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Zusammenfassung

Der gegenstdndliche Vernehmlassungsbericht sieht die Schaffung von Rahmen-
bedingungen fiir die Fiihrung einer Arztpraxis oder einer Praxis eines Gesund-
heitsberufes in Form einer juristischen Person vor. Dies ist seit dem Urteil des
Staatsgerichtshofes vom 10. Oktober 2008 zu StGH 2008/38 zwar méglich, jedoch

ohne jegliche Rahmenbedingungen.

Mit der Abédnderung des Arztegesetzes, des Gesundheitsgesetzes und des Kran-
kenversicherungsgesetzes und der dazugehérigen Verordnungen werden Schran-
ken fiir die juristischen Personen geschaffen, wodurch ein Wildwuchs verhindert

werden soll und somit die Patienten geschiitzt werden.

Arzte und Gesundheitsberufler werden in Zukunft die Mdglichkeit haben, ihren
Betrieb in Form der AG, GmbH, der einfachen Gesellschaft sowie der Kollektivge-
sellschaft zu fiihren. Damit werden diesen die gleichen Gesellschaftsformen er-

6ffnet wie den Rechtsanwdilten, welche den Stein ins Rollen gebracht haben.

Im Zentrum der Uberlegungen bei der Schaffung der vorgeschlagenen Gesetzes-
dnderungen stand das Interesse des Patienten. Diese sollten durch die Arztege-
sellschaften und Gesundheitsberufegesellschaften nicht schlechter gestellt wer-
den als vor der Offnung durch das Urteil des Staatsgerichtshofes. Dazu mussten
flir zahlreiche Rechtsbereiche Regeln geschaffen werden, welche eine geordnete
Entwicklung garantieren. Die Bestimmungen (ber den Firmennamen wurden der-
art ausgestaltet, dass nur die Namen von Gesellschafter in den Firmennamen
aufgenommen werden diirfen. Ausserdem diirfen Facharztbezeichnungen nur in
den Firmennamen aufgenommen werden, wenn alle Gesellschafter den Facharzt-
titel innehaben. Bei den Gesundheitsberufen diirfen nur Personen mit demselben
Gesundheitsberuf Gesellschafter sein, ein Zusammenschluss z.B. von Physiothera-
peuten und Chiropraktoren ist nicht zuldssig.

Weiters wurde die Beteiligung an einer Arzte- bzw. Gesundheitsberufegesell-
schaft geregelt. Ein Leistungserbringer kann nur Gesellschafter einer einzigen
Gesellschaft sein. Zusdtzlich sind die zusdtzliche freiberufliche Ausiibung des Be-
rufes, die Ausiibung in einem Anstellungsverhdiltnis bei einer anderen Gesellschaft
und die Beteiligung an einer anderen Gesellschaft untersagt. Auch diirfen Arzte-

bzw. Gesundheitsberufegesellschaften nicht an anderen Arzte- bzw. Gesundheits-



berufegesellschaften beteiligt sein oder sich zu einer Konzernverbindung zusam-
menschliessen.

Zum Schutz der Patienten soll auch normiert werden, dass Arzte- bzw. Gesund-
heitsberufegesellschaften eine Haftpflichtversicherung mit einer entsprechenden
Deckungssumme abzuschliessen haben, bevor sie als Gesellschaft eingetragen
werden kénnen. Dies soll gewdihrleisten, dass in einem Haftungsfall der Geschd-
digte nicht durch eine etwaige Haftungsbeschrénkung der juristischen Person in
seinem Regress beschrinkt wird, sondern ein entsprechendes Haftungsvolumen
vorfindet. Die Haftungssumme ergibt sich aus den Haftungssummen der einzel-
nen Gesellschafter, jedenfalls ist aber eine Mindestdeckungssumme gesetzlich

vorgeschrieben.

Die einzelnen Leistungserbringer rechnen weiterhin mit ihrer eigenen ZSR-
Nummer ab, auch wenn sie als Angestellte der Gesellschaft auftreten und in ih-
rem Namen agieren. Damit soll verhindert werden, dass Leistungserbringer ohne
Zulassung zur obligatorischen Krankenpflegeversicherung (OKP) iiber die Gesell-
schaft abrechnen und dadurch Leistungen von den Kassen (ibernommen werden,

obwohl! der Leistungserbringer keine Zulassung zur OKP besitzt.

Das Amt fiir Gesundheit fiihrt eine Liste mit allen Arzte- und Gesundheitsberufe-
gesellschaften. Erst nach Eintragung in die Liste darf die Gesellschaft die Tdtigkeit
aufnehmen. Die Eintragung im Offentlichkeitsregister ist Voraussetzung fiir die
Eintragung in die Arzte- bzw. Gesundheitsberufegesellschaftenliste, berechtigt

aber noch nicht zur Berufsausiibung.
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1. AUSGANGSLAGE

In seinem Urteil vom 10.10.2008 zu StGH 2008/38 hat der Staatsgerichtshof mit
ausfiihrlicher Begriindung festgehalten, dass das generelle Verbot, dass sich Arz-
te in der Rechtsform einer juristischen Person organisieren, ,als unverhaltnis-
massiger Eingriff in die Handels- und Gewerbefreiheit der Arzte” zu qualifizieren
ist. Deswegen wurden die Bestimmungen, die einen Zusammenschluss von Arz-
ten oder anderen Gesundheitsfachpersonen, die nicht Apotheker, Drogisten oder
Augenoptiker sind (Art. 18 Abs. 1, Art. 32 Abs. 4 und Art. 62 Abs. 4 GesG), als

verfassungswidrig aufgehoben.
Die aufgehobenen Bestimmungen lauteten wie folgt:
Art. 18 Abs. 1 GesG

»Apotheker, Drogisten und Augenoptiker diirfen einen Betrieb in der Rechtsform
einer juristischen Person fiihren, sofern der Betrieb vom Bewilligungsinhaber per-

sOnlich geleitet wird.”

Mit dieser Bestimmung wurde klargestellt, dass lediglich die ausdricklich ge-
nannten Apotheker, Drogisten und Augenoptiker ihren Betrieb in der Rechtsform

einer juristischen Person filihren diirfen; nicht jedoch, vorbehaltlich der Aus-



Ubung in der Form einer Einrichtung des Gesundheitswesens, alle anderen Ge-

sundheitsfachpersonen.

Art. 37 Abs. 4 GesG

,Einzel- und Gemeinschaftspraxen sowie die in Art. 18 genannten Betriebe fallen

nicht unter dieses Kapitel.”

Mit dieser Bestimmung wurde klargestellt, dass weder Einzel- und Gemein-
schaftspraxen noch die in der Form einer juristischen Person gefiihrten Betrieben
von Apothekern, Drogisten und Augenoptikern in der Form einer juristischen
Person als Einrichtung des Gesundheitswesens gemass Art. 37 ff. GesG betrieben
werden kénnen. Einrichtungen des Gesundheitswesens miissen gemass Art. 40
GesG in der Rechtsform einer juristischen Person des Privatrechts oder als An-

stalt oder Stiftung des 6ffentlichen Rechts betrieben werden.

Durch das parallele Gelten von Art. 18 Abs. 1 und Art. 37 Abs. 4 GesG war es fir
Gesundheitsfachpersonen, die nicht Apotheker, Drogisten oder Augenoptiker
sind, nicht moglich, ihrem Beruf in der Form einer juristischen Person nachzuge-

hen.

Art. 62 Abs. 4 GesG

,Konzessionen zur Fiihrung eines Betriebes der Gesundheitspflege, die vor Inkraft-
treten dieses Gesetzes erteilt wurden, erl6schen nach Ablauf eines Jahres, wenn
die angebotenen Leistungen auch im Rahmen von Einzelpraxen oder Praxisge-

meinschaften (Art. 17) erbracht werden kénnen.”

Diese Bestimmung sollte verhindern, dass allféllige Konzessionsinhaber einen
Betrieb der Gesundheitspflege in der Rechtsform einer juristischen Person wei-
terfliihren, wenn die angebotenen Leistungen auch im Rahmen von Einzelpraxen

oder Praxisgemeinschaften gemass Art. 17 GesG erbracht werden kdnnen. Damit



sollten auch die bisherigen Konzessionsinhaber von der Méglichkeit ausgeschlos-
sen werden, ihrem Gesundheitsberuf in der Rechtsform einer juristischen Person

nachzugehen.

