VPB 66.77

(Entscheid des Bundesrates vom 13. Marz 2000, i. S. Krankenversicherer H. und S. gegen den Regierungsrat des Kantons
Basel-Stadt; auch erschienen in RKUV 5/2001, S. 353 ff.)

Art. 47 Abs. 3 KVG. Verlangerung eines Tarif- und Kollektivvertrages. Ausnahme flr Laborleistungen nach Analysenlisten des
Eidgendssischen Departementes des Innern.

- Die Frage, ob der Regierungsrat einen bestehenden Tarifvertrag auch teilweise verlangern darf, beschlagt nicht eine Frage der
Zustandigkeit, sondern jene nach der Kognition und ist inhaltlicher Natur (E. 1.1 ff.).

- Nicht nur die Verbande, sondern auch jene Leistungserbringer und Versicherer, fir welche die autoritativ angeordnete
Vertragsverlangerung Wirkung hat, sind zur Beschwerde legitimiert (E. 1.2.2).

- Die Vertragsparteien dirfen innerhalb der Grenzen des KVG den Tarifvertrag nach ihrem Gutdiinken inhaltlich frei ausgestalten,
weshalb eine nachtrégliche Beschrankung der Vertragsfreiheit beim Genehmigungsverfahren nicht in Frage kommt (E. 3.2).

- Die Kantonsregierung hat zu prufen, ob den Vertragsparteien im ganzen Regelungsbereich des zu verldngernden Tarifvertrags
tatsachlich (noch) Vertragsfreiheit zusteht. Damit hat die Kantonsregierung jene Teile des Tarifvertrags, welche durch die
obligatorische Krankenpflegeversicherung abschliessend geregelt werden, von der Vertragsverldéngerung auszunehmen.
Prézisierung der Rechtsprechung (E. 4 ff.).

Art. 47 al. 3 LAMal. Prolongation d'une convention collective et tarifaire. Exception pour les prestations de laboratoire figurant dans
la liste des analyses établie par le Département fédéral de l'intérieur.

- La question de savoir si le gouvernement cantonal est habilité a ne prolonger que partiellement une convention tarifaire n'est pas
une question de compétence mais de pouvoir d'examen, et elle porte sur le fond (consid. 1.1 ss).

- Ont qualité pour recourir non seulement les fédérations ou associations, mais aussi les fournisseurs de prestations et
assureurs a I'égard desquels la prolongation décidée par l'autorité produit effet (consid. 1.2.2).

- Les partenaires peuvent déterminer librement le contenu de la convention tarifaire, dans les limites de la LAMal; toute restriction
ultérieure de leur liberté contractuelle a I'occation de la procédure d'approbation est donc exclue (consid. 3.2).

- Il incombe au gouvernement cantonal de vérifier si les parties disposent effectivement encore d'une liberté contractuelle dans
tout le domaine réglementé par la convention a prolonger. Si un domaine de la convention, autrefois laissé a la liberté
contractuelle, est réglementé de maniére exhaustive par 'assurance obligatoire des soins, le gouvernement cantonal doit exclure
ce domaine de la prolongation. Précision de la jurisprudence (consid. 4 ss).

Art. 47 cpv. 3 LAMal. Proroga di una convenzione tariffale e collettiva. Eccezione per esami di laboratorio secondo la lista delle
analisi del Dipartimento federale dell'interno.

- La questione di sapere se il governo cantonale pud prorogare, anche solo parzialmente, una convenzione tariffale non concerne
il problema della competenza, ma quello della cognizione ed € relativa al contenuto (consid. 1.1 segg.).

- Hanno diritto di ricorrere non solo le federazioni, bensi anche i fornitori di prestazioni e gli assicuratori toccati dalla proroga della
convenzione decisa dall'autorita (consid. 1.2.2).

- Le parti contrattuali sono libere, entro i limiti fissati dalla LAMal, di fissare il contenuto della convenzione tariffale, per cui non ¢
possibile limitare a posteriori la liberta contrattuale nella procedura d'approvazione (consid. 3.2).

