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Rechtsgrundlage aufgehoben (vgl. Urteile Verwaltungsgericht Kt. Aargau WNO.2018.1 und BG 9C_75/2019)
Rechtsgrundlage per 1.6.2018 geschaffen, jedoch keine kantonale Liste der ambulant durchzufiihrenden Eingriffe

Im Rahmen der gemeinsamen Gesundheitsregion BS und BL wurde am 1.4.2022 dieselbe Erweiterung der AVOS-Liste wie in
LU vorgenommen (— 18er-Liste)

Im Rahmen der gemeinsamen Gesundheitsregion BS und BL wurde am 1.4.2022 dieselbe Erweiterung der AVOS-Liste wie in
LU vorgenommen (— 18er-Liste)

Le Canton du Jura a une nouvelle liste AVOS 2022 qui est entrée en vigueur le 1.1.2022 (= liste LU avec 18 catégories
d'interventions)

Die 16er-Liste wurde per 1.1.2022 um 3 weitere Eingriffskategorien und einen Einzel-CHOP-Code erweitert (— 19er-Liste)

Wendet ehemalige 16er-Liste von LU an.

Ruckwirkend auf den 1.1.2022 (Beschluss am 12.04.2022) wurden dieselbe Erweiterungen der AVOS-Liste wie in LU
vorgenommen.

Rechtsgrundlage per 1.1.2022 geschaffen, jedoch keine kantonale Liste der ambulant durchzufiihrenden Eingriffe
Wendet ehemalige 16er-Liste von LU an.

Wendet ehemalige 16er-Liste von LU an.
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Anmerkungen / Ubergangsbestimmungen
Commentaire / Dispositions transitoires

Die Liste wurde per 1.7.2022 an die 18er-Liste von LU angeglichen.

Am 1.1.2022 wurde dieselbe Erweiterung der AVOS-Liste wie in LU vorgenommen (— 18er-Liste).
Am 1.1.2022 wurde dieselbe Erweiterung der AVOS-Liste wie in LU vorgenommen (— 18er-Liste). Umsetzung bzw. Kontrolle
erstab 1.4.2022.

TB_GDK_AVOS Kantone_20221201_df.xIsx



C Girekeorimman und -drektoron o1 Ubersicht GDK «ambulant vor stationér»
G DK S dyegrices et drecteurs Apercu CDS « I'ambulatoire avant le stationnaire »
S Conferenza delle direttrici e dei direttori
cantonali della sanita
Rechtsgrundlagen

Bases légales cantonales
Stand / état du 1.12.2022

}é:::g:l Rechtsvorschrift / disposition juridique Website AVOS / Site web AavS

Al Gesundheitsgesetz vom 26. April 1998 (GesG; GS 800.000), Stand 1. Juni 2018
Art. 38d Forderung ambulanter Behandlungen
Verordnung zum Gesundheitsgesetz vom 27. Marz 2000 (V GesG; GS 800.010), Stand 1. Juni 2018
Art. 12d Férderung ambulanter Behandlungen

BE Keine neue Rechtsgrundlage; nur neue Praxis der WZW-Kontrolle nach Art. 32 KVG. spitalfinanzierung.be.ch

BL Spitalversorgungsgesetz vom 13. September 2018 (SpiVG; SGS 931), Stand 1. Januar 2019 Amt fir Gesundheit Kanton Basel-Landschaft
§ 15 Forderung ambulanter Behandlungen

BS Verordnung liber die Krankenversicherung vom 25. November 2008 (KVO; SG 834.410), Stand 1. Januar 2022 gesundheitsversorgung.bs.ch

Per 1.4.2022: Erweiterung der Liste ambulant durchzufiihrender Untersuchungen und Behandlungen («ambulant vor stationér»
[AVOS]; Anhang 3)

§ 4a Forderung ambulanter Untersuchungen und Behandlungen

Ju Ordonnance du 20 mars 2012 sur les établissements hospitaliers (RS 810.111.1) ura.ch/AVOS
Art. 49a Promotion de la prise en charge ambulatoire
LU Keine neue Rechtsgrundlage; nur neue Praxis der WZW-Kontrolle nach Art. 32 KVG. Dienststelle Gesundheit und Sport, Kanton

Das kantonale Spitalgesetz (SRL 800a) regelt in den Art. 69 ff. die Datenerhebung und -bearbeitung fiir die Rechnungskontrolle. Luzern
AVOS ist in den Leistungsvereinbarungen mit den Leistungserbringern erwéhnt.

