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Einheitliche Finanzierung: Weg aus der Sackgasse
EFAS konsequent und umfassend — nur unter Einschluss der Pflege

Die GDK zeigt bei der Frage der Gesundheitsfinanzierung den Weg aus der Sackgasse.
Sie bietet Hand fur eine einheitliche Finanzierung ambulanter und stationéarer Leistun-
gen der Krankenversicherung (EFAS), falls diese auch die pflegerischen Leistungen in
den Pflegeheimen und in der Spitex umfasst. Bei einem solchen Umbau der Finanzie-
rung mussen den Kantonen aber auch zwingend Steuerungsinstrumente fiir das Ange-
bot und Controllingprozesse fir die Rechnungen zur Verfigung gestellt werden. Die
GDK positioniert sich damit im Hinblick auf die Debatte in den Parlamentskommissio-
nen zur EFAS-Vorlage und zur Zulassungssteuerung bei den Arztinnen und Arzten.

Die GDK bietet Hand fir die Einfilhrung eines Finanzierungssystems, in dem alle KVG-Ge-
sundheitsleistungen von den Krankenversicherern und den Kantonen nach den gleichen Re-
geln finanziert werden: Darin eingeschlossen sein missen die stationdren und ambulanten
Leistungen in Spitalern, die medizinischen Leistungen von frei praktizierenden Arzten sowie
die medizinischen und pflegerischen Leistungen in Pflegeheimen und durch die Spitex. Die
GDK ist der Uberzeugung, dass die Effektivitat und die Effizienz der KVG-Gesundheitsleistun-
gen dann erhéht werden kdnnen, wenn sich die einheitliche Finanzierung Uber die gesamte
Versorgungskette erstreckt. So werden Fehlanreize durch unterschiedliche Finanzierungsre-
geln reduziert.

Die GDK ist uberzeugt: Wenn die Finanzierungsverantwortlichkeiten zwar fur stationéare Spi-
talleistungen und ambulante medizinische Leistungen vereinheitlicht, aber nicht auf Leistun-
gen in Pflegeheim und Spitex ausgedehnt werden, behindert dies die Entwicklung integrierter
Versorgungsmodelle Uiber die ganze Versorgungskette hinweg. Mit Blick auf den demografi-
schen Wandel und auf die fortschreitende Entwicklung «ambulant vor stationdr» auch in der
Pflege, wird der Verzicht auf den Miteinbezug der Pflege zum unnétigen Stolperstein. Auch
die zunehmend abgestuften, je nach Pflege- und Unterstitzungsbedarf variablen neuen Pfle-
gemodelle wiirden dadurch gelahmt.

Die GDK verlangt zudem im Rahmen der Vorlage zur Zulassungssteuerung der Arztinnen und
Arzte auch griffige Instrumente zur Verhinderung eines Uberangebots und zur Qualitatssiche-
rung. Wenn dereinst mit kantonalen Steuergeldern ambulante Leistungen mitfinanziert werden
sollen, missen die Kantone auch dieses Angebot steuern kénnen.
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