Nachdem diese Bestimmungen aufgehoben wurden und der StGH im erwdhnten
Urteil klargestellt hat, dass das generelle Verbot der Rechtsform der juristischen
Person fiir Arztpraxen ,als unverhaltnismassiger Eingriff in die Handels- und Ge-
werbefreiheit der Arzte” zu qualifizieren ist, stellte sich einerseits die Frage, ob
diese Schlussfolgerung auch fiir die anderen Gesundheitsberufe gilt und ande-
rerseits, ob die bestehenden Bestimmungen des Gesundheitsgesetzes und Arzte-
gesetzes (ArzteG) dem Nachgehen eines Gesundheitsberufes in der Rechtsform
einer juristischen Person entgegen stehen und ob gesetzgeberischer Handlungs-

bedarf besteht

Ein von der Regierung in Auftrag gegebenes Gutachten kam eindeutig zum
Schluss, dass die Aufhebung der gesetzlichen Bestimmungen durch den StGH
zwar direkt nur die Arzte betreffe, allerdings die diesbeziiglichen Argumente
auch auf alle anderen Gesundheitsberufe ibertragen werden kénnen. Damit ist
ein generelles Verbot, einem Gesundheitsberuf in der Rechtsform einer juristi-
schen Person nachzugehen, ungeachtet des Gesundheitsberufes als unverhalt-
nismassiger Eingriff in die Handels- und Gewerbefreiheit der entsprechenden

Gesundheitsfachpersonen und damit als verfassungswidrig zu qualifizieren.

2. NOTWENDIGKEIT DER VORLAGE

Da weder das Gesundheits- noch das Arztegesetz Bestimmungen enthalten, die
regeln, wie sich eine juristische Person, bestehend aus Gesundheitsfachpersonen
bzw. Arzten zu organisieren hat, war zweifelsohne gesetzgeberischer Handlungs-

bedarf gegeben. Schliesslich sind sowohl das Gesundheits- als auch das Arztege-
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setz darauf ausgelegt, dass der Arzte- und jeder andere Gesundheitsberuf freibe-
ruflich ausgeilibt wird. Bliebe es bei der jetzigen Regelung, bestiinde grosse
Rechtsunsicherheit beim Rechtsanwender. Zudem bestlinden diverse Regelungs-
licken, welche insbesondere im Bereich des offentlichen Gesundheitswesens
inakzeptabel sind. Daher war es Aufgabe der Regierung, diese Regelungsliicken
zu schliessen um den Leistungserbringern, welche sich in einer Gesellschaft zu-
sammenschliessen mochten, eine rechtliche Basis zu schaffen damit die Rechts-

sicherheit fir diese gewahrleistet ist und gleichzeitig der Patient geschiitzt wird.

3. SCHWERPUNKTE DER VORLAGE

3.1 Zweck der Vorlage

Die Vorlage dient der Realisierung des Urteils des Staatsgerichtshofes StGH
2008/38. Der durch das Urteil geschaffene rechtsfreie Raum soll beseitigt wer-
den, damit eine geordnete Entwicklung im Bereich der juristischen Personen in
den Gesundheitsberufen erreicht werden kann. Die Interessen der Patienten und
auch des Landes Liechtenstein sind durch Rahmenbedingungen zu schiitzen. Da-
her wurde ein neues Kapitel geschaffen, welches in das Arztegesetz und mit den

notwendigen Anderungen in das Gesundheitsgesetz integriert worden ist.

3.2 Rechtsform

Der Staatsgerichtshof als Verfassungsgerichtshof hat in seinem Urteil die Be-
stimmungen aufgehoben, welche die Filhrung einer Arztpraxis oder einer Praxis
eines Gesundheitsberufes in der Form einer juristischen Person verhindert ha-
ben. Der Staatsgerichtshof hat aber keine Ausfiihrungen dazu gemacht, welche
Formen der juristischen Personen den Gesundheitsberufen einschliesslich der

Arzte zu Verfiigung stehen sollten. Die Vorlage sieht als mégliche Verbandsper-
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sonen die einfache Gesellschaft, die Kollektivgesellschaft, die Aktiengesellschaft
und die Gesellschaft mit beschrankter Haftung vor. Diese Einschrankung auf die-
se vier Rechtsformen entspricht Art. 10 Abs. 2 Rechtsanwaltsgesetz, welches
Vorbild fiir die vorliegende Gesetzesvorlage ist. Ausgeschlossen sind damit alle
anderen Formen von Verbandspersonen, insbesondere die Anstalt und das Treu-

unternehmen reg.

Ein Grund fir diese Einschrankung besteht darin, dass sich die Inhaberschaft bei
der Anstalt und beim Treuunternehmen nicht wirksam kontrollieren lasst. Beide
Verbandspersonen zeichnen sich insbesondere durch ihre Anonymitat aus. Die-
ses Merkmal ist aber nicht damit vereinbar, dass Gesellschafter einer Arztege-
sellschaft nur Arzte sein diirfen, die in die Arzteliste eingetragen sind (Art. 15f

Abs. 1).

Uberdies handelt es sich bei der AG und der GmbH um so genannte harmonisier-
te Gesellschaften. Diese Gesellschaften unterliegen zahlreichen europarechtli-
chen Bestimmungen, unter anderem der Publizitatsrichtlinie (68/151/EWG). Die
Umsetzung dieser Richtlinie sieht vor, dass die Griindung, jegliche Statutenande-
rungen und die Auflosung der harmonisierten Gesellschaften 6ffentlich zu beur-
kunden und im amtlichen Kundmachungsorgan zu publizieren ist. Die damit ver-
bundene Kontrollfunktion ist im Bereich des 6ffentlichen Gesundheitswesens

dusserst wichtig.

Letztlich ware eine Abweichung vom Rechtsanwaltsgesetz nicht anzuraten. Das
Urteil des Staatsgerichtshofes tiber die Offnung der juristischen Personen fiir die
Rechtsanwalte gilt als Vorbild fiir die vorliegende Vorlage. Wiirde den Leistungs-
erbringern zusatzliche Verbandspersonen geodffnet, wiirde dies eine Ungleichbe-
handlung zu den Rechtsanwalten bedeuten, was wiederum eine Anrufung des

Staatsgerichthofes zur Folge haben kdnnte. Dies ist zu vermeiden.
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3.3 Firma

Die Gestaltung der rechtlichen Bestimmungen bezliglich des Firmennamens der
juristischen Personen ist flir den Patienten von zentraler Bedeutung. Der Patient
darf durch den Firmennamen nicht getduscht werden, indem Bestandteile in die
Firma aufgenommen werden, welche nicht eindeutig sind oder falsche Kompe-
tenzen vorspiegeln. Daher wurde das Firmenrecht im Arztegesetz folgendermas-

sen ausgestaltet:

Aufnahme mindestens eines Nachnamens eines Gesellschafters in den

Firmennamen.
- Hinweis auf Ausiibung des Arzteberufes;
- Bei Kapitalgesellschaften: Aufnahme der Gesellschaftsbezeichnung;

- Aufnahme von Facharzttiteln nur, wenn alle Gesellschafter diesen besitzen

Durch diese Anforderungen an die Firma soll gewahrleistet werden, dass der Ein-
zelne nicht durch unzulassige Firmenbestandteile getduscht oder in die Irre ge-

fuhrt wird.

