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Eine bekannte Idee

Der Riickverteilungsmechanismus
der Umweltabgaben

=
Fluchtige organische
Verbindungen (VOC)

Wieso liber die Krankenkassenpramie?
Der Weg uUber die Krankenkassenpramie wurde gewahlt,
weil die Rickverteilung so am effizientesten erfolgen kann.

Anrecht auf die Riuckverteilung haben Personen, die in der

#
Fossile Brennstoffe
(Olund Gas)

J, J, Schweiz wohnhaft und bei einer Schweizer Krankenkasse
VOC-Abgabe & £_  CO,-Abgabe grundversichert sind.
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Ruckverteilung
(61.80 Franken pro Person)
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vom 18 Marz 1994 (Stand am 1. Joli 2025)

pestutztaf Antikel 348 der Bundesverfassg! 2
‘ach Einssche m die Botschaft des Bundensates vom 6 November 1991,
beschhesst
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Spitalkosten stationar

Kantonsanteil: 55%

Kantonsanteil: 99%
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Kostenanteile Krankenversicherer ZG 2023 (brutto)

= Arzt/Arztin
= Spital stationar
= Spital ambulant

Medikamente

= Ubrige

18 %
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Kostenanteile Krankenversicherer 2026/27 (brutto)

= Arzt/Arztin

Spital stationar

= Spital ambulant
Medikamente

= Ubrige

Kanton
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Pramienmaschine

Gesundheitskosten
Franchisen
Selbstbehalte
Verwaltungskosten
Risikoausgleich
Ruckstellungen
Anlageertrage/-verluste

Pramien
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Versicherer, Modell, Altersklasse, Franchise, Unfalldeckung

Ca. 3000 Pramienangebote
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Effekt auf die Pramien

Bruttokosten -18%

? £
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Magliches Szenario

Erwachsene

= Hohe Franchise - 9 % (unverbindliches Beispiel)

= Tiefe Franchise - 23% (unverbindliches Beispiel)

= Total - 18%

Kinder

= Total - 17% (unverbindliches Beispiel)
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Effekt auf die Patientenbeteiligung; Franchise 300

Beispiel: Stationarer Eingriff, Kosten total: 10'000

vorher nachher
Anteil Kanton 5500 9900
Anteil Versicherer 4500 100
Franchise 300 100
Selbstbehalt 420 0
Total Patientenbeteiligung * 720 100

*) ohne Beitrag an die Kosten des Spitalaufenthalts (15 Franken pro Tag)
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Effekt auf die Patientenbeteiligung; Franchise 2500

Beispiel: Stationarer Eingriff, Kosten total: 10'000

vorher nachher
Anteil Kanton 5500 9900
Anteil Versicherer 4500 100
Franchise 2500 100
Selbstbehalt 200 0
Total Patientenbeteiligung * 2700 100

*) ohne Beitrag an die Kosten des Spitalaufenthalts (15 Franken pro Tag)
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Finanzielle Auswirkungen

2026 2027
Kantonsbeitrag @ 55 % 135'000'000 141'700'000
Kantonsbeitrag @ 99% 243'000'000 255'000'000
Mehrkosten 108'000'000 113'300'000
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Rechtliche Umsetzung im Kanton

Spitalgesetz (BGS 826.11) § 6 Abs. 2:

«Der Regierungsrat setzt jeweils fur das Kalenderjahr den kantonalen
Anteil an den Spitaltarifen fest.»

— Vom Gesetzgeber nicht als finanzpolitisches Instrument beabsichtigt

— Deshalb indirekter Einbezug des Kantonsrats mittels KRB fir
vorgezogene Budgetkredite
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Knapper Zeitplan

19.12.24 |
09.07.24 30.01.25

Abstimmung Pramien- 1./2. Lesung
Entlastungs-Initiative

31.03.25

Mitteilung
Kostenteiler
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Antrag des Regierungsrats (Vorlage Nr. 3756.2 -17763)

Kantonsratsbeschluss betreffend Genehmigung
vorgezogener Budgetkredite 2026 und 2027 fiir die
Vergiitung von stationiren Spitalbehandlungen

§1

! Fiir die Vergiitung von stationédren Spitalbehandlungen werden im Budget
der Jahre 2026 und 2027 vorgezogene Budgetkredite von 243 Millionen
Franken fiir das Jahr 2026 und 255 Millionen Franken fiir das Jahr 2027 ge-
nehmigt.
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Berechnung der Pramienverbilligung (Beispiel 2024; 2E+2K)

Die Pramien werden verbilligt, soweit sie einen festen Prozentsatz des
massgebenden Einkommens Ubersteigen (aktuell: 8 %).

8% «
Fr. 4800
Massgebende Pramien Fr. 13'181.-

Pramienverbilligung Fr. 8'381.-
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Wirksamkeit der Pramienverbilligung

Verbleibende Pramienbelastung (mittlere Pramie) in % des verfiigbaren Einkommens

15 % M 15 %
10% 0 B B B 10% Mittelwert tiber alle
sREEEEn Modellhaushalte (2020)

Quelle:
Ecoplan AG: Wirksamkeit

5% 5% der Pramienverbilligung -
Monitoring 2020. Bericht
im Auftrag des Bundes-
amtes fiir Gesundheit
(BAG). Bern: Mai 2022

0% 0%
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Ausgangslage ambulant vs. stationar; Beispiel

Kosten bei der Kniearthroskopie

Quelle Abbildung:
Orthopédisch Chirurgisches Centrum Tiibingen
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Kostenvergleich ambulant vs. stationar

Kosten bei der Kniearthroskopie

Ambulante und stationdre Behandlung, Kostenanteil in Franken

1 Obligatorische Krankenversicherung Kanton Zusatzversicherung

Ambulant
Stationar < 51250

Stationar, halbpfyat [ 7474 ‘ 2725 7200 > 12'450
Stationr, priva< | 2725 9890 > 15!140

QUELLE: EINKAUFSGEMEINSCHAFT HSK

NZZ-Infografik/lea

(NZZ, 15. Juni 2017, S. 16)
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Liste ambulant durchzufiihrender Eingriffe
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Beispiele

Akute Bauchschmerzen

4= ambulant

Leistenbruch einseitig
Huftprotese

Hirnschlag
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Beispiele |
Akute Bauchschmerzen
Hirnschlag
| | |
¢ 2025 J 2026 I 2027 I »

2028
Leistenbruch einseitig
Huftprotese
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|llustration Pramienverlauf (unverbindliche Simulation)
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Krankheitskosten (ohne Pat.beteiligung)

Spital stationar
Spital ambulant
Arzt | Artzin
Medikamente
Ubrige

Pflege

HE Kanton Zug

Krankheitskosten (ohne Pat.beteiligung): Aufteilung heute

Krankenversicherer Kanton (bzw. Gemeinde bei Pflege)
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Krankheitskosten (ohne Pat.beteiligung): Aufteilung '26/'27

Krankenversicherer

Kanton (bzw. Gemeinde bei Pflege)
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Krankheitskosten (ohne Pat.beteiligung): Aufteilung 2028ff.

Krankenversicherer

Kanton (bzw. Gemeinde bei Pflege)
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Krankheitskosten (ohne Pat.beteiligung): Aufteilung 2032ff,

Krankenversicherer Kanton (bzw. Gemeinde bei Pflege)
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