- I governo cantonale deve esaminare quale sia la liberta contrattuale delle parti nel merito della convenzione tariffale che deve
essere prorogata. Il governo cantonale deve pertanto escludere dalla proroga le parti della convenzione tariffale che sono
regolate in modo definitivo dallassicurazione obbligatoria delle cure medico-sanitarie. Precisazione della giurisprudenza (consid. 4

segg.).
Zusammenfassung des Sachverhalts:

1. Auf Gesuch des Kantonalverbands Baselstadtischer Krankenversicherer (KVBS) verlangerte der Regierungsrat des Kantons
Basel-Stadt mit Beschluss vom 22. Dezember 1998 den vom KVBS per 31. Dezember 1998 gekiindigten Kollektiv- und
Tarifvertrag mit der Medizinischen Gesellschaft Basel um ein Jahr bis Ende 1999. Gegen diesen Beschluss gelangten die H. und
die S. (Beschwerdefiihrerinnen) am 1. Februar 1999 gemeinsam an den Bundesrat und beantragen, der Tarif fur Laborleistungen
misse von der Verlangerung ausgenommen werden, da seit dem 1 Januar 1998 zwingend die Analysenliste des
Eidgendssischen Departementes des Innern (EDI) anwendbar sei.

Aus den Erwégungen:
Abgrenzung der Zustandigkeiten des Bundesrates als Beschwerdeinstanz und der kantonalen Schiedsgerichte
1.1. (Rechtsweg)[162]

1.1.3. Anfechtungsgegenstand der vorliegend eingereichten Beschwerde bildet unbestritten ein Beschluss des Regierungsrates,
mit welchem (auf Gesuch hin) die befristete Verldngerung des Kollektiv- und Tarifvertrages angeordnet wurde. Mit dem
Beschwerdeantrag, der Regierungsrat hétte die Laborleistungen von der Verlangerung ausnehmen muissen beziehungsweise nur
einen Teil des Kollektiv- und Tarifvertrages verlangern dlrfen, bezieht sich der Streitgegenstand eindeutig auf den angefochtenen
Entscheid und geht auch nicht Uber diesen hinaus. Bei einer Streitigkeit, welche die Verldngerung eines gekindigten
Tarifvertrages betrifft, geht es aber nicht um die Anwendung eines Tarifs im Einzelfal, sondern um den Tarif als Ganzes
(unveréffentlichter Beschwerdeentscheid des Bundesrates vom 23. September 1996 i.S. Kantonalverband Thurgauischer
Krankenkassen).



Damit bestehen keine Zweifel, dass eine Streitigkeit zwischen Versicherern und einer Kantonsregierung Uber die hoheitlich
angeordnete Verlangerung eines Tarifvertrages gestitzt auf Art. 47 Abs. 3 KVG vorliegt. Diese wére von der Sache her gestitzt
auf Art. 53 Abs. 1 KVG durch den Bundesrat zu beurteilen.

1.1.4. (Zustandigkeit des Bundesrates, vgl. Art. 73 Abs. 1 Bst. ¢ in Verbindung mit Art. 74 des Bundesgesetzes Uber das
Verwaltungsverfahren vom 20. Dezember 1968 [VwWVG], SR 172.021)[163]

Beschwerdebefugnis einzelner Versicherer gegen die Verldngerung eines Tarifvertrages

1.2. Was die Beschwerdelegitimation angeht, so ist zur Beschwerde berechtigt, wer durch die angefochtene Verfligung berihrt ist
und ein schutzwirdiges Interesse an deren Aufhebung oder Anderung hat (Art. 48 Bst. a VwWVG). Die beschwerdefiihrende
Person muss dabei ein eigenes, praktisches Interesse verfolgen (BGE 122 Il 367 E. 1d; VPB 61.22). Genossenschaftern oder
Aktiondren fehlt es beispielsweise an der Legitimation, eine die Genossenschaft oder die Aktiengesellschaft betreffende
Verfligung anzufechten (VPB 59.105 E. 4.2, VPB 63.56 E. 4.3.1; BGE 116 Ib 331 E. 1c). Weiter ist das Interesse im allgemeinen
nur dann schutzwirdig, wenn es nicht bloss beim Einreichen der Beschwerde, sondern auch noch im Zeitpunkt der Urteilsfallung
aktuell ist (BGE 123 11 285 E. 4, BGE 111 |b 56 E. 2b).

1.2.1. Unbestritten sind die beiden Beschwerdefilhrerinnen als im Kanton Basel-Stadt tatige Versicherer durch den Beschluss des

Regierungsrates berthrt. Der Regierungsrat und die Medizinische Gesellschaft sprechen ihnen jedoch ein selbstandiges
schutzwdirdiges Interesse zur Beschwerdeflihrung mit Hinweis auf deren Mitgliedschaft im KVBS ab. Der KVBS habe das Gesuch
um Verlangerung des Kollektiv- und Tarifvertrages eingereicht und dessen Handlungen seien flir die Verbandsmitglieder

verbindlich.