3.4 Griindung

Das Verfahren zur Errichtung einer Arzte- bzw. Gesundheitsberufegesellschaft ist
mehrteilig und beruht auf der Zusammenarbeit zwischen dem Amt fiir Gesund-
heit (AG) und dem Grundbuch- und Offentlichkeitsregisteramt (GBOERA): Vor
Eintragung in das Offentlichkeitsregister muss vom AG eine Bescheinigung aus-
gestellt werden, dass die in Griindung befindliche Gesellschaft die gesetzlichen
Voraussetzungen des Arzte- bzw. Gesundheitsgesetzes erfiillt und nach einer
Eintragung in das Offentlichkeitsregister vom AG in die Liste der Arzte- bzw. Ge-
sundheitsberufengesellschaften eingetragen wird. Erst die Eintragung in diese

Liste als konstitutiver Akt berechtigt die Gesellschaft zur Aufnahme der Tatigkeit.
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3.5 Haftpflicht

Die Gesellschaft muss vor der Eintragung in die Liste der Arzte- bzw. Gesund-
heitsberufegesellschaften eine Berufshaftpflichtversicherung abschliessen. Dies
gewdhrleistet den Schutz des Patienten in einem Schadensfall. Diese Regelung
gilt analog zur heutigen Regelung beziiglich der freiberuflichen Auslibung der
Tatigkeit. Die Mindestversicherungssumme ergibt sich aus der Addition der Min-
destversicherungssummen der einzelnen Gesellschafter gemass den gesetzlichen
Bestimmungen (Arztegesetz, Gesundheitsgesetz). Die Hohe ist also abhéngig von
der Anzahl der Gesellschafter und deren individueller Mindestversicherungs-
summe. Besteht die Arztegesellschaft z.B. aus drei Gesellschaftern, welche alle-
samt chirurgisch tatige Facharzte sind, betragt die Mindestversicherungssumme
CHF 15 Mio. (Art. 25 Abs. 3 Arztegesetz iVm Art. 11 Abs. 2 Bst. b Arzteverord-
nung). Sowohl bei den Arztegesellschaften als auch bei den Gesundheitsberufe-
gesellschaften sind aber Mindestversicherungssummen vorgesehen, die nicht
unterschritten werden dirfen, selbst wenn die Addition der Mindestversiche-
rungssummen der Gesellschafter darunter liegen wiirde. Bei den Arztegesell-
schaften betragt die absolute Untergrenze CHF 10 Mio., bei den Gesundheitsbe-
rufegesellschaften von Apothekern, Chiropraktoren, Drogisten, labormedizini-
schen Diagnostikern und Zahnéarzte ebenfalls CHF 10 Mio., bei den Ubrigen Ge-

sundheitsberufegesellschaften betragt diese CHF 5 Mio.

3.6 Gesellschafter

Gesellschafter einer Arztegesellschaft kdnnen nur Arzte sein, die in die Arzteliste
des Amtes fir Gesundheit eingetragen sind. Dritte diirfen an der Gesellschaft in
keinster Weise beteiligt werden. Sie diirfen weder finanziell an der Gesellschaft
beteiligt sein noch diirfen sie von einem Gesellschafter bevollmachtigt werden.

Gesellschafter einer Arztegesellschaft diirfen nicht Gesellschafter einer oder
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mehreren weiteren Arztegesellschaften sein. Dies soll gewahrleisten, dass Art.
15a Abs. 3 ArztegesetzNEU nicht umgangen werden kann. Gesellschafter einer
Arztegesellschaft diirfen auch nicht an einer anderen Arztegesellschaft beteiligt
sein, den Arztberuf zusatzlich freiberuflich ausiiben oder im Angestelltenverhalt-
nis mit einer anderen Arztegesellschaft stehen, bei welcher sie nicht Gesellschaf-
ter sind. Die Verwaltung wird ausschliesslich durch Arzte, die in der Arzteliste

eingetragen sind, besorgt.

Gesellschafter einer Gesundheitsberufegesellschaft diirfen nur Gesellschafter
einer Gesundheitsberufegesellschaft desselben Berufes sein. Weiters diirfen sie
nicht im Angestelltenverhaltnis zu einer Gesundheitsberufegesellschaft des glei-
chen Gesundheitsberufes stehen und denselben Gesundheitsberuf auch nicht

zusatzlich freiberuflich austben.

4. ERLAUTERUNGEN ZU DEN EINZELNEN ARTIKELN

4.1 Arztegesetz

Zu Art. 5 Abs. 2

Art. 5 regelt die eigenverantwortliche Berufsaustibung. Bisher lag eine eigenver-
antwortliche Berufsauslibung lediglich dann vor, wenn sie im eigenen Namen
und auf eigene Rechnung oder im Rahmen eines Anstellungsverhaltnisses erfolg-
te. Kiinftig soll auch die Ausiibung des Arzteberufes als Gesellschafter einer Arz-
tegesellschaft und gleichzeitig Angesellter dieser Arztegesellschaft als eigenver-
antwortlich gelten. Nicht moglich ist, dass ein Arzt gleichzeitig einerseits Gesell-
schafter einer Arztegesellschaft ist und anderseits Angestellter einer anderen
Arztegesellschaft oder als freiberuflich als Arzt tatig ist (vgl. dazu auch Art. 15h
Abs. 4). Eine Klarstellung erfolgt zudem in Bezug auf die Moglichkeiten der frei-

beruflichen Berufsausiibung im Rahmen eines Angestelltenverhéltnisses. Diese
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ist moglich fiir einen freiberuflich titigen Arzt, fiir eine Arztegesellschaft oder fiir

eine Einrichtung des Gesundheitswesens (lit. c).

Zu Art. 9 Abs. 4 und 5

Inskiinftig soll das Amt fiir Gesundheit nicht nur eine Arzteliste, in welche alle
Inhaber einer Bewilligung zur eigenverantwortlichen Ausiibung des arztlichen
Berufes eingetragen werden, sondern auch eine Liste der Arztegesellschaften
fihren, in welche samtliche Arztegesellschaften gemiss Art. 15a ff. eingetragen

werden. Entsprechend waren Art. 9 Abs. 4 und 5 anzupassen.

Zu Art. 14 Abs. 5

Durch die vorgeschlagene Ergdnzung dieser Bestimmung wird klargestellt, dass
der Liquidator einer Arztegesellschaft im Falle der Auflésung und Liquidation
einer Arztegesellschaft die Dokumentation fiir die der Aufbewahrungspflicht ent-
sprechenden Dauer unter Wahrung des Datenschutzes gegen Kostenersatz dem
Amt flr Gesundheit zu Gbermitteln hat. Diese Verpflichtung trifft den Liquidator
ungeachtet dessen, ob er behdrdlich etwa aufgrund der Streichung aus der Liste

der Arztegesellschaften (Art. 15f) oder von den Gesellschaftern bestellt wurde.

Zu Art. 15 Abs. 3

Mit dieser Bestimmung wird klargestellt, dass im Rahmen von Praxisgemein-
schaften Arztegesellschaften den freiberuflich tatigen Arzten gleichgestellt sind.
Dies bedeutet, dass sowohl zwei oder mehrere Arztegesellschaften oder auch
eine oder mehrere Arztegesellschaften mit einem oder mehreren freiberuflich

tatigen Arzten eine Praxisgemeinschaft bilden kénnen.

Durch die Gleichstellung unterliegen die Arztegesellschaften, welche sich zu Pra-
xisgemeinschaften mit anderen Arzten bzw. Arztegesellschaften zusammen-
schliessen, den gleichen Pflichten wie freiberuflich titige Arzte, die sich zu einer

Praxisgemeinschaft zusammenschliessen. Insbesondere muss bei Zusammen-
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schluss zu einer Praxisgemeinschaft durch eine Arztegesellschaft die Tatigkeit als
Arztegesellschaft im Sinne von Art. 15 Abs. 1 Satz 2 ,,nach aussen eindeutig in

Erscheinung treten”.

Zu Art. 15a

Darin wird insbesondere geregelt, dass sich Arzte auch in Form einer Arztegesell-
schaft zusammenschliessen kdnnen. Als moégliche Rechtsformen fiir den Zusam-
menschluss stehen den Arzten die einfache Gesellschaft, die Kollektivgesell-
schaft, als Personengesellschaften, und die Aktiengesellschaft sowie die Gesell-
schaft mit beschrankter Haftung, als Verbandspersonen, offen. Diese Einschran-
kung auf diese vier Rechtsformen entspricht Art. 10 Abs. 2 Rechtsanwaltsgesetz
(RAG). Ausgeschlossen sind damit alle anderen Formen von Verbandspersonen,

insbesondere die Anstalt und das Treuunternehmen reg.

