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Faktoren zusammenspielten. Diese Form des 
Fatigue trete zwingend im Zusammenhang mit 
einer Krebserkrankung auf, und es finde sich in 
der medizinischen Literatur kein Hinweis auf 
die Einordung in somatoforme Störungen, wes
halb es sich klar vom Chronic Fatigue Syndrom 
abgrenzen lasse. Zumindest mittelbar liege 
dem Cancer related Fatigue eine organische  
Ursache zugrunde, weil es ein Begleitsymptom 
onkologischer Erkrankungen und ihrer Thera
pien sei. Das Bundesgericht hat den Renten
anspruch des X aufgrund dieser Erwägungen 
bejaht.

Verwirkungsbeginn für Forderungen 
gegenüber der Krankenkasse im «Tiers 
garant»: Eingang der Honorarforderung 
beim Patienten – Urteil des Bundesgerichts 
9C_50/2013 vom 24. April 2013

Der Rechtsdienst der FMH wurde im Laufe der 
letzten Jahre von verschiedenen Mitgliedern 
angefragt, wann eine Forderung gegenüber der 
Krankenkasse verwirkt sei. Wir konnten diese 
Frage nicht abschliessend beantworten, weil 
aus dem Gesetz nicht hervorgeht, wann die 
Verwirkungsfrist zu laufen beginnt, und es dazu 
bis zum vorliegenden Entscheid keine klärende 
höchstrichterliche Rechtsprechung gab. 
Der Patient X begab sich vom 11. Januar bis  
15. März 2007 in ambulante Behandlung zum 
Arzt Y, und bezahlte diesem in der Folge das 
mit Rechnung vom 2. April 2007 geforderte 
Honorar. Als X diesen Betrag mit Schreiben vom 
2. April 2012 bei seinem Krankenversicherer 
zurückfordern wollte, stellte sich dieser auf den 
Standpunkt, der Anspruch sei verwirkt. Die ent
sprechende Verfügung wurde von X angefoch
ten, und unter Ausschöpfung des Instanzen
zuges dem Bundesgericht zur Beurteilung vor
gelegt. 
Nach Art. 24 Abs. 1 ATSG verwirken Leistungen 
fünf Jahre nach dem Ende des Monats, für den 
die Leistung geschuldet war. Diese Regelung gilt 
auch für Leistungen zulasten der Krankenver
sicherung. Weder im KVG noch im ATSG wird 
aber festgelegt, wann die fünfjährige Verwir
kungsfrist für die Rückerstattung von Leistun
gen nach Art. 42 Abs. 1 KVG zu laufen beginnt. 
Der im ATSG festgelegte Zeitpunkt ist auf perio
dische Leistungen, nicht aber auf solche für be
stimmte Verrichtungen zugeschnitten. Das Bun
desgericht hat geprüft, welcher Zeitpunkt für 
den Beginn der Verwirkung Sinn macht. Den 
Zeitpunkt des Versicherungsfalls, also wenn die 
Behandlung erstmals in Anspruch genommen 
wird, sowie den Zeitpunkt der Anmeldung zum 
Leistungsbezug hat es als realitätsfremd erach

Examen de spécialiste

Examen de spécialiste en vue de l’obtention 
du titre de spécialiste en rhumatologie

Lieu: Hôpital de l’Ile, Berne

Date: mercredi, 15 janvier 2014

Délai d’inscription: le 31 octobre 2013

Vous trouverez de plus amples informations sur 
le site web de l’ISFM www.siwf.ch → formation 
postgraduée médecinsassistants → Examens 
de spécialiste
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Rechtsprechung zur somatoformen 
Schmerzstörung: Ausnahme für Cancer- 
related Fatigue – Urteil des Bundesgerichts 
(8C_32/2013) vom 19. Juni 2013