1.2.2. Den Vorbringen des Regierungsrates und der Medizinischen Gesellschaft steht Art. 46 KVG entgegen. Danach kénnen
nicht nur Verbande Parteien eines Tarifvertrages sein, sondern auch einzelne oder mehrere Leistungserbringer oder Versicherer
(Abs. 1). Und ein durch einen Verband abgeschlossener Tarifvertrag ist fir die Mitglieder des Verbandes nur verbindlich, wenn
sie dem Vertrag beigetreten sind (Abs. 2). Weiter steht den Mitgliedern die Mdglichkeit offen, unter Einhaltung einer Frist von
sechs Monaten vom Vertrag zurlickzutreten (Abs. 4). Zudem ermdglicht Art. 46 Abs. 2 KVG auch Nichtmitgliedern, die im
Vertragsgebiet tatig sind, dem Verbandsvertrag beizutreten. Diese auf Empfehlung der damaligen Kartelkommission mit dem KVG
neu eingefihrte Regelung verhindert, dass die Verbandszugehdrigkeit automatisch die Unterstellung unter die
Verbandstarifvertrdge zur Folge hat. Mit ihr soll die Méglichkeit geschaffen werden, dass beispielsweise einzelne
Leistungserbringer mit den Versicherern eigene Vertrage abschliessen kénnen und auf diese Weise die Vertragsfreiheit geférdert,
der Wettbewerb unter den Leistungserbringern gestérkt und ddmpfend auf die Kostenentwicklung eingewirkt wird (vgl. Gebhard
Eugster,

Krankenversicherung, in: Schweizerisches Bundesverwaltungsrecht, hrsg. von Heinrich Koller, Georg Miller, René Rhinow,
Ulrich Zimmerli, Basel, Genf, Miinchen 1998, Rz. 290, mit Hinweisen; Alfred Maurer, Das neue Krankenversicherungsrecht, Basel
1996, S. 83). Verdeutlicht wird diese Zielsetzung des KVG in Art. 46 Abs. 3, welcher Sondervertragsverbote zu Lasten von
Verbandsmitgliedern, Verpflichtung von Verbandsmitgliedern auf bestehende Verbandsvertrage, Konkurrenzverbote zu Lasten
von Verbandsmitgliedern sowie Exklusivitats- und Meistbegiinstigungsklauseln fir unguiltig erkléart.

Geht es nicht um den Abschluss eines neuen Tarifvertrages, sondern um die befristete Verldngerung eines gekiindigten
Vertragsverhéltnisses (Art. 47 Abs. 3 KVG), so liegt eine hoheitliche Anordnung der Kantonsregierung vor, wonach weiterhin das
Vertragsregime an Stelle des vertragslosen Zustandes herrscht. Die logische Folge dieser Vertragsverldngerung besteht darin,
dass der Tarifvertrag - unabhangig davon, ob Verbande oder einzelne oder mehrere Verbandsmitglieder Vertragspartei sind - fur
jene Leistungserbringer und Versicherer weiterhin verbindlich ist, die dem Tarifvertrag vor dessen Kiindigung bereits unterstellt
beziehungsweise diesem beigetreten waren. Auf Grund der hoheitlichen Anordnung der Vertragsverlangerung ist ein erneuter
Beitritt nicht erforderlich. Fir jene, die im Hinblick auf den vertragslosen Zustand einen Sondervertrag abgeschlossen haben - von
Gesetzes wegen sind sie dazu ausdriicklich befugt (Art. 46 Abs. 3 Bst. a und b KVG) - vermag demgegeniber die
Vertragsverlangerung keine Wirkung mehr zu entfalten. Denn diese stellt nur flr Leistungserbringer und Versicherer, zwischen
denen ein vertragsloser Zustand droht, eine befristete Lésung dar. Weiter kann dem Gesuch eines Verbandes um Verlangerung
des

gekundigten Tarifvertrages keine verbindliche Wirkung fur seine Mitglieder zukommen. Dies wiirde vielmehr der Intention von Art.
46 KVG, welcher im Tarifbereich jeglichen Verbandszwang fiir ungultig erklart, widersprechen. Daraus folgt wiederum, dass nicht
nur der Verband, sondern auch jene Leistungserbringer und Versicherer, fir welche die autoritativ angeordnete
Vertragsverlangerung Wirkung hat, tber die Mdglichkeit verfligen missen, den Verlangerungsbeschluss anzufechten.