NE Arrété du 17 avril 2018 relatif a la fixation d'une liste de prestations de soins aiqus dispensées en priorité en ambulatoire Service de la santé publique, République et
Canton de Neuchétel
NW Einflihrungsverordnung vom 11. Dezember 2018 zum KVG betreffend Einschrankung der Kostenlibernahme bei bestimmten elektiven Gesetzliche Regelung — "ambulant vor
Eingriffen (NG 742.119), Stand 1. Januar 2022 stationar" Kanton Nidwalden
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https://ai.clex.ch/frontend/versions/1470
https://ai.clex.ch/frontend/versions/1564
https://bl.clex.ch/app/de/texts_of_law/931/versions/2314
https://www.gesetzessammlung.bs.ch/app/de/texts_of_law/834.410/versions/5414
https://rsju.jura.ch/fr/viewdocument.html?idn=20147&id=38161
https://gesundheit.lu.ch/themen/gesundheitsversorgung/ambulantvorstationaer
https://gesundheit.lu.ch/themen/gesundheitsversorgung/ambulantvorstationaer
https://www.ne.ch/autorites/DFS/SCSP/hopitaux-institutions/Documents/ACE_ambu_stat_20180417.pdf
https://www.ne.ch/autorites/DFS/SCSP/hopitaux-institutions/Pages/Ambulatoire-avant-stationnaire.aspx
https://www.ne.ch/autorites/DFS/SCSP/hopitaux-institutions/Pages/Ambulatoire-avant-stationnaire.aspx
https://gesetze.nw.ch/app/de/texts_of_law/742.119
https://gesetze.nw.ch/app/de/texts_of_law/742.119
https://www.nw.ch/archiv/49696
https://www.nw.ch/archiv/49696
https://www.jura.ch/AVOS
http://www.gesundheitsversorgung.bs.ch/spitaeler/Versorgungsmonitoring/avos.html
https://www.baselland.ch/politik-und-behorden/direktionen/volkswirtschafts-und-gesundheitsdirektion/amt-fur-gesundheit/spitaler-und-therapieeinrichtungen/spitalversorgung/ambulant-vor-stationaer-avos/
https://www.gsi.be.ch/de/start/themen/gesundheit/gesundheitsversorger/spitaeler-psychiatrie-rehabilitation/spitalfinanzierung.html
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Kanton/ , , e e . ,
Canton Rechtsvorschrift / disposition juridique Website AVOS / Site web AavS

ow Verordnung zum Einflhrungsgesetz zum Krankenversicherungsgesetz vom 28. Januar 1999 (VO EG KVG), Stand 1. Januar 2022

Art. 17f Férderung von ambulanten Behandlungen

SH Keine neue Rechtsgrundlage, nur neue Praxis der WZW-Kontrolle nach Art. 32 KVG Gesundheitsamt Kanton Schaffhausen

SG Verordnung Uber die Einschrankung der Kosteniibernahme des Kantons bei bestimmten elektiven Eingriffen (sGS 331.112 vom Gesundheitsdepartement Kanton St.Gallen
15.03.2022, in Vollzug seit: 01.04.2022)

SO Spitalgesetz vom 12. Mai 2004 (SpiG; BGS 817.11), Stand 1. September 2019 Gesundheitsamt Kanton Solothurn
§ 5%™“ E5rderung ambulanter Behandlungen

SZ Verordnung Uber die Kosteniibernahme bei elektiven Eingriffen vom 10. Dezember 2019 Amt fiir Gesundheit und Soziales, Kanton

Schwyz

VS Verordnung Uber die Spitalplanung und Spitalfinanzierung vom 1. Oktober 2014 (810.20), Stand 1. Januar 2018 Dienststelle fir Gesundheitswesen, Kanton

Art. 20a Férderung ambulanter Behandlungen Wallis

Verordnung Uber die ausserkantonalen Hospitalisierungen vom 22. November 2017 (SGS 810.13), Stand 1. Januar 2018
Art. 5 Finanzielle Beteiligung an spezifischen Leistungen