Nach einem operierten Plattenepithelkarzinom 
des linken Oberlappens mit adjuvanter Chemo
therapie meldete sich X bei der IV zum Bezug 
von Leistungen an. Im Verfahren wurde ein po
lydisziplinäres Gutachten verfasst. Die Haupt
diagnose lautete: Cancerrelated Fatigue mit 
Einschränkung der Arbeitsfähigkeit um 100 % 
während, und um 50 % nach Beendigung der 
Behandlung. Die IVStelle verneinte einen Ren
tenanspruch mit der Begründung, das Cancer
related Fatigue könne organisch nicht nachge
wiesen werden, weshalb es als syndromales Be
schwerdebild willentlich überwindbar sei. 
Von der Rechtsprechung zu den somatoformen 
Schmerzstörungen betroffen sind die folgenden 
pathogenetischätiologisch unklaren syndro
malen Beschwerdebilder (PÄUSBONOG): Fibro
myalgie, dissoziative Sensibilitäts und Empfin
dungsstörung, chronisches Müdigkeitssyndrom, 
Neurasthenie, Folgen milder Verletzungen der 
Halswirbelsäule und nichtorganische Hyper
somnie. Das Bundesgericht stellte im vorliegen
den Fall fest, dass das krebsbedingte Fatigue ein 
multidimensionales Syndrom sei, unter dem die 
Mehrheit der Krebspatientinnen während der 
Therapie leide. Es könne auch noch viele Jahre 
nach Therapieabschluss andauern und werde 
durch physische, psychologische und soziale 
Faktoren beeinflusst. Nachdem das Gericht die 
möglichen Ursachen wiedergibt, kommt es zum 
Schluss, dass die Ursachen und die Entstehung 
nach dem derzeitigen Forschungsstand nicht 
ganz geklärt seien. Es bestehe aber Einigkeit  
darüber, dass sie komplex seien und somati
sche, emotionale, kognitive und psychosoziale 

tet. Eine Behandlung können sich über einen 
langen Zeitraum erstrecken, und bei langen Be
handlungen stehe zu Beginn noch nicht fest, 
wie hoch die Forderung sein werde, weshalb die 
Verwirkung eintreten könne, bevor der An
spruch überhaupt entstanden sei. Das Bundes
gericht hat weiter festgestellt, dass die Honorar
forderung des Arztes gemäss Zivilrecht grund
sätzlich erst nach Abschluss der gesamten 
Behandlung entstehe. Deshalb sei der Zeitpunkt, 
in dem die Rechnung beim Versicherten ein
treffe, im System des «Tiers garant» als Beginn 
der Verwirkungsfrist festzulegen.
Im vorliegenden Fall traf die Rechnung beim 
Patienten frühestens am 3. April 2007 ein, wes
halb die Verwirkungsfrist am 2. April 2012 noch 
nicht abgelaufen war. Somit hatte der Kranken
versicherer die Honorarforderung rückzuver
güten.

Kein gesetzlicher Anspruch der  
Leistungserbringerin auf Verzugszinsen im 
«Tiers payant» – Urteil des Bundesgerichts 
(9C_354/2012) vom 6. Februar 2013

Aufgrund einer Streitigkeit zwischen der Con
cordia Krankenkasse und der X als Leistungser
bringerin von Pflegeleistungen wurde deren 
Honorarforderung von der Concordia erst nach 
Jahren, nämlich nach Vorliegen des rechtskräf
tigen Urteils, bezahlt. X forderte deshalb einen 
Verzugszins von 5 % auf ihr Honorar. 
Im KVG lässt sich keine gesetzliche Regelung 
betreffend Verzugszinsen finden. Das ATSG, in 
dem sich eine diesbezügliche Regelung findet, 
und das auch im Bereich der Krankenversiche
rung anwendbar ist, sofern das KVG nicht aus
drücklich eine Abweichung vorsieht, wurde 
vom Bundesgericht für den vorliegenden Fall 
nicht als relevant erklärt. Dies deshalb, weil sich 
das ATSG auf das Versicherungsverhältnis zwi
schen Versicherer und versicherter Person be
ziehe, weshalb es nicht auf die Forderung der 
Leistungserbringerin anwendbar sei. Weil die 
Zahlung von Verzugszinsen deshalb in keiner 
gesetzlichen Grundlage vorgesehen sei, müsse 
eine Verpflichtung zur Bezahlung von Verzugs
zinsen in den Tarifvertrag aufgenommen wer
den, damit diese geschuldet seien. Die ver
sicherte Person habe in keinem Fall für die Ver
zugszinsen aufzukommen, denn sie sei im 
System des «Tiers payant» von vornherein von 
der Schuld gegenüber der Leistungserbringerin 
befreit.
 Dr. iur. Ursina Pally Hofmann, 
 Rechtsanwältin, Stv. Leiterin Rechtsdienst FMH
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Dr Alec MartinAchard, Genève
Prof. Dr Marco Pons, Lugano
Dr Thomas Schmid, Soleure
Dr Susanna Stöhr, Bâle
Prof. Dr Daiana Stolz, Bâle
Prof. Dr Robert Thurnheer, Münsterlingen