Ein Grund fiir diese Einschrankung besieht darin, dass sich die Inhaberschaft bei
der Anstalt und beim Treuunternehmen nicht wirksam kontrollieren lasst. Beide
Verbandspersonen zeichnen sich insbesondere durch ihre Anonymitat aus. Die-
ses Merkmal ist aber nicht damit vereinbar, dass Gesellschafter einer Arztege-
sellschaft nur Arzte sein diirfen, die in die Arzteliste eingetragen sind (Art. 15f

Abs. 1).

Uberdies handelt es sich bei der AG und der GmbH um so genannte harmonisier-
te Gesellschaften, d.h. fir diese Gesellschaften geltend wurden die entsprechen-
den EU-Richtlinien, insbesondere die Publizitatsrichtlinie, umgesetzt . Neben der
Harmonisierung mit den entsprechenden Vorschriften aus den anderen EU- und
EWR-Mitgliedstaaten geht namentlich mit der Umsetzung der Publizitatsrichtli-
nie einher, dass die Griindung, jede Statutenanderung sowie die Auflésung einer
AG und GmbH o6ffentlich zu beurkunden und im amtlichen Kundmachungsorgan

zu publizieren sind . Dieser Publizitdit kommt eine wichtige Kontrollfunktion zu.
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Diese erscheint gerade im Bereich des offentlichen Gesundheitswesens als sehr

wichtig.

Uberdies wire es wohl mit dem Gleichheitsgrundsatz nicht vereinbar, wenn man
die erwdhnte (bisweilen kritisierte) Einschrankung in Bezug auf die Gesellschafts-
formen bei den Rechtsanwalten vor zwei Jahren gemacht hat und davon zwei
Jahre spater bei den Arzten wieder abweichen wiirde. Es wire dann damit zu
rechnen, dass die Rechtsanwaltschaft unter Berufung auf den Gleichheitsgrund-
satz ebenfalls eine Aufhebung der entsprechenden Einschrankung im RAG durch
den StGH erwirken konnte. Dies wirde erneut eine Anpassung des RAG erfor-

dern.

Betreffend die AG gilt es zu erwahnen, dass bei der Griindung mindestens zwei
Aktionare vorhanden sein miissen. Nicht ausgeschlossen ist, dass danach der
eine Aktionar, der zwingend Arzt sein muss, seine Aktien bzw. seine Aktie dem
anderen (ibertrdgt und jener eine Ein-Mann-Arzte-AG betreibt. Ein-Mann-
Korperschaften, und damit auch Ein-Mann-AGs, Ein-Mann-GmbHs und Ein-

Mann-Kommandit-AGs werden vom PGR namlich nicht untersagt.

Die Beteiligung von Arztegesellschaften an anderen Arztegesellschaften ist in
jeder Form, d.h. insbesondere direkt oder indirekt, unzuldssig. Gleiches gilt fir
den Zusammenschluss mehrerer Arztegesellschaften zu einer Konzernverbin-

dung.

Zu Art. 15b

Da im ArzteG aber die Inhalte der Berufsausiibung in Art. 4 sehr offen formuliert
sind, muss in der Zweckbestimmung zum Schutz der Patienten eine entspre-
chende Klarstellung erfolgen. Daher diirfen die in Art. 4 ArzteG genannten Inhal-
te der Berufsausiibung lediglich im fiir den jeweiligen Arzt bewilligten Tatigkeits-

bereich ausgelibt werden. In der Zweckbestimmung ist daher explizit darauf hin-
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zuweisen, dass diese Inhalte nur im bewilligten Tatigkeitsbereich bzw. Facharzt-

bereich erfolgen diirfen. Z.B:

»Zweck der Gesellschaft ist die Abklarung und Behandlung von Krankheiten, Ver-
letzungen und anderen koérperlichen und seelischen Gesundheitsstorungen im

Bereich der inneren Medizin.”

Die Einschrankung in der Zweckbestimmung hat sich auf den in der Bewilligung
umschriebenen Tatigkeitsbereich zu beschranken. Deswegen wird im vorge-

schlagenen Art. 15 Abs. 1 ausdriicklich auf Art. 10 ArzteG verwiesen.

Da sich auch Arzte unterschiedlicher Fachrichtungen, insbesondere unterschied-
liche Fachirzte, zu einer Arztegesellschaft zusammenschliessen kénnen, muss

einerseits eine entsprechende Klarstellung im Zweck erfolgen. Z.B:

»Zweck der Gesellschaft ist die Abklarung und Behandlung von Krankheiten, Ver-
letzungen und anderen koérperlichen und seelischen Gesundheitsstérungen im

Bereich der Allgemeinmedizin sowie der inneren Medizin.”

Andererseits ist namentlich zum Schutz der Patienten in geeigneter Weise darauf
hingewiesen, dass einzelne Tatigkeitsbereiche nur unter der Verantwortung des-
jenigen Arztes mit entsprechender Bewilligung fiir diesen Tatigkeitsbereich
durchfiihren diirfen. Dies kann etwa durch entsprechende Hinweise in der Praxis
und in der Korrespondenz, das heisst insbesondere auf den Briefschaften, ge-

schehen.

Zu Art. 15c
Abs. 1:

Von zentraler Bedeutung erscheint es, dass in der Firma auf das Bestehen der

Arztegesellschaft hingewiesen werden muss. Die Firma muss dann auch in der
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Korrespondenz sowie etwa bei der Praxisbeschriftung entsprechend verwendet

werden.

Aufgrund der personlichen Beziehung zwischen Arzt und Patient muss wenigs-
tens der Familiennamen eines (nicht aller) Gesellschafters in die Firma aufge-
nommen werden. Die Verpflichtung zur Aufnahme der Familiennamen aller Ge-
sellschafter kdnnte bei vielen Gesellschaftern zu unbrauchbaren und verwirren-

den Firmen fuhren.
Dieser Absatz entspricht im Wesentlichen Art. 10 Abs. 3 Satz 1 und 2 RAG.

Abs. 2:

Aus der Sicht der Patienten ist es wichtig, dass sie wissen, liber welche fachliche
Qualifikation der Arzt, den sie aufsuchen, verfiigt. Daher darf die Firma diesbe-
ziiglich keine missverstandlichen oder irrefiihrenden Angaben enthalten. Deswe-
gen regelt Abs. 2, dass in die Firma nur der Vorname und der akademische Titel
des Gesellschafters, dessen Familienname in der Firma enthalten ist, aufgenom-
men werden darf. Die Bezeichnung ,Arzt fur Allgemeinmedizin” oder eine Fach-
arztbezeichnung darf in der Firma nur verwendet werden, wenn alle Gesellschaf-
ter Uber entsprechende Bewilligungen verfiigen. Wirde diese Einschrankung
nicht gemacht, dann kénnten sich z.B. ein Orthopade und ein Chirurg zu einer
Arztegesellschaft zusammenschliessen und die Firma kdnnte unter Umstianden
lediglich den Begriff ,Chirurgie” enthalten. Derartige Verwirrungen sollen ver-

hindert werden.
Abs. 3:

Dieser Absatz regelt, dass weitere Bezeichnungen sowie Namen anderer Perso-
nen, welche nicht Gesellschafter der Arztegesellschaft sind, nicht in die Firma

aufgenommen werden diirfen. Nicht zuldssig ist damit die Aufnahme von Phan-
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tasie- oder sonstiger Bezeichnungen in die Firma wie z.B. Arzte- oder Gesund-

heitszentrum, Praxis oder Praxisgemeinschaft.
Abs. 4:

Um zu verhindern, dass Arztegesellschaften diverseste Bezeichnungen verwen-
den, soll in diesem Absatz klargestellt werden, dass im Falle einer Aktiengesell-
schaft oder einer Gesellschaft mit beschrankter Haftung lediglich die Begriffe
,Arzte-Aktiengesellschaft” oder ,Arzte-AG“ bzw. ,Arzte-Gesellschaft mit be-
schrankter Haftung®, , Arzte-Ges.m.b.H.“ oder , Arzte-GmbH*“ verwendet werden
dirfen. Die Moglichkeiten der Abkilirzung entsprechen Art. 1023 bzw. Art. 1025
PGR.