Art. 6 Kostengutsprache

Art. 13 Vorgangiges Gesuch, Abs. 3

Art. 15 Entscheid, Abs. 2

G Keine neue Rechtsgrundlage, nur neue Praxis der WZW-Kontrolle nach Art. 32 KVG Gesundheitsdirektion Kanton Zug
ZH Spitalplanungs- und -finanzierungsgesetz vom 2. Mai 2011 (SPFG; 813.20) Gesundheitsdirektion Kanton Zirich
§ 19a Forderung ambulanter Behandlungen
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http://gdb.ow.ch/frontend/versions/1553
https://sh.ch/CMS/Webseite/Kanton-Schaffhausen/Beh-rde/Verwaltung/Departement-des-Innern/Gesundheitsamt/Medizinische-Versorgung/Spit-ler/Spitallisten--Tarife--ambulant-vor-station-r-AVOS-1214341-DE.html
https://bgs.so.ch/app/de/texts_of_law/817.11
https://www.sz.ch/public/upload/assets/44158/191212_verordnung_einschraenkung_kostenuebernahme_elektive_eingriffe.pdf
http://www.sz.ch/avos
http://www.sz.ch/avos
https://lex.vs.ch/app/de/texts_of_law/810.20/versions/2388
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http://www2.zhlex.zh.ch/appl/zhlex_r.nsf/OpenAttachment?Open&docid=106BABF79F3F19CBC125858A00499564&file=813.20_2.5.11_109.pdf
https://www.zh.ch/de/gesundheit/spitaeler-kliniken/spitalfinanzierung.html#-703157021
https://so.ch/verwaltung/departement-des-innern/gesundheitsamt/spitalversorgung/ambulant-vor-stationaer/
https://www.vs.ch/de/web/ssp/ambulant-vor-stationar
https://www.vs.ch/de/web/ssp/ambulant-vor-stationar
https://www.gesetzessammlung.sg.ch/app/de/texts_of_law/331.112
https://www.gesetzessammlung.sg.ch/app/de/texts_of_law/331.112
https://www.sg.ch/gesundheit-soziales/gesundheit/gesundheitsversorgung--spitaeler-spitex/Ambulant_vor_Stationaer.html
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Conferenza delle direttrici e dei direttori
cantonali della sanita

Listen der ambulant durchzufiihrenden Eingriffe
Stand 1.12.2022

Zf/Kat.  Bezeichnung AG Al AR BE BL BS FR GE GL GR JU LU NE NW OW SG SH SZ SO TG Tl UR VD VS ZG ZH -
1. Augen

1.1 Katarakt X X X X X X X X X X X X X X
2. Bewegungsapparat

2.1 Handchirurgie (Entlastung Karpaltunnel und weitere ' XX ' X ox X X X X ' X' x

kleine Eingriffe an der Hand)
2.2 Fusschirurgie (exkl. Hallus valgus) X X X X X X X X X X X X X X
2.3 Osteosynthesematerialentfernungen X X X X X X X X X X X X X X

3. Kardiologie

3.1 Kardiologische Untersuchungsverfahren (PTCA) X X X X X X X X X X X X X X
3.2 Herzschrittmacher inkl. Wechsel X X X X X X X X X X X X X X
4. Gefésse
4.1 Krampfaderoperatonen derureren Exeriat  |EBCBCBCEK
4.2 Perkutane transluminale Angioplastik (PTA) inkl. X X X X X X X X X X X X X X
Ballondilatation (i.d.R. exkl. Zugang mittels einer
Schleuse >6F)
5. Chirurgie

5.1 Hamorrhoiden

5.2 Inguinalhernien (exkl. beidseitiger Eingriff, exkl.
Eingriff bei Rezidivhernien)

5.3 Umbilikalhernie X X X X X X X X X
5.4 Analfistel X X X X X X X X X
5.5 Zirkumzision X X X X X X X X X X X X X X

6. Gynakologie
6.1 Engrife an der Zeri O X X X X X XX X X X X X X X X X x X KX X x
6.2 Engfe am Uers XX X X X X XX XX X X XX X X X X X X X X X KX X x|
7. Urologie
7.1 Extrakorporelle Stosswellenlithotripsie (ESWL) X X X X X X X X X X X X X X
8. HNO

8.1 Tonsilomie und Adenoidekori COE X K X X X X K X XX K X X X x

TB_GDK_AVOS Kantone_20221201_df xIsx



der
C direktorinnen und -direktoren

GDK s
cantonaux de la santé

S Conferenza delle direttrici e dei direttori
cantonali della sanita

.ambulant durchzufiihrende Eingriffe nach KLV
X zusétzlich ambulant durchzufiihrende Eingriffe