Caisse de secours des 
médecins suisses

Contributions reçues

Du 1er avril au 31 juin 2013, nous avons reçu  
33 dons d’une valeur totale de 30 766 francs. 
Le Conseil de fondation de la Caisse de secours 
des médecins suisses est très content de pouvoir 
publier ces chiffres et tient à remercier vivement 
tous les donateurs. Afin que les contributions 
puissent être versées entièrement aux destina
taires, nous avons pris la décision de renoncer  
à l’envoi de lettres de remerciement pour les 
dons inférieurs à 500 francs. Nous espérons que 
les donateurs feront preuve de compréhension 
et nous leur adressons encore une fois nos re
merciements.

Le trésorier du Conseil de fondation

Société Suisse 
de Pneumologie

Changement dans la présidence

Lors de l’assemblée des sociétaires de 2013,  
Madame la Prof. Dr Annette Boehler qui a été 
élue en 2012 a démissionné pour des raisons 
professionnelles. Le Prof. Dr Thomas Geiser, 
Berne, a été élu comme nouveau président de 
la SSP.
Comité de la Société Suisse de Pneumologie:

Président
Prof. Dr. Thomas Geiser, Berne 

Ex-président
Dr Werner Karrer, CransMontana

Vice-président
Dr Martin Frey, Barmelweid

Membres
Sonja Bietenhard, lic. rer. pol., Berne (LLS/LPS)
Prof. Dr Martin Brutsche, StGall
Dr Christine EichWanger, Zurich
Dr JeanMarc Fellrath, Neuchâtel
Dr Ingo Fengels, Lucerne
PD Dr Paola GascheSoccal, Genève
Prof. Dr Jürg Hammer, Bâle
PD Dr Raphaël Heinzer, Lausanne
Prof. Dr Malcolm Kohler, Zurich
Prof. Dr Jörg D. Leuppi, Bâle

Film

«L’ombrello di Beatocello» en digipack

Le film «L’ombrello di Beatocello» a été lancé 
en édition DVD (digipack) à l’occasion du «Gala 
Knie en faveur des hôpitaux pédiatriques du Dr 
Beat Richner» en mai dernier. Ce DVD, qui 
contient en bonus l’intégrale du film réalisé en 
1978 sur le cabarettiste Beatocello, donne ainsi 
une vision très complète de la vie du Dr Beat 
Richner et de Beatocello, son alter ego artistique.

Pour de plus amples informations et vos commandes 
en ligne: www.lombrellodibeatocello.com

PD Dr Peter Berchtold, président du Forum Managed Care

Les soins intégrés poursuivent leur avancée  
plus différenciée
Trois quarts des votants ont rejeté le projet dit de Managed Care.  
Et pourtant, les soins intégrés ont de l’avenir.

Dr méd. Yvonne Gilli, médecin, conseillère nationale et présidente du conseil de fondation de «santé sexuelle suisse»

Initiative sur l’avortement: il y va de notre responsabilité  
sociale et solidaire
Le débat sur l’avortement touche une fois de plus à la santé des femmes, qui, à l’âge de 
procréer, est étroitement liée à leurs droits de gérer leur vie sexuelle et reproductive.

Sujets actuels de forum   
Joignez la discussion en ligne sur www.saez.ch

Prof. Dr Thierry Carrel, directeur de clinique 
Service de chirurgie cardiovasculaire de l’hôpital universitaire de Berne, Hôpital de l’Ile

A la recherche d’indicateurs de qualité: comme les offices  
fédéraux font fausse route à partir d’une bonne idée
Rapport 2011 de l’OFSP sur les indicateurs de qualité des hôpitaux suisses: pourquoi l’éclat  
de la nouvelle transparence et d’une véritable comparabilité est trompeur.