1.2.3. Auf den vorliegenden Fall bezogen hétte mit der Kiindigung des Kollektiv- und Tarifvertrages per 31. Dezember 1998 durch
den KVBS im Kanton Basel-Stadt ab 1. Januar 1999 keine tarifvertragliche Vereinbarung mehr zwischen Versicherern und
arztlichen Leistungserbringern bestanden. Unbestritten ist, dass die Beschwerdefihrerinnen dem Kollektiv- und Tarifvertrag vor
dessen Kundigung unterstellt waren und die Vertragskundigung auch fur sie Wirkung hatte. Weiter ist zu beriicksichtigen, dass
die Beschwerdeflihrerinnen mit Leistungserbringern keine sondervertragliche Regelung im Hinblick auf den drohenden
vertragslosen Zustand ab 1. Januar 1999 getroffen haben. Demzufolge gilt die angeordnete Vertragsverlangerung auch fir die
Beschwerdefuhrerinnen und ihnen steht gestitzt auf die in Art. 46 KVG festgehaltene individualisierende Wirkung von
Verbandstarifvertrdgen ein selbstandiges und eigenes schutzwirdiges Interesse zu, den Beschluss des Regierungsrates
anzufechten.

(...)
Optionen der Kantonsregierung im vertragslosen Zustand

2. Tarife und Preise sind in Vertrdgen zwischen Versicherern und Leistungserbringern (Tarifvertrdge) zu vereinbaren oder
werden in den vom Gesetz bestimmten Fallen von der zusténdigen Behorde festgesetzt; dabei ist auf eine betriebswirtschaftliche
Bemessung und eine sachgerechte Struktur der Tarife zu achten. Es soll eine qualitativ hochstehende und zweckméssige
gesundheitliche Versorgung zu méglichst glinstigen Kosten erreicht werden (Art. 43 Abs. 4 und 6 KVG). Ein Tarifvertrag bedarf
der Genehmigung durch die zusténdige Kantonsregierung oder, wenn er in der ganzen Schweiz gelten soll, durch den Bundesrat.
Die Genehmigungsbehdrde prift, ob der Tarifvertrag mit dem Gesetz und dem Gebot der Wirtschaftlichkeit und Billigkeit in
Einklang steht (Art. 46 Abs. 4 KVG). Da ein Tarifvertrag als Wettbewerbsabrede zu betrachten ist, hat die Kantonsregierung
Uberdies vor der Genehmigung eines solchen Vertrages den Preisliberwacher anzuhéren (Rechtsprechung und



Verwaltungspraxis zur Kranken- und Unfallversicherung [RKUV] 6/1997 S. 348 f.).

2.1. Kommt zwischen den Leistungserbringern und Versicherern kein Vertrag zustande oder wird ein Tarifvertrag gekiindigt, ohne
dass die Parteien sich auf die Vertragserneuerung einigen kénnen, herrscht mithin ein vertragsloser Zustand, so setzt die
Kantonsregierung nach Anhérung der Beteiligten den Tarif fest (Art. 47 Abs. 1 KVG) oder sie kann den bestehenden Vertrag um
ein Jahr verldngern und, wenn innerhalb dieser Frist kein Vertrag zustande kommt, nach Anhérung der Beteiligten den Tarif
selber festsetzen (Art. 47 Abs. 3 KVG).

Beim Entscheid darlber, welchen Weg die Kantonsregierung beschreiten will, verfiigt sie Uber ein Auswahlermessen; ihr
Ermessensspielraum ist nach herrschender Praxis weit. Dabei hat sie zu beachten, dass die Bestimmung, wonach sie bei der
Genehmigung von Tarifvertragen zu prifen hat, ob diese mit dem Gesetz und dem Gebot der Wirtschaftlichkeit und Billigkeit im
Einklang stehen (Art. 46 Abs. 4 KVG), auch bei der Tariffestsetzung im vertragslosen Zustand gilt (RKUV 6/1997 S. 348, VPB

58.49 E. 3). Analog zur Vertragsgenehmigung ist die Genehmigungsbehdrde verpflichtet, vor der hoheitlichen Tariffestsetzung

den Preistberwacher anzuhéren (RKUV 6/1997 S. 349). Der Preistiberwacher ist ebenso zu konsultieren, wenn es um die Frage
geht, ob ein bestehender Preis weiterhin angewendet werden kann oder gegebenenfalls zu senken ist (unveréffentlichter
Beschwerdeentscheid des Bundesrates vom 28. September 1998 i.S. Tariferlass des Regierungsrats des Kantons Bern).