Wirden diese Einschrankungen nicht gemacht, dann kdnnte z.B. die Arztpraxis
von Dr. med. Max Muster, Facharzt fiir Gyndkologie, lediglich Muster AG heissen.
Es wire nicht erkennbar, dass es sich dabei um eine Arztegesellschaft handelt.
Dies ist mit der im o6ffentlichen Gesundheitsrecht erforderlichen Transparenz

nicht vereinbar.

Zudem missen auch Rechtsanwalte das Bestehen als Rechtsanwaltsgesellschaft
,nach aussen durch geeignete Massnahmen sichtbar machen” (Art. 10 Abs. 3
Satz 1 RAG). Dies geschieht in der Praxis durch Bezeichnungen wie ,, Rechtsanwal-

te AG“, ,Advokaturbiiro AG” oder ,Advokatur AG”.
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Abs. 5:

Bei Ausscheiden eines Gesellschafters aus der Arztegesellschaft darf sein Name
und sein akademischer Titel in der Firma nicht fortgeflihrt werden. Der Hinweis,
dass auch die auf ihn abstellende Bezeichnung , Arzt fir Allgemeinmedizin“ oder
die Facharztbezeichnung nicht mehr weitergefiihrt werden kann, ergibt sich be-

reits aus dem vorgeschlagenen Art. 15b Abs. 2 Satz 2.

Zu Art. 15d
Das Bewilligungs- und Griindungsprozedere wurde an die vergleichbare Situation
bei den Rechtsanwalten, und damit an Art. 10a RAG, angepasst. Im Wesentlichen

soll es wie folgt ablaufen:

1. Einholung der Bewilligung zur eigenverantwortlichen Ausiibung des Arzte-
berufes gemass Art. 6 ff. durch die Gesellschafter, sofern eine solche nicht

bereits besteht.

2. Erteilung einer Bewilligung zur eigenverantwortlichen Ausiibung des Arzte-
berufes gemass Art. 9 durch das Amt fir Gesundheit, sofern eine solche

nicht bereits besteht.

3.  Eintragung der Gesellschafter in die Arzteliste geméass Art. 9 Abs. 4 und 5,

sofern die Gesellschafter nicht bereits in der Arzteliste eingetragen sind.

4.  Antrag der Arztegesellschaft in Griindung an das Amt fiir Gesundheit auf
Eintragung in die Liste der Arztegesellschaften mit gleichzeitiger Ubermitt-
lung der Gesellschaftsvertrage, der Statuten und weiterer Vertrage zwi-

schen den Gesellschaftern.

5. Priifung der ibermittelten Unterlagen durch das Amt fir Gesundheit.
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Im Falle der Griindung einer im Offentlichkeitsregister einzutragenden Ge-
sellschaft: Ausstellung einer Bescheinigung durch das Amt fiir Gesundheit
zu Handen des Grundbuch- und Offentlichkeitsregisteramtes, dass die ge-
setzlichen Erfordernisse erfillt sind und die Gesellschaft nach der Eintra-
gung in das Offentlichkeitsregister in die Liste der Arztegesellschaften ein-
getragen wird. Ohne diese Bescheinigung darf die Gesellschaft im Offent-

lichkeitsregister nicht eingetragen werden.

Im Falle einer im Offentlichkeitsregister einzutragenden Gesellschaft:
Griindung der Arztegesellschaft und Eintragung derselben im Offentlich-

keitsregister.

Im Falle einer im Offentlichkeitsregister einzutragenden Gesellschaft: Vor-
lage eines beglaubigten Auszuges aus dem Offentlichkeitsregister durch die

gegriindete Arztegesellschaft an das Amt fiir Gesundheit.
Eintragung der Arztegesellschaft in die Liste der Arztegesellschaften.

Aufnahme der Tétigkeit durch die Arztegesellschaft.

Klarstellend ist darauf hinzuweisen, dass die Eintragung der Arztegesellschaft in

die Liste der Arztegesellschaften nicht bedeutet, dass die Arztegesellschaft selbst

eine Bewilligung zur eigenverantwortlichen Berufsauslibung hatte. Vielmehr ist

die Bewilligung im Sinne der diesbeziiglich geltenden Bestimmungen (Art. 6 ff.)

an die natirliche Person, also den Arzt bzw. Gesellschafter, gebunden. Die Ein-

tragung in die Liste der Arztegesellschaften ist lediglich Voraussetzung fiir die

Aufnahme der Geschaftstitigkeit durch die Arztegesellschaft (Art. 9 Abs. 4).

Die Eintragung in die Liste der Arztegesellschaften hat aber nichts mit der Be-

rufsausiibung auf Rechnung der Sozialversicherungen sowie der Umschreibung

der arztlichen Leistungen und der Voraussetzungen fiir die Vergiltung dieser Leis-
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tungen durch die Sozialversicherungen im Sinne von Art. 10 Abs. 3 ArzteG, und
damit insbesondere nichts mit der Zulassung zur Tatigkeit in der obligatorischen
Krankenversicherung, zu tun. Diese werden, wie es in Art. 10 Abs. 3 ArzteG
heisst, in der entsprechenden Gesetzgebung, insbesondere im KVG, geregelt.
Auch wenn sich Arzte in eine Arztegesellschaft zusammenschliessen, ist nach wie
vor der einzelne Arzt Inhaber der entsprechenden Zahlstellennummer und rech-
net die Arztegesellschaft unter Hinweis auf diese Zahlstellenummer gegeniiber
den Sozialversicherern ab. Das Zusammenschliessen von Arzten in der Form ei-
ner Arztegesellschaft darf unter keinen Umstinden die Bedarfsplanung unterlau-

fen.

Zu Art. 15e

Diese Bestimmung statuiert die Verpflichtung der Arztegesellschaft, dem Amt fiir
Gesundheit jede Anderung der im Eintragungsverfahren vorzulegenden Doku-
mente und der Zusammensetzung der Gesellschafter binnen drei Monaten mit-
zuteilen. Eine Verletzung dieser Verpflichtung stellt eine Verwaltungsiibertretung

dar (vgl. Art. 51).

Zu Art. 15f

Falls das Amt fir Gesundheit entweder durch Mitteilung im Sinne von Art. 15e
oder sonst wie feststellt, dass die nachtriglichen Anderungen der im Eintra-
gungsverfahren vorzulegenden Dokumente oder der Zusammensetzung der Ge-
sellschafter im Widerspruch zu den Erfordernissen des Arztegesetzes stehen o-
der sonst die Voraussetzungen fir die Eintragung der Gesellschaft in die Liste der
Arztegesellschaften nicht mehr gegeben sind, ist die Gesellschaft aus der Liste
der Arztegesellschaften zu streichen, sofern sie den gesetzlichen Zustand nicht
innerhalb von drei Monaten wiederherstellt (Abs. 1). Das Amt fiir Gesundheit hat
iber die Streichung aus der Liste der Arztegesellschaften nach vorheriger Anho-

rung der Arztegesellschaft mittels rechtsmittelfahiger Verfiigung zu entscheiden.
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Sobald diese Verfligung in Rechtskraft erwachst und damit die Streichung aus der
Liste der Arztegesellschaften rechtsgiiltig ist, hat das Amt fiir Gesundheit dies
dem Grund-buch- und Offentlichkeitsregisteramt unverziiglich mitzuteilen. Das
rechtskraftige Streichen aus der Liste der Arztegesellschaften bewirkt die Auflo-
sung der Arztegesellschaft. Anschliessend hat das Grundbuch- und Offentlich-
keitsregisteramt die Auflésung der Arztegesellschaft im Offentlichkeitsregister
einzutragen, sofern diese im Offentlichkeitsregister eingetragen ist. Dies ist bei
AGs , GmbHs , und Kollektivgesellschaften , nicht jedoch bei einfachen Gesell-

schaften der Fall .

In jedem Fall, d.h. auch bei einer nicht eingetragenen Arztegesellschaft in Form
einer einfachen Gesellschaft, hat das Grundbuch- und Offentlichkeitsregisteramt

einen Liquidator zu bestellen (Abs. 2).

Zu Art. 15g

Selbstredend hat jede Arztegesellschaft den Abschluss einer Berufshaftpflicht-
versicherung, welche die Arztegesellschaft sowie alle in ihr titigen Arzte einbe-
zieht und deren Deckung der Art und dem Umfang der Risiken entspricht, nach-
zuweisen (Abs. 1). Diese Bestimmung entspricht im Wesentlichen Art. 10b Abs. 1

RAG.

