SVP hat fir ihre Initiative
eine Homepage eingerichtet und
will via Internet eine Volksbefra-
gung und -diskussion fihren.
Mit der Internet-Befragung be-
treibt die SVP modernes Polit-
Marketing und zeigt damit auch,
worum es ihr eigentlich geht. Die
Partei erzeugt politischen Wir-
bel, lockt Birgerinnen und Biir-
ger mit  Primiensenkungsver-
sprechen und  wiederholt be-
kannte Rezepte, die teilweise
schon im Parlament diskutiert
werden — das ist nicht Problem-
l6sung, sondern Wahlkampf. 4

Erginzungsleistungen: Auch Spitex-Kosten werden iibernommen

(ZU) AHV- und IV-Rentnerinnen
und -Rentner, welche die lebens-
Ausgaben  nicht
aus eigenen Mitteln bestreiten
konnen, haben einen gesetzli-
chen Anspruch auf Erginzungs-
leistungen.

notwendigen

Fiir dic Ubernahme von Spitex-
Kosten bestehen Richtlinien.

Erginzungsleistungen (EL) be-
anspruchen kann, wer AHV- und
IV-Renten  bezieht
men Viertelsrenten)
Wohnsitz in Schweiz

fausgenoms-
und
der hat
oder sich als Auslinderin oder
Auslinder seit 10 Jahren unun-
terbrochen in der Schweiz aufge-

sind

halten hat (Fliichtlinge: 5 Jahre).
Die  Erginzungsleistung  ent-
sprichtin der Regel der Differenz
zwischen anerkannten Ausga-
ben und anrechenbaren Ein-
kiinften. Beziigerinnen und Be-
ziiger von Ergdnzungsleistungen
konnen zusitzlich  Krankheits-
und Behinderungskosten  zu-
riickerstattet erhalten.

In der «Wegleitung Uber die
Ergiinzungsleistungen zur AHV
und V. werden Richtlinien fir
die Ubernahme von Spitex-Ko-
sten festgelegt:

Fir Behandlungs- und Grund-
pflege  (kassenpflichtige  Lei-

stungen») gilt der Tarif, der zwi-
schen den Krankenversicherun-
gen und der Spitex ausgehandelt
worden ist.

Wenn eine Spitex-Organisation
nicht als  Leistungserbringerin
nach Art. 51, Verordnung tiber
die Krankenversicherung KVV,
anerkannt ist, werden keine Ko-
sten flir Behandlung und Grund-
pflege bezahlt.

Fiir hauswirtschaftliche Leistun-
gen Ubernimmt die EL den je-
weils niedrigsten Tarif, bis maxi-
mal Fr. 25.- pro Stunde. Eine
Verglitung fir hauswirtschaftli-
che Kosten ist auch maoglich,

wenn die Anerkennung nach
Art. 51 KVV fehlt.

Es sind die EL-Beziiger/innen,
welche die Ubernahme der Spi-
tex-Kosten beantragen miissen.
Fir Spitex-Organisationen durf-
te die Kenntnis dieser Richtlinien
bei der Festlegung der Hauswirt-
schaftstarife von Belang sein.
Die Wegleitung kann beim Bun-
desamt fir Bauten und Logistik
BBL unter Nummer 318.682 be-
stellt werden (die frihere EDMZ
ist im BBL integriert), Postfach,
3003 Bern, Telefon 031 32550 00,
E-mail info@bbl.admin.ch. Q4
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