2.2. Geht es um einen Tarifvertrag mit Arzteverbanden und kommt ein solcher von Anfang an nicht zustande, so kann die

Genehmigungsbehoérde auf Antrag der Parteien einen Rahmentarif festlegen (Art. 48 Abs. 3 KVG). Beim Rahmentarif handelt es

sich um einen Reservetarif, der als Auffangnetz zur Anwendung gelangt (KVG-Botschaft, BBl 1992 | 182). Die
Mitwirkungsbefugnisse des Preisiiberwachers sind auch beim Rahmentarif zu beachten (Eugster, a.a.0., Fn. 676). Bei fehlendem
Tarifvertrag mit Arzteverbanden muss die Behdrde indessen nicht in jedem Fall einen Rahmentarif festlegen. Obwohl es sich bei

Art. 48 Abs. 3 KVG um eine lex specialis handelt, schliessen sich der Rahmentarif einerseits und die Vertragsverlangerung und

Tariffestsetzung andererseits nicht gegenseitig aus, sondern erganzen sich (RKUV 2/1997 S. 135).

Kommt ein Tarifvertrag mit einem oder mehreren Arzteverbanden zustande, so setzt die Genehmigungsbehdrde bei dessen
Genehmigung nach Anhérung der Vertragsparteien einen Rahmentarif fest, dessen Mindestansétze unter und dessen
Hochstanséatze Uber denjenigen des genehmigten Vertragstarifes liegen. Dieser Rahmentarif kommt beim Wegfall des
Tarifvertrages zur Anwendung. Ein Jahr nach Wegfall des Tarifvertrages kann die Genehmigungsbehérde den Rahmen ohne
Ricksicht auf den friheren Vertragstarif neu festsetzen (Art. 48 Abs. 1 und 2 KVG).

Der Bundesrat hat zur Frage nach dem Verhéltnis zwischen Art. 48 Abs. 2 KVG und Art. 47 Abs. 1 und 3 KVG bis anhin nicht

Stellung genommen. Offen ist damit, ob die Genehmigungsbehdrde bei Wegfall eines Tarifvertrages mit einem Arzteverband in
jedem Fall verpflichtet ist, den seinerzeit gestutzt auf Art. 48 Abs. 1 KVG festgesetzten Rahmentarif fir anwendbar zu erkléren
oder ob sie als Alternative dazu den weggefallenen Vertrag verlangern beziehungsweise selber einen Tarif festsetzen kann (Art.
47 KVG) und welche Optionen sie ein Jahr nach Wegfall des Tarifvertrages hat.

2.3. Was den vorliegenden Fall angeht, so besteht ein im Rahmen der kantonalen Verordnung vom 27. November 1990 Uber die
Krankenversicherung festgelegter Rahmentarif zum Kollektiv- und Tarifvertrag mit einem Taxpunktwert von Fr. 4.- bis Fr. 6.- pro
Taxpunktzahl (vgl. zu diesem Rahmentarif VPB 58.49).

Demzufolge stellt sich die Frage, ob der Regierungsrat nicht diesen Rahmentarif hatte fir anwendbar erkldren missen. Dabei ist
immerhin zu berlcksichtigen, dass es sich um einen vor Inkrafttreten des KVG festgesetzten, mithin altrechtlichen Rahmentarif
handelt. Weiter ist zu beachten, dass vorliegend einzig der massgebende Tarif fur die Vergutung der Laborleistungen strittig ist.

Die Frage, welcher Tarif fir die anderen, bisher vom gekindigten Kollektiv- und Tarifvertrag erfassten arztlichen Leistungen gilt,

bildet nicht Streitgegenstand des vorliegenden Verfahrens, behauptet doch keine Partei, der Regierungsrat hétte an Stelle der
Vertragsverlangerung den Rahmentarif fir anwendbar erklaren mussen. Was aber die strittigen Laborleistungen angeht, so ist
vorab zu untersuchen, ob, wie die Beschwerdefihrerinnen dafiirhalten, die Analysenliste zwingendes Recht darstellt und daher
keinen Raum fur eine Vertragsverldngerung oder einen Rahmentarif lasst. Nur wenn der Bundesrat zu einem anderen Ergebnis
kédme, ware weiter zu prifen, ob der Regierungsrat an Stelle der Vertragsverldngerung den Rahmentarif héatte anwendbar
erklaren missen.

3. Was die in Art. 47 KVG vorgesehenen Mdglichkeiten angeht, so verzichtete der Regierungsrat darauf, den Tarif selber
festzusetzen (Art. 47 Abs. 1 KVG). Vielmehr entschied er sich, unter Beriicksichtigung des Gesuches des KVBS, den Kollektiv-
und Tarifvertrag gestitzt auf Art. 47 Abs. 3 KVG um ein Jahr zu verlangern.