Da die Mindestversicherungssumme durch die Regierung mittels Verordnung
festgelegt wird (Art. 25 Abs. 3 sowie Art. 11 ArzteV), soll darauf Bezug genom-
men werden. Im Sinne eines erhéhten Patientenschutzes erscheint es als ange-
bracht, eine Mindestversicherungssumme fiir Arztegesellschaften in Héhe von
CHF 10 Mio. festzulegen. Abgesehen von dieser unteren Grenze soll sich die
Mindestversicherungssumme bei Zusammenschluss von mehreren Arzten durch
die Addition der in Art. 11 Abs. 2 ArzteV festgelegten Mindestversicherungs-
summen fiir die einzelnen Arzte, welche dann als Gesellschafter der Arztegesell-

schaft tatig sind, ergeben. Die Mindestversicherungssummen fir allgemeinmedi-
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zinisch titige Arzte sowie fiir nicht chirurgisch titige Fachirzte betrigt derzeit

CHF 3 Mio. und fiir chirurgisch tatige Arzte bzw. Fachirzte CHF 5 Mio.

Durch das Festsetzen der Mindestversicherungssummer auf CHF 10 Mio. wird ein
adaquater Ausgleich dafiir geschaffen, dass im Falle einer Arztegesellschaft in
Form einer AG oder GmbH nicht mehr der behandelnde Arzt unbeschrankt und
personlich, also mit seinem gesamten Vermdgen, haftet, sondern nur noch die
Arztegesellschaft mit ihrem gesamten Vermogen inklusive der Haftpflichtversi-

cherungssumme.

Zu Art. 15h

Diese Bestimmung lehnt sich an Art. 10c RAG an.

Gesellschafter einer Arztegesellschaft sollen nur Arzte sein kdnnen, die in die
Arzteliste eingetragen sind (Abs. 1). Damit sind insbesondere multidisziplinire
Gesellschaften, also Gesellschaften von z.B. Arzten und Zahnarzten oder von Arz-
ten und Physiotherapeuten, ausgeschlossen. Moglich ist aber der Zusammen-

schluss von Arzten verschiedenster Fachrichtung zu einer Arztegesellschaft.

Die Gesellschaftsanteile, Aktien oder Stammeinlagen an der Arztegesellschaft
sind zwingend von den Arzten selbst zu halten und diirfen nicht fiir Rechnung
Dritter gehalten werden. Ebenso wenig diirfen Dritte am Gewinn einer Arztege-
sellschaft beteiligt werden (Abs. 2). Es wére nicht tragbar, dass sich Dritte an ei-
ner Arztegesellschaft beteiligen und so als Nicht-Arzte vom 6ffentlichen Gesund-

heitssystem profitieren.

Uberdies wird klargestellt, dass Gesellschafter zur Ausiibung von Gesellschafter-
rechten nur andere Gesellschafter bevollmachtigen diirfen (Abs. 3). Damit soll
jegliche Form der Einflussnahme von Nicht-Gesellschaftern und damit von Nicht-

Arzten auf eine Arztegesellschaft ausgeschlossen werden.
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Schliesslich sollen Arzte nur Mitglied bzw. Gesellschafter einer Arztegesellschaft
sein dirfen (Abs. 4). Diese Einschrankung erfolgt in Entsprechung zu Art. 10c Abs.
4 RAG. Nicht zulissig ist es schliesslich, dass ein Gesellschafter einer Arztegesell-
schaft gleichzeitig Angestellter einer anderen Arztegesellschaft oder freiberuflich

als Arzt tatig ist.

Zu Art. 15i

Es wird hier in Anlehnung an Art. 180 ff. PGR der Begriff ,Verwaltung” verwen-
det. Dieser Begriff ist gleichzusetzen, mit dem gelaufigeren Begriff ,Verwaltungs-
rat“, welchen das PGR im Falle einer Verwaltung bestehend aus mehreren Mit-

gliedern verwendet.

Abs. 1 stellt klar, dass Mitglied der Verwaltung einer Arztegesellschaft nur Arzte
sein diirfen, die in die Arzteliste eingetragen sind. Damit soll verhindert werden,
dass andere Personen Einfluss auf die Entscheidungen der Arztegesellschaft
nehmen koénnen. Moglich ist es allerdings grundsétzlich, einen Geschaftsfihrer
oder kaufmannischen Leiter, der selbst nicht Arzt zu sein braucht, einzustellen. In
diesem Fall hat der aus Arzten bestehende Verwaltungsrat die entsprechenden

Aufgaben an diese Person zu delegieren.

Uberdies muss jeder Arzt im Rahmen der &rztlichen Berufsausiibung allein zur
Vertretung der Arztegesellschaft bzw. sidmtlicher Gesellschafter befugt sein
(Abs. 2). Diese Bestimmung ist erforderlich, damit der Arzt im Rahmen der medi-
zinischen Behandlung in Eigenverantwortung Entscheidungen fiir die Arztegesell-
schaft treffen kann. Diese Einschrankung in der Ausgestaltung des Vertretungs-

rechtes muss sich aber lediglich auf die Ausiibung des Arzteberufes beschrinken.

Fiir sonstige Tatigkeiten, d.h. fir die sonstige rechtsgeschéftliche Vertretung der
Arztegesellschaft, wie z.B. Abschluss von Miet-, Kauf- oder Arbeitsvertriagen etc.,

kann z.B. auch ein Kollektivzeichnungsrecht vorgesehen werden.
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Es ist damit moglich, dass die Mitglieder der Verwaltung ein im Offentlichkeitsre-
gister eingetragenes Kollektivzeichnungsrecht zu Zweien haben. Diesfalls ist aber
intern z.B. im Rahmen eines Organisationsreglements zwingend zu regeln, dass
jeder Arzt im Rahmen der arztlichen Berufsausiibung allein zur Vertretung der

Arztegesellschaft bzw. sdmtlicher Gesellschafter befugt ist.

Zu Art. 15k

Diese Bestimmung entspricht im Wesentlichen Art. 10g RAG.

Es war ein zentrales Anliegen u.a. des Dachverbands von Berufen der Gesund-
heitspflege, dass jeder Arzt fiir seine Tatigkeit personlich verantwortlich bleibt.
Daher wird in Abs. 1 klargestellt, dass Arzte, die Gesellschafter einer Arztegesell-
schaft sind, fir die Erflllung ihrer Berufs- und Standespflichten persénlich und

disziplinarrechtlich verantwortlich bleiben.

Diese personliche und disziplinarrechtliche Verantwortlichkeit fir die Erfiillung
der Be-rufs- und Standespflichten kann weder durch Gesellschaftsvertrag noch
durch Beschlisse der Gesellschafter bzw. der Verwaltung noch durch Geschafts-

fihrungsmassnahmen eingeschrankt oder aufgehoben werden (Abs. 2).

Zu Art. 19 Abs. 1und 3

Nach dem bisherigen Artikel 19 war es so, dass der Arzt lediglich gegenliber der
Arztekammer die dortigen Meldepflichten hatte. Die Arztekammer war dann
verpflichtet, ihrerseits das Amt fir Gesundheit umgehend tiber Meldungen der
Arzte zu unterrichten. Es erscheint zweckméssig, wenn inskiinftig die Meldungen
seitens der Arzte nicht nur direkt an die Arztekammer, sondern auch direkt an
das Amt fiir Gesundheit erstattet werden. Schliesslich ist das Amt fur Gesundheit
Bewilligungsbehorde und entscheidet insbesondere lber das Erléschen, den Ent-

zug und das Ruhen einer Bewilligung.
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Zu Art. 25 Abs. 4 und 5
In Anlehnung an Art. 10b Abs. 3 und 4 RAG wird vorgeschlagen, den bestehenden

Art. 25 um einen Abs. 4 und 5 zu erganzen.