TB_GDK_AVOS Kantone_20221201_df xIsx

" inkl. Morbus Dupuytren
2 inkl. Knorpelglattung am Kniegelenk, arthroskopisch
% exkl. Eingriff bei Rezidivhernien
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Conferenza delle direttrici e dei direttori
cantonali della sanita

Listes des interventions a fournir en mode ambulatoire
Etat du 1.12.2022

Ch./cat.  Nom de l'intervention AG Al AR BE BL BS FR GE GL GR JU LU NE NW OW SG SH SZ SO TG Tl UR VD VS ZG ZH -
1. Yeux

1.1 Cataracte X X X X X X X X X X X X X X
2. Orthopédie

2.1 Chirurgie de la main (libération du canal carpien et d'autres X' x X X x x ¥ x x x Y X x' X

interventions mineures sur la main)

2.2 Chirurgie du pied (excl. hallus valgus) X X X X X X X X X X X X X
2.3 Ablations de matériel d'osteosynthése
2.4 Arthroscopies du genou incl. réparations méniscales
3. Cardiologie
3.1 Techniques diagnostiques concernant le ceeur (PTCA)
3.2 Pacemaker incl. remplacement
4, Vaisseaux
4.1 Opérations des veines variqueuses des membres inférieurs
4.2 Angioplastie transluminale percutanée (ATP) incl. dilatation par
ballonnet (normalement excl. cathéter a ballonnet >6F)
5. Chirurgie
5.1 Hémorrhoides
5.2 Hernies inguinales (excl. intervention bilatérale et excl. intervention en
cas d'hernie récidivante)
5.3 Hernies ombilicales
5.4 Fistules anales
5.3 Circoncision
6. Gynécologie
6.1 Interventions sur le col utérin
6.2 Interventions sur l'utérus
7. Urologie
7.1 Lithotrypsie par onde de choc extracorporelle (ESWL) X X X X X X X X X X X X X X
8. ORL

&1 Tosilotomi of adncdeciori er XX XX K KX X X X X XX X
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! y ¢. M. Dupuytren
2 y c. lissage arthroscopique du cartilage, genou
% excl. interventions en cas d'hernie récidivante
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Criteres pouvant justifier une prise en charge stationnaire / Procédure de contréle
Stand / état du 1.12.2022

Ubersicht GDK «ambulant vor stationar

Apercu CDS « 'ambulatoire avant le stationnaire »