3.1. Die Vertragsverlangerung dient dazu, den Tarifpartnern eine zuséatzliche Chance zur autonomen Ldsung ihres Konflikts
einzurdumen (KVG-Botschaft, BBI 1992 | 181). Damit bringt das Gesetz zum Ausdruck, dass Tarife und Preise in erster Linie auf
vertraglicher Basis zwischen Versicherern und Leistungserbringern geregelt werden sollen und der behérdliche Ersatztarif erst
dann zu greifen hat, wenn keine oder wenig Aussicht auf eine absehbare vertragliche Regelung besteht und durch den
vertragslosen Zustand eine ausreichende medizinische Versorgung zu den Bedingungen der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung geféhrdet ist (vgl. Eugster, a.a.O., Rz. 295).

3.2.Als Folge der Vertragsverldngerung herrscht weiterhin, wenn auch behérdlich angeordnet, ein Vertragsregime. Dem Wortlaut
des Gesetzes ist zu entnehmen, dass die Behorde - im Gegensatz zur Vertragsgenehmigung (Art. 46 Abs. 4 KVG) und zur
Tariffestsetzung (Art. 47 Abs. 1 KVG) - nicht zu prifen hat, ob der zu verlangernde Tarifvertrag mit dem Gesetz und dem Gebot
der Wirtschaftlichkeit und Billigkeit im Einklang steht. Vielmehr hat der Gesetzgeber im Hinblick auf eine absehbare vertragliche
Regelung unter den Verhandlungspartnern in Kauf genommen, dass ein bestehender Vertrag noch wahrend eines weiteren
Jahres allfallige Widerspriiche zu den gesetzlichen Zielsetzungen aufweist. Dafiir ist die Vertragsverlangerung auf ein Jahr
befristet. Eine behérdliche Abanderung des Vertragsinhaltes wirde demgegenuber angesichts des damit verbundenen
aufwandigen Verfahrens in keinem Verhaltnis zur kurzen Verlangerungsdauer stehen und kénnte der Zielsetzung des KVG, den
Abschluss von Vertragen zu férdern, hemmend entgegen stehen.

In diesem Zusammenhang ist die Rechtsprechung des Bundesrates zur Genehmigung von Tarifvertrdgen zu berlicksichtigen.
Danach dirfen die Vertragsparteien innerhalb der Grenzen des KVG den Tarifvertrag nach ihrem Gutdlnken inhaltlich frei
ausgestalten, weshalb eine nachtrégliche Beschrankung der Vertragsfreiheit beim Genehmigungsverfahren nicht in Frage kommt.
Deshalb darf die Genehmigungsbehdrde dem Tarifvertrag nur die Genehmigung erteilten oder verweigern. Mit der bloss
teilweisen Genehmigung oder der behérdlichen Ab&nderung des genehmigungsbedurftigen Vertrages wirde der Vertragsinhalt
und damit die gegenseitige Willensiibereinstimmung der vertragsschliessenden Parteien in Frage gestellt. Die Vertragsparteien



héatten jedoch die vertragliche Einigung davon abhangig gemacht, dass der Tarifvertrag als Gesamtpaket in Kraft trete (VPB 56.44
E. 6).

3.3. Gestitzt auf diese Uberlegungen hat der Bundesrat wiederholt festgehalten, dass die Kantonsregierung im vertragslosen
Zustand einzig Uber die Méglichkeiten verflgt, einen auslaufenden Vertrag zu verléangern oder selber den Tarif festzusetzen. Eine
weitere Mdglichkeit im Sinne einer Vertragsverlangerung mit Anderung einzelner Bestimmungen besteht nach konstanter Praxis
des Bundesrates nicht, ansonsten die Kantonsregierung ihr Auswahlermessen Uberschreitet (VPB 54.34; unverdffentlichte
Beschwerdeentscheide des Bundesrates vom 28. September 1998 i.S. Tariferlass des Regierungsrates des Kantons Bern und
vom 8. Mérz 1999 i.S. Pflegeheimtarif des Regierungsrates des Kantons Schwyz; vgl. zu den Besonderheiten des Rahmentarifs
bei Tarifvertrdgen mit Arzteverbanden E. 2.2).