Damit wird fiir Arzte generell geregelt, dass sich der Versicherungsschutz der
Berufshaftpflichtversicherung auch auf Schadenfille zu beziehen hat, die wah-
rend der Versicherungsdauer verursacht, aber erst nach deren Ablauf bekannt
und angemeldet werden. Zudem darf der Selbstbehalt CHF 50'000.-- nicht (iber-

steigen. Auch diese Massnahmen dienen dem Schutz der Patienten.

Weiters hat fortan jeder Versicherungsvertrag die Bestimmung zu enthalten,
dass der Versicherungsnehmer, also der Arzt bzw. die Arztegesellschaft, den Ver-
sicherer anweist, das Aussetzen oder Aufhéren des Versicherungsschutzes dem
Amt fir Gesundheit mitzuteilen. Damit wird sichergestellt, dass das Amt fir Ge-
sundheit als Aufsichtsbehérde umgehend erfihrt, dass ein Arzt oder eine Arzte-
gesellschaft nicht mehr (iber die notwendige Berufshaftpflichtversicherung ver-
flgt. Das Amt fiir Gesundheit kann dann umgehend die notwendigen Massnah-

men setzen.

Zu Art. 34

Aus den bereits zur Art. 19 dargelegten Griinden soll die Meldepflicht gemass
Art. 34 Abs. 4 dahingehend ausgedehnt werden, dass Meldungen der Arzte nicht
nur an die Arztekammer, sondern auch an das Amt fiir Gesundheit zu erstatten

sind.

In der Praxis hat sich gezeigt, dass das Amt fiir Gesundheit in der Vergangenheit
haufig nur zufallig dartber informiert wurde, dass auf eine Bewilligung verzichtet
wurde oder ein Ruhenstatbestand eingetreten ist. Da inskiinftig auch Arztege-
sellschaften moglich sind, erscheint es umso wichtiger, dass das Amt fiir Gesund-

heit umgehend liber die entsprechenden Tatsachen informiert wird.
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Zudem soll Art. 34 Abs. 4 sprachlich dahingehend korrigiert werden, als dass es
sich im Falle des Abs. 3 lit. a nicht um einen Verzicht, sondern um ein Ruhen
handelt. In der bisherigen Fassung liegt offensichtlich ein redaktionelles Verse-

hen.

Zu Art. 38 Abs. 1a

Art. 38 ArzteG regelt u.a., wer Mitglied der Arztekammer ist bzw. sein kann. Da
die Bewilligung zur Berufsausiibung nicht an die Arztegesellschaft, sondern an
den Arzt personlich erteilt wird, auch wenn er sich in der Rechtsform einer juris-
tischen Person organisiert, ist klarzustellen, dass nur der Arzt personlich, nicht
jedoch die Arztegesellschaft Mitglied der Arztekammer wird, auch wenn sie in

die Liste der Arztegesellschaften eingetragen ist.

Zu Art. 51

Der vorgeschlagene Art. 15e auferlegt einer Arztegesellschaft die Pflicht, dem
Amt fiir Gesundheit jede Anderung der im Eintragungsverfahren vorzulegenden
Dokumente und der Zusammensetzung der Gesellschafter mitzuteilen. Dadurch
soll verhindert werden, dass die fiir Arztegesellschaften aufgestellten Bestim-
mungen durch nachtrigliche Anderungen unterlaufen werden. Dieser Mittei-
lungspflicht kommt bei der Uberpriifung, ob die gesetzlichen Erfordernisse durch
die Arztegesellschaften eingehalten werden, entscheidende Bedeutung zu. Daher
ist deren Verletzung auch mit einer entsprechenden Strafbestimmung zu ahn-
den. Entsprechend soll das Unterlassen der Mitteilung mit Busse bis zu CHF
50'000.00 und im Nichteinbringlichkeitsfall mit Freiheitsstrafe bis zu sechs Mona-

ten bestraft werden.

Neu soll Strafbehérde zur Ahndung von Ubertretungen nicht mehr das Landge-
richt, sondern das Amt fiir Gesundheit sein, wie dies auch im Gesundheitsgesetz
(Art. 59 GesG) der Fall ist. Deshalb soll der Titel von Art. 51 neu auch ,Verwal-

tungsiibertretungen” lauten. Es hat sich in der Praxis gezeigt, dass das Landge-
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richt zur Prifung der Frage, ob ein Arzt eine Berufsbezeichnung unberechtigt
fihrt, haufig das Amt fir Gesundheit kontaktiert Schliesslich hat das Amt fiir Ge-
sundheit in der Regel die Berufsbezeichnung entweder bereits im Zusammen-
hang mit der Bewilligungserteilung oder mit der Anzeigeerstattung an das Land-
gericht gepriift. Es erscheint daher zweckmadssig, wenn auch das Amt fiir Ge-
sundheit entsprechende Verstdsse bei der Berufsbezeichnung als Verwaltungs-
Ubertretung ahndet. Gleiches soll fir die Verletzung der Mitteilungspflicht ge-

mass Art. 15e gelten.

In der Zustandigkeit des Landgerichts verbleibt nach wie vor das Ahnden von

Vergehen gemadss Art. 52.

Zu Art. 54a

Die Aufnahme des Art. 54a neu resultiert daraus, dass eine solche Generalnorm
derzeit im Arztegesetz fehlt und die bisher bereits notwendige Bearbeitung von
Anzeigen nach Art. 20 falschlicherweise im Gesundheitsgesetzes geregelt wird.
Zudem dient die vorgesehene Bestimmung der Prazisierung der Zustandigkeiten
des Amtes fir Gesundheit analog zu Art. 50 GesG, wonach auch der Amtsarzt
eine Bewilligung bendtigt. Diese Bestimmung und diejenigen betreffend Kontrol-
len und Inspektionen von Praxen fehlen derzeit im Arztegesetz. Diese Vorge-
hensweisen entsprechen allerdings der Praxis und missen auch zur Durchfiih-
rung dieses Gesetzes vollzogen werden, z.B. zur Beurteilung der geeigneten

Raumlichkeiten. Die erwdahnte Regelungsliicke sollte geschlossen werden.

4.2 Gesundheitsgesetz

Zu Art. 6
Diese Bestimmung regelt in der geltenden Fassung, dass die eigenverantwortli-
che Ausiibung eines Gesundheitsberufes einer Bewilligung des Amtes fiir Ge-

sundheit bedarf (Abs. 1). Abs. 2 definiert, was unter Eigenverantwortlichkeit im
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Sinne des Abs.1 zu verstehen ist. Selbstredend soll zukiinftig auch die Ausiibung
des Gesundheitsberufes als Gesellschafter einer Gesundheitsberufegesellschaft
bewilligungspflichtig sein. Daher ist Abs. 2 durch eine lit. ¢ zu ergdnzen, in der
klargestellt wird, dass Eigenverantwortlichkeit auch dann vorliegt, wenn der Ge-
sundheitsberuf in eigener fachlicher Verantwortung als Gesellschafter einer Ge-
sundheitsberufegesellschaft ausgeiibt wird. Diese Erganzung erfolgt in Anleh-

nung an die Ergdnzung des Art. 5 Abs. 2 ArzteG.

Zu Art. 7 Abs. 4a, Abs. 4b und Abs. 5

Art. 7 regelt die Bewilligungsvoraussetzungen. Dazu gehort der Abschluss einer
Berufshaftpflichtversicherung entsprechend der Art und des Umfangs der Risiken
des Gesundheitsberufes (Art. 7 Abs. 1 lit. e). Auch hier bietet es sich an, in Uber-
einstimmung mit den vorgeschlagenen Art. 25 Abs. 4 und 5 ArzteG entsprechen-
de Erganzungen fir die Berufshaftpflichtversicherung fiir Gesundheitsberufe

aufzunehmen.

Durch die sprachliche Anpassung und Aufhebung der ohnehin nicht abschlies-
senden Aufzdahlung von Inhalten einer durch die Regierung zu erlassenen Ver-
ordnung, soll klargestellt werden, dass sich die Verordnungsermachtigung zu-
gunsten der Regierung nicht nur auf die derzeit in Art. 7 Abs. 5 aufgezahlten Be-
reiche bezieht, sondern auf samtliche Bewilligungsvoraussetzungen. Da die der-
zeit in Art. 7 Abs. 5 enthaltene Aufzahlung ohnehin nicht abschliessend ist (,,ins-

besondere”), erscheint die jetzige Aufzdhlung nur verwirrend.