Kanton |Kriterien fiir Kriteri Weitere Kriterien fiir Eingriffe Rechtfertigung D ion und is von iterien und b d L Priifung / contréle
Canton | Critéres pour prise en charge Grille de critéres ausserhalb KLV-Liste Prise en charge stationnaire justifiée si... |Documentation et preuve de critéres de dérogation et des conditions particuliéres der Vergiitung t te) h t (ex-post)
stationnaire Autres critéres pour interventions anhand Kostengutsprachen anhand Spitalrechnung apres le remboursement (ex
hors liste OPAS sur la base de GAP sur la base de la facture de post)
I'hépital
BE Raster mit teilweise codierten Kriterien  Kriterienraster BE Analog LU Gl u itten oder medizini ! ormular gilt als Guideline; Einzelfallpriifung postoperativ Kein Kostengutspracheverfahren
und Schwellenwerten (analog LU) soziale Indikation gemass Arzt
BL/BS  Raster mit teilweise codierten Kriterien  Kriterienraster und Analog LU Gl u itten oder medizini | Eintrag in Krankengeschichte pré- oder postoperativ, freiwillige vorgelagerte Freiwillig via GDK-Formular, Priifung  Systematische Priifung durch Priifung auf Auffélligkeiten oder
und Schwellenwerten (analog LU) eingriffsspezifische Kriterienlisten soziale Indikation gemass Arzt Kostengutsprache durch Kanton Kanton; sekundére Priifung auf statistische Abweichungen
BL/BS Basis der MCD (neu seit 1.7.2021) | (Benchmarking) durch Erweiterung
des jahrlichen Leistungscontrollings
(neu seit 1.7.2021)
Ju Grille avec des critéres codés et des Grille d'exceptions JU En analogie avec LU Valeur limite dépassée ou indication médicale / - Hopital du Jura: formulaire (grille des exceptions remplie) a transmettre avant ou dans les Obligatoire via formulaire CDS ou grille: Non
valeurs limites (en analogie avec LU) sociale selon le médecin 10 jours suivant la prise en charge au Service de la santé publique. des exceptions JU remplie, examen
- Etablissements hors-canton : demande de garantie de paiement (GAP) avec le formulaire 'par le médecin cantonal
officiel & transmettre avant ou, dans le cas d'une complication, dans les 3 jours suivant la
prise en charge
LU Raster mit teilweise codierten Kriterien  Kriterienraster LU Zusétzliche Kriterien bei Hand- und  Grenzwert tiberschritten oder medizinische /  Praoperativ im Rahmen der freiwilligen Kostengutsprache, postoperativ nach Ermessen | Freiwillig via GDK-Formular, Priifung  Systematische Priifung durch Priifung auf Auffélligkeiten oder
und Schwellenwerten Fusschirurgie, OSME, soziale Indikation gemass Arzt Arzt (MCD, Bericht etc.) durch Kantonsarzt Kanton; sekundére Priifung auf statistische Abweichungen
Herzschrittmacher, PTA, Basis der MCD (Benchmarking) durch Erweiterung
Umbilikalhernien, Analfistel und des jahrlichen Leistungscontrollings
ESWL
NE Grille avec des critéres codés et des Critéres médicaux NE En analogie avec LU Valeur limite dépassée ou indication médicale / Demande de garantie de paiement pré-opératoire obligatoire pour établissements ne Obligatoire pour les traitements dans Contréle rétroactif sur la base de la
valeurs seuil (en analogie avec LU) sociale selon le médecin figurant pas sur la liste hospitaliére pour la prestation donnée ; pour les autres des hdpitaux hors liste, via formulaire statistique médicale (MS)
établissements, justification sur demande CDS ; examen par le canton
NW Kriterien geméss Anhang 1a Zf. [l KLV;  Kriterien NW (= Anh. 1a Zf. ILKLV)  Analog LU Grenzwert tberschritten oder medizinische /  Préoperativ im Rahmen der Kostengutsprache; ausnahmsweise postoperative Obligatorisch via GDK-Formular, Systematische Priifung durch
weitere besondere Umsténde mdglich (= soziale Indikation gemass Arzt Dokumentation/Nachweis Priifung durch Kantonsarzt Kanton
de facto Kriterien LU+ZH ohne
Schwellenwerte)
SG Liste mdglicher Ausnahmekriterien, ohne ' Ausnahmekriterien SG Keine Nach medizinischer Gesamtbeurteilung in Formular Ausnahmekriterien dient als Guideline; postoperativ Nachweis auf Nachfrage Kein Kostengutspracheverfahren Kontrolle mittels Stichproben
Schwellenwerte (analog ZH) Verantwortung des behandelnden Arztes anlasslich der Priifung konkreter
Leistungsabrechnungen;
statistische Auswertungen im
Rahmen des
Leistungsauftragscontrollings
SH Liste mdglicher Ausnahmekriterien, ohne ' Ausnahmekriterien SH Keine Nach medizinischer Gesamtbeurteilung in Eintrag in Krankengeschichte oder Nutzung Formular Ausnahmekriterien; freiwillige Freiwillig via GDK-Formular, Priifung  Stichprobenartige Priifung durch | Summarische Priifung im Folgejahr
Schwellenwerte (analog ZH) Verantwortung des behandelnden Arztes Kostengutsprache durch Kanton Kanton aufgrund Rechnungen und MS
SO Raster mit teilweise codierten Kriterien  Kriterienraster und Kriterienblatt Analog LU Grenzwert tiberschritten oder medizinische /  Formular Ausnahmekriterien gilt als Guideline; Einzelfallprifung postoperativ Kein Kostengutspracheverfahren Systematische Priifung durch Priifung Ausnahmeformular durch
und Schwellenwerten (analog LU) (Eormular) SO soziale Indikation gemass Arzt Kanton; sekundére Priifung auf Kanton
Basis der MCD
sz Raster mit teilweise codierten Kriterien  Kriterienraster SZ Analog LU Grenzwert tberschritten oder medizinische /  Préoperativ im Rahmen der freiwilligen Kostengutsprache, postoperativ nach Ermessen  Freiwillig via GDK-Formular, Priifung  Systematische Priifung durch Priifung auf Auffélligkeiten oder
und Schwellenwerten (analog LU) soziale Indikation gemass Arzt Arzt (MCD, Bericht etc.) durch Kantonsarzt Kanton; sekundére Priifung auf statistische Abweichungen
Basis der MCD (Benchmarking) durch Erweiterung
des jahrlichen Leistungscontrollings
Vs Raster mit teilweise codierten Kriterien ~ Ausnahmekriterien VS Analog LU Gl u itten oder medizini | Préoperativim Rahmen der Kostengutsprache; postoperativ (bei Komplikationen) Obligatorisch via GDK-Formular oder
und Schwellenwerten (analog LU) soziale Indikation gemass Arzt begriindetes Gesuch des behandelnden Arztes ausgefillites Kriterienraster VS,
Priifung durch Kanton
G Liste mdglicher Ausnahmekriterien, ohne ' Ausnahmekriterien ZG Keine Ausnahmekriterien via Formular wurden Formular Ausnahmekriterien gilt als Guideline; Einzelfallprifung postoperativ Kein Kostengutspracheverfahren Priifung Ausnahmeformular durch
Schwellenwerte (analog ZH) geltend gemacht und sind plausibel Kanton
ZH Liste mdglicher Ausnahmekriterien, ohne ' Ausnahmekriterien ZH Keine Nach medizinischer Gesamtbeurteilung in Eintrag in Krankengeschichte nicht obligatorisch; Formular Ausnahmekriterien dient als Kein Kostengutspracheverfahren Priifung auf Auffélligkeiten oder