Vertragsverlangerung und Vertragsfreiheit (Prazisierung der Rechtsprechung)

4. Fir den Bundesrat besteht kein Grund, von dieser Rechtsprechung abzuweichen. Allerdings sieht er sich veranlasst, folgende
Prazisierung anzubringen:

4.1. Die Vertragsfreiheit von Versicherern und Leistungserbringern ist nicht unbeschrénkt. So kann geméss den auch hier
anwendbaren privatrechtlichen Grundsétzen der Inhalt des Vertrages nur innerhalb der Schranken des Gesetzes festgesetzt
werden (Art. 19 und 20 Abs. 1 des Bundesgesetzes vom 30. Marz 1911 betreffend die Ergdnzung des Schweizerischen
Zivilgesetzbuches, Obligationenrecht [OR], SR 220). Ein Vertragsinhalt, der beispielsweise gegen die Vorschriften des
offentlichen Rechts verstdsst, ist widerrechtlich, was zur Nichtigkeit des Vertrags fihren kann, aber nicht muss
(Gauch/Schluep/Schmid/Rey, Schweizerisches Obligationenrecht, Aligemeiner Teil, Band |, 7. Aufl., Zirich 1998, Rz. 648 und
684). Zu beachten ist auch, dass es fir die Beurteilung der Widerrechtlichkeit grundsatzlich auf den Zeitpunkt des
Vertragsschlusses ankommt (Ingeborg Schwenzer, Schweizerisches Obligationenrecht, Allgemeiner Teil, Bern 1998, Rz. 32.09).

4.2. Die Schranken, welche das KVG den Vertragsparteien setzt, bestehen unter anderem darin, dass in den Vertragen auf eine
betriebswirtschaftliche Bemessung, eine sachgerechte Struktur der Tarife sowie eine qualitativ hochstehende und zweckméssige
gesundheitliche Versorgung zu mdglichst glinstigen Kosten zu achten ist (Art. 43 Abs. 4 und 6 KVG) und die in Art. 46 Abs. 3
KVG aufgezahlten wettbewerbsbeschrankenden Massnahmen nicht zuldssig sind. Dementsprechend prift die
Genehmigungsbehdrde, ob der Tarifvertrag mit dem Gesetz und dem Gebot der Wirtschaftlichkeit und Billigkeit im Einklang steht
(Art. 46 Abs. 4 KVG).

Diesen Bestimmungen ist gemeinsam, dass sie die Vertragsfreiheit der Parteien nicht aufheben, sondern ihr Leitlinien setzen. Wie
bereits ausgefiihrt, hat der Gesetzgeber in Kauf genommen, dass ein bestehender Tarifvertrag wéhrend der einjghrigen Dauer
seiner behérdlich angeordneten Verldngerung dazu im Widerspruch stehen kann (vgl. E. 3.2).

4.3. Weiter enthalt das KVG Bestimmungen, welche gewisse Bereiche der Vergltung medizinischer Leistungen abschliessend
regeln, so dass fir Tarifvereinbarungen zwischen Leistungserbringern und Versicherern oder die Tariffestsetzung durch die
Kantonsregierung kein Raum mehr bleibt, mithin diese Bereiche der Vertragsfreiheit entzogen sind. So hat der Bundesrat
festgehalten, dass die Vergiitung von Mitteln und Gegenstéanden, die der Untersuchung oder der Behandlung dienen, in den Art.
20 ff. der Verordnung vom 29. September 1995 Uber die Leistungen in der obligatorischen Krankenpflegeversicherung (KLV, SR
832.112.31) abschliessend geregelt ist (unverdffentlichter Bundesratsentscheid vom 1. Juli 1998 i.S. Tarife im Kanton Genf).
Dasselbe gilt bezuglich der Arzneimittelliste geméass Art. 29 KLV flr Leistungen der Apothekerin oder des Apothekers bei der
Herstellung oder Vorbereitung von Rezepturen, und zwar auch dann, wenn in der Arzneimitteliste eine offensichtliche Licke
vorliegt (unveréffentlichter Bundesratsentscheid vom 17. Februar 1999 i.S. Tarife im Kanton Genf).

