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Anderung der Verordnung vom 12. April 1995 (iber den Risikoausgleich in der
Krankenversicherung (VORA; SR 832.112.1): Eréffnung der Anhorung

Sehr geehrte Damen und Herren

Die eidgendssischen Rate haben am 21. Marz 2014 den Risikoausgleich ohne Be-
fristung im Bundesgesetz tber die Krankenversicherung (KVG) verankert und eine
zusatzliche Verfeinerung des Risikoausgleichs beschlossen. Wahrend nach dem gel-
tenden Recht neben Alter und Geschlecht nur der "Aufenthalt in einem Spital oder
Pflegeheim im Vorjahr" als Indikator fiir ein erhdhtes Krankheitsrisikos gilt, kann neu
der Bundesrat in der Verordnung weitere geeignete Indikatoren der Morbiditat festle-

gen.

Der Bundesrat mochte mittelfristig den Risikoausgleich mit pharmazeutischen Kos-
tengruppen als zusatzlichen Morbiditatsindikator erganzen. Da die Einfihrung dieses
neuen Indikators jedoch eine langere Vorlaufzeit bedingt, ist eine Ubergangslésung
erforderlich. Es ist deshalb vorgesehen, die VORA in zwei Phasen zu revidieren.

Mit der vorliegenden Revision der VORA tritt die Ubergangslésung in Kraft. Zusétz-
lich zum Aufenthalt im Spital oder Pflegeheim im Vorjahr werden auch die Bruttoleis-
tungen im Vorjahr fir Arzneimittel, sofern die Kosten (iber einem Schwellenwert von
5000 Franken liegen, beriicksichtigt, um festzustellen, ob ein erhdhtes Krankheitsri-
siko besteht. Dabei werden alle von der obligatorischen Krankenpflegeversicherung
(OKP) verglteten Arzneimittel berlicksichtigt, die nicht Bestandteil einer Pauschale
sind.

Das EDI fuhrt ein Anhdrungsverfahren zur oben erwahnten Anderung der Verord-
nung Uber den Risikoausgleich durch. Obwoh! der Bundesrat bereits wenige Monate
nach der Verabschiedung der Gesetzesanderung in der Verordnung weitere Indikato-
ren festlegt und damit den Risikoausgleich verfeinert, kann der neue Indikator ,Arz-
neimittelkosten im Vorjahr* erst in die Berechnung des Risikoausgleichs 2017 einbe-
zogen werden. Mittels der im Jahr 2015 erstmals erfassten Bruttoleistungen fiir Arz-
neimittel wird namlich die Einteilung der Versicherten in die einzelnen Risikogruppen
vorgenommen. Fur diese Risikogruppen missen die Krankenversicherer die Versi-
cherungsmonate, Bruttoleistungen und Kostenbeteiligungen, angefallen im Jahr
2016, festhalten und im Jahr 2017 an die gemeinsame Einrichtung melden, die dann
den Ausgleich vornimmt. Artikel 6 Absatz 6 und die Ubergangsbestimmung zur Da-
tensammiung treten am 1. Januar 2015 in Kraft. Die weiteren Bestimmungen kénnen



erst zusammen mit der Gesetzesanderung vom 21. Marz 2014 auf den 1. Januar
2017, also auf den ersten maéglichen Zeitpunkt, in Kraft gesetzt werden.

Gerne nehmen wir Ihre Bemerkungen zu diesem Vorhaben bis am 4. August 2014
entgegen. Wir bitten Sie, diese per E-Mail an

- Frau Emne, corinne.eme @bag.admin.ch, und

- Frau Schuler, monika.schuler@bag.admin.ch zuzustellen.

Die Vernehmlassungsunterlagen kénnen ebenfalls (iber die Internetadresse
http://www.admin.ch/ch/d/gg/pc/pendent.html bezogen werden.

Besten Dank und freundliche Griisse

lain Berset
Bundesrat

Beilagen:
- Verordnungsentwurf und erlauternder Bericht (d, f)

- Liste der Anhérungsadressaten

22