Schwellenwerte
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Verantwortung des behandelnden Arztes

Guideline; postoperativ Nachweis auf Nachfrage

statistische Abweichungen
(Benchmarking) durch Erweiterung
des reguléren Leistungscontrollings


https://www.gsi.be.ch/de/start/themen/gesundheit/gesundheitsversorger/spitaeler-psychiatrie-rehabilitation/spitalfinanzierung.html
https://www.baselland.ch/politik-und-behorden/direktionen/volkswirtschafts-und-gesundheitsdirektion/amt-fur-gesundheit/spitaler-und-therapieeinrichtungen/spitalversorgung/ambulant-vor-stationaer-avos/
https://www.baselland.ch/politik-und-behorden/direktionen/volkswirtschafts-und-gesundheitsdirektion/amt-fur-gesundheit/spitaler-und-therapieeinrichtungen/spitalversorgung/ambulant-vor-stationaer-avos/
https://www.baselland.ch/politik-und-behorden/direktionen/volkswirtschafts-und-gesundheitsdirektion/amt-fur-gesundheit/spitaler-und-therapieeinrichtungen/spitalversorgung/ambulant-vor-stationaer-avos/
https://www.jura.ch/DES/SSA/Etablissements-hospitaliers/Liste-ambulatoire-avant-stationnaire-AVOS.html
https://gesundheit.lu.ch/themen/gesundheitsversorgung/ambulantvorstationaer
https://www.ne.ch/autorites/DFS/SCSP/hopitaux-institutions/Pages/Ambulatoire-avant-stationnaire.aspx
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/versicherungen/krankenversicherung/krankenversicherung-leistungen-tarife/Aerztliche-Leistungen-in-der-Krankenversicherung/anhang1aklv.html
https://www.sg.ch/gesundheit-soziales/gesundheit/gesundheitsversorgung--spitaeler-spitex/Ambulant_vor_Stationaer/_jcr_content/Par/sgch_downloadlist_476825725/DownloadListPar/sgch_download.ocFile/Liste_Ausnahmekriterien_V1.0_Dezember2021.xlsx
https://sh.ch/CMS/Webseite/Kanton-Schaffhausen/Beh-rde/Verwaltung/Departement-des-Innern/Gesundheitsamt/Medizinische-Versorgung/Spit-ler/Spitallisten--Tarife--ambulant-vor-station-r-AVOS-1214341-DE.html
https://so.ch/verwaltung/departement-des-innern/gesundheitsamt/spitalversorgung/ambulant-vor-stationaer/
https://so.ch/verwaltung/departement-des-innern/gesundheitsamt/spitalversorgung/ambulant-vor-stationaer/
https://www.sz.ch/privatpersonen/gesundheit-soziales/gesundheitsversorgung/spitalfinanzierung/ambulant-vor-stationaer.html/72-512-444-1699-1697-6454
https://www.vs.ch/de/web/ssp/ambulant-vor-stationar
https://www.zg.ch/behoerden/gesundheitsdirektion/direktionssekretariat/spitaeler/direktion
https://www.zh.ch/de/gesundheit/spitaeler-kliniken/spitalfinanzierung.html#-703157021
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