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Seit dem 1. Januar 2022 ist der neue KVG-Artikel 47a in 
Kraft. Der Artikel besagt, dass analog zum stationären 
Versorgungsbereich (SwissDRG AG) auch im ambu
lanten Bereich eine nationale Organisation für Tarif-
strukturen für ambulante Behandlungen geschaffen 
werden soll. Angesprochen sind primär die Verbände 
der Leistungserbringer und der Kostenträger, sprich 
die klassischen Tarifpartner für ambulante Leistun-
gen in der medizinischen Versorgung. Die Aufgabe der 
Organisation soll die Erarbeitung und Weiterentwick-
lung sowie die Anpassung und Pflege der Tarifstruk
turen für ärztliche Behandlungen sein. Die Verbände 
sollen paritätisch in dieser Tariforganisation vertre-
ten sein.
Noch selten war man sich in der Gesundheitspoli-
tik – wie auch bei den Leistungserbringern und den 
Kostenträgern – so einig, dass es einer solchen Or-
ganisation dringend bedarf, wie bei diesem Geset-
zesartikel. Das leuchtende und hochgelobte Bei-
spiel der SwissDRG AG im stationären Bereich vor 
Augen, passierte dieser Gesetzesartikel mühelos und 
weitgehend unumstritten die beiden Kammern des 
Parlaments. Umso unverständlicher ist deshalb die 
Tatsache, dass sich ein Teil der Leistungserbringer und 
der Kostenträger bei der Gründung dieser neuen Tarif-
organisation besonders schwertut. Wie immer bei sol-
chen Organisationen liegt der Teufel im Detail, und es 
geht um Einfluss, Machterhalt und Mehrheiten.
Seit Mitte 2021 wird in zahlreichen Arbeitsgruppensit-
zungen und übergeordneten Entscheidungsgremien 
daran gearbeitet, eine solche nationale ambulante 

Tariforganisation aus der Taufe zu heben. Bisher sind 
wir aber keinen Schritt weitergekommen und die Zeit 
läuft. Der KVG-Artikel 47a hat für die Tarifpartner ein 
klares Ablaufdatum. Wird unter den Tarifpartnern bis 
Ende 2023 keine einvernehmliche Lösung gefunden, 
geht der Auftrag des Gesetzgebers, eine Tariforganisa-
tion über den Verordnungsweg zu schaffen und deren 

Spielregeln festzulegen, an den Bund. Kommt es so 
weit, wäre dies einmal mehr ein Versagen der Tarif-
partnerschaft und würde gegenüber der Politik und 
der Öffentlichkeit das fatale Zeichen setzen, dass die 
Tarifpartner offensichtlich nicht einmal fähig sind, 
sich auf eine gemeinsame Organisation, geschweige 
denn gemeinsam auf einen revidierten ambulanten 
Tarif zu einigen. 
Der wichtigste Stolperstein dabei ist sicherlich die For-
derung zweier Tarifpartner nach einem Vetorecht für 
die wichtigen Entscheidungen sowie sogar Einstim-
migkeit für die Verabschiedung der Tarifstrukturen. 
Genau nach diesem Prinzip der Einstimmigkeit ist 
2004 die ehemalige tarifpartnerschaftliche Organisa-

tion TARMED Suisse gegründet worden. Wie wir wäh-
rend der vergangenen 18  Jahre schmerzlich erfahren 
mussten, hat diese Vorgabe der Einstimmigkeit dazu 
geführt, dass die Weiterentwicklung und Pflege des 
ambulanten Tarifs TARMED über ein Jahrzehnt kom-
plett blockiert war. Die FMH ist deshalb klar der Mei-
nung, dass nur das in der Schweiz seit Jahrhunderten 
gelebte Mehrheitsprinzip auch in der nationalen am-
bulanten Tariforganisation zum Ziel führt. Wichtige 
Entscheide können immer noch mit einem qualifi
zierten Mehr flankiert werden. Nur so kann eine den 
aktuellen Gegebenheiten angepasste Pflege und sach-
gerechte Weiterentwicklung der ambulanten Tarif-
strukturen auch für die Zukunft gewährleistet werden. 
Dass dies tarifpartnerschaftlich möglich ist, beweist 
die bisher einzige gemeinsame Tariforganisation ats-
tms AG seit über sechs Jahren. Die einzige bisher tarif-
partnerschaftlich entwickelte ambulante Tarifstruk-
tur TARDOC wurde in der Tariforganisation ats-tms AG 
entwickelt und 2019 von den Tarifpartnern gemein-
sam zur Genehmigung beim Bundesrat eingereicht. 
Noch bleibt Zeit, eine gemeinsame Lösung zu finden, 
doch die Uhr tickt!

Wird unter den Tarifpartnern bis Ende 2023 
keine einvernehmliche Lösung gefunden, 
geht der gesetzliche Auftrag an den Bund.

Die FMH ist klar der Meinung, dass nur 
das Mehrheitsprinzip in der nationalen ambu-
lanten Tariforganisation zum Ziel führt.
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