Liegt nun ein Bereich vor, in dem der Umfang und die Vergitung von Leistungen abschliessend durch die obligatorische
Krankenpflegeversicherung geregelt werden, so ist dieser Bereich einer vertraglichen Regelung zwischen Versicherern und
Leistungserbringern entzogen. Beabsichtigt eine Kantonsregierung, einen gekiindigten Tarifvertrag um ein Jahr zu verlangern, so
hat sie deshalb von Amtes wegen zu prifen, ob der Inhalt des zu verlangernden Tarifvertrages (noch) vollumfanglich einer
vertraglichen Regelung zugénglich ist. Denn die Vertragsverlangerung bezweckt einzig, den Parteien angesichts des drohenden
vertrags- und tariflosen Zustandes nochmals eine Chance zu geben, sich Uber die Vergutung der Leistungen zu einigen (vgl. E.
3.1). Dies setzt allerdings voraus, dass tatséchlich auch ein entsprechender Verhandlungsspielraum besteht. Mit anderen Worten
macht eine Vertragsverlangerung dort keinen Sinn, wo gar keine Vertragsfreiheit herrscht und ein vertrags- und tarifloser Zustand
Uberhaupt nicht eintreten kann. Vielmehr haben hier die Bestimmungen der obligatorischen Krankenpflegeversicherung zu greifen.
Da diese Bestimmungen in der Regel zwingender Natur sind, widersprache es dem Prinzip der Kosteneinddmmung als ein
Schwerpunkt der obligatorischen Krankenpflegeversicherung sowie dem Grundsatz des Tarifschutzes (Art. 44 Abs. 1 KVG),
wenn ein der Vertragsfreiheit entzogener Leistungsbereich auf Grund der behérdlich angeordneten Vertragsverldngerung ein
weiteres Jahr abweichend von zwingenden gesetzlichen Bestimmungen vergltet wiirde. Demzufolge sind den Kompetenzen der
Kantonsregierung insoweit Schranken gesetzt, als sie nur die weiterhin der Vertragsfreiheit zugénglichen Bereiche eines
bestehenden Tarifvertrages verlangern darf.

Verweigert die Kantonsregierung jenen Teilen eines Tarifvertrags, in denen Leistungserbringern und Versicherern im Hinblick auf
eine Verhandlungslésung gar keine Vertragsfreiheit zusteht, die Verlangerung, beschrankt sie im Ubrigen weder die
Vertragsfreiheit noch &ndert sie den Tarifvertrag inhaltlich ab. Sie berlcksichtigt lediglich den Geltungsbereich des zwingenden
Rechts. Wo keine Vertragsfreiheit herrscht, besteht schliesslich auch nicht ein zu berticksichtigender Parteiwille, der verfélscht
werden konnte.

4.4. Ein abschliessend durch die obligatorische Krankenversicherung geregelter Bereich ist aber nicht bloss jeglicher
vertraglichen Vereinbarung entzogen. Vielmehr steht eine solche abschliessende Regelung auch einer hoheitlichen
Tariffestsetzung durch die Genehmigungsbehdérde entgegen. Damit bleibt in diesem Bereich auch kein Raum flr einen
Rahmentarif, bei welchem es sich ohnehin von seinem Wesen her um einen Reservetarif beziehungsweise ein Auffangnetz
handelt (vgl. E. 2.2).

4.5. Damit halt der Bundesrat an seiner Rechtsprechung fest, dass die Kantonsregierung im Rahmen der Vertragsverlangerung
gestitzt auf Art. 47 Abs. 3 KVG zwar einzelne Bestimmungen inhaltlich nicht abéndern darf. Demgegentiber prézisiert er diese
Rechtsprechung dahingehend, dass die Kantonsregierung zu prifen hat, ob den Vertragsparteien im ganzen Regelungsbereich
des bestehenden Tarifvertrages tatséchlich (noch) Vertragsfreiheit zusteht. Jene Teile des zu verldngernden Tarifvertrags,
welche durch die obligatorische Krankenpflegeversicherung abschliessend und zwingend geregelt werden, hat sie von der



Vertragsverlangerung auszunehmen, ansonsten sie ihre Kompetenzen tberschreitet. Ebenso bleibt in diesem Bereich kein Raum
fur eine Tariffestsetzung durch die Genehmigungsbehérde oder flir einen Rahmentarif.

Analysenliste

5. (Prifung der Tarife der Laborleistungen nach der Analysenliste des Eidgen&ssisches Departement des Innern [EDI])[164]
Ergebnis

6. Aus vorstehenden Erwagungen folgt, dass der Regierungsrat die Analysen auf Grund der seit dem 1. Januar 1998 zwingend
anwendbaren Analysenliste von der Vertragsverldngerung hétte ausnehmen missen, da diesbezlglich fur die Versicherer und
die Leistungserbringer keine Vertragsfreiheit mehr bestand, insoweit mit der Vertragskiindigung kein tarifloser Zustand eintreten
konnte und der Verhandlungsspielraum fir den Taxpunktwert der Teilliste 1 des Anhangs A nur im Rahmen der Analysenliste
ausgeubt werden durfte.

Bei diesem Ergebnis kann der Bundesrat die Frage, ob bei einem gekiindigten Tarifvertrag mit einem Arzteverband an Stelle der
Vertragsverlangerung der Rahmentarif fir anwendbar erklart werden muss, offen lassen (vgl. E. 2.3).
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