Zu Art. 9

In Unterschied zum Arztegesetz ist derzeit im Gesundheitsgesetz nicht vorgese-
hen, dass das Amt fiir Gesundheit auch eine Liste der Gesundheitsberufe und
eine Liste der Gesundheitsberufegesellschaften fiihrt. Der letzteren Liste kommt
aber bei der Aufnahme der Tatigkeit durch die Gesundheitsberufegesellschaft

entscheidende Bedeutung zu (vgl. Art. 18c). Vor Eintragung der Gesundheitsbe-
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rufesgesellschaft in die Liste der Gesundheitsberufegesellschaften ist namlich die
Aufnahme der Tatigkeit nicht erlaubt. Diese Regelung entspricht derjenigen der
Arztegesellschaft (vgl. Art. 15d ArzteG). Nur so ist gewihrleistet, dass dann, wenn
die Bewilligung nicht an die juristische Person, sondern weiterhin an die naturli-
che Person erteilt wird, die Gesundheitsberufegesellschaft nicht vor einem ent-
sprechenden Einverstandnis des Amtes flir Gesundheit ihre Tatigkeit aufnimmt.
Daher soll Art. 9 durch einen Abs. 5 erganzt werden, wonach das Amt fiir Ge-
sundheit in Entsprechung zu Art. 9 Abs. 5 ArzteG sowohl eine Liste der Gesund-
heitsberufe als auch eine Liste der Gesundheitsberufegesellschaften fiihrt und

diese Listen auf dem aktuellen Stand halt.

Fortan sollen nicht nur Gesundheitsberufegesellschaften in die Liste der Gesund-
heitsberufegesellschaften, sondern auch die natlirlichen Personen, die eigenver-
antwortlich einen Gesundheitsberuf ausiiben, in die Liste der Gesundheitsberufe
eingetragen werden. Letzteres wird durch den vorgeschlagenen Abs. 2a klarge-
stellt. Damit der Bewilligungsinhaber weiss, wann er in die Liste eingetragen ist,
hat das Amt fiir Gesundheit dem Bewilligungsinhaber eine Bestatigung lber die
erfolgte Eintragung auszustellen. Diese Bestatigung stellt aber keine Bewilligung

dar.

Der Bewilligungsinhaber und auch die Gesundheitsberufegesellschaft dirfen die
Tatigkeit des Gesundheitsberufes erst dann aufnehmen, wenn sie die Bestati-
gung Uber die Eintragung in die entsprechende Liste zugestellt erhalten haben.

Diesbezliglich soll Abs. 3 erganzt werden.

Zu Art. 17
In Entsprechung zum vorgeschlagenen Art. 15 Abs. 3 ArzteG soll in Art. 17 Abs. 2a
klargestellt werden, dass Gesundheitsberufegesellschaften im Rahmen von Pra-

xisgemeinschaften und Zweitpraxen den freiberuflich tatigen Inhabern einer Be-
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rufsausibungsbewilligung gleichgestellt sind. Es kann hier auf die Ausfiihrungen

zu Art. 15 Abs. 3 ArzteG verwiesen werden.

Zu Art. 18
Diese Bestimmung entspricht grundsitzlich dem vorgeschlagenen Art. 15a Arz-

teG, weshalb auf die dortigen Ausflihrungen verwiesen wird.

In Abs. 1 wird jedoch klargestellt, dass sich Inhaber einer Berufsausiibungsbewil-
ligung nur mit anderen Inhabern einer Berufsausiibungsbewilligung des gleichen
Gesundheitsberufes zur gemeinsamen Berufsausibung in einer Gesundheitsbe-
rufegesellschaft zusammenschliessen dirfen. Der Zusammenschluss von Inha-
bern einer Berufsausiibungsbewilligung verschiedener Gesundheitsberufe, und
damit die multidisziplindre Gesundheitsberufegesellschaft, ist nicht zulassig. E-
benso nicht zuldssig ist der Zusammenschluss eines Inhabers einer Berufsaus-
Ubungsbewilligung nach dem Gesundheitsgesetz mit einem Inhaber einer Bewil-
ligung eines anderen Gesetzes, insbesondere Gewerbegesetzes. Letzteres ergibt

sich aus Art. 18g Abs. 1.

Verfligt eine Person Uber Beraufsaustibungsbewilligungen fir zwei oder mehrere
Gesundheitsberufe, hat sie sich an zwei oder mehreren Gesundheitsberufege-
sellschaften als Gesellschafter beteiligen oder den Gesundheitsberuf freiberuflich

auszuiiben.

Zu Art. 18a

Diese Bestimmung lehnt sich am vorgeschlagenen Art. 15b ArzteG an.

Der Zweck der Gesundheitsberufegesellschaft hat sich auf den in der Bewilligung
umschriebenen Tatigkeitsbereich einschliesslich der erforderlichen Hilfstatigkei-
ten sowie der Verwaltung des Gesellschaftsvermdgens zu beschranken (Abs. 1).
Da aufgrund der Verschiedenartigkeit der Ausbildungen, des Wandelns im Ge-

sundheitsrecht und des unterschiedlichen Alters der einzelnen Bewilligungen
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nicht ausgeschlossen werden kann, dass die Bewilligungen der einzelnen Inhaber
nicht gleichlautend umschrieben sind, auch wenn sie den gleichen Gesundheits-
beruf betreffen, muss in geeigneter Weise darauf hingewiesen werden, dass die
Gesundheitsberufegesellschaft die entsprechenden, unter Umstanden weiter-
fihrenden Tatigkeiten nur unter der Verantwortung des Inhabers der entspre-
chenden Berufsausibungsbewilligung durchfiihren darf. Der Patient muss wis-
sen, dass unter Umstdanden nur ein Gesellschafter gewisse Behandlungen erbrin-

gen darf.

Zu Art. 18b

Diese Bestimmung lehnt sich am vorgeschlagenen Art. 15c ArzteG an.

Auch bei der Wahl der Firma einer Gesundheitsberufegesellschaft bestehen Ein-
schrankungen. Insbesondere ist auf das Bestehen als Gesundheitsberufegesell-
schaft nach aussen durch geeignete Massnahmen hinzuweisen (Abs. 1). Zudem
muss in der Firma auf die Auslibung des Gesundheitsberufes hingewiesen wer-
den. Dieser Hinweis hat sich auf den Wortlaut der Bewilligungsart zu beschran-

ken (Abs. 2).

Beispielhaft seien erwdhnt: Chiropraktoren AG, Physiotherapie GmbH, Augenop-

tiker Aktiengesellschaft oder Apotheker Gesellschaft mit beschrankter Haftung.

Méglich sind aber (im Gegensatz zu Arztegesellschaften) neben der Verwendung
der Namen der Gesellschafter auch Phantasiebezeichnungen, wie z.B. Zentrum
Apotheke AG, solange sie nicht irrefiihrend sind oder blossen Reklamezwecken
dienen (Abs. 3). Z.B. darf sich eine Gesundheitsberufegesellschaft von medizini-
schen Masseuren nicht , Riickenzentrum AG” nennen, da dadurch der Eindruck
erweckt wird, man erbringe neben der eigentlichen Tatigkeit als medizinischer

Masseur noch weitere Behandlungen des Riickens.
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Beim Verbot von irrefiihrenden und bloss Reklamezwecken dienenden Angaben
in Abs. 3 handelt es sich um eine Erganzung zu den allgemeinen Firmenbildungs-
grundsitzen der Art. 1012 ff. PGR, deren Einhaltung das Grundbuch- und Offent-
lichkeitsregisteramt zu prifen hat. Die Einhaltung der Firmenbildungsgrundsatze

des Art. 18b sind vom Amt flir Gesundheit zu priifen.

Zu Art. 18c
Diese Bestimmung ist nahezu identisch mit dem vorgeschlagenen Art. 15d Arz-
teG, weshalb auf die dortigen Ausflihrungen, insbesondere zum Griindungsvor-

gang, verwiesen werden kann.

Zu Art. 18d

Diese Bestimmung statuiert in Entsprechung zum vorgeschlagenen Art. 15e Arz-
teG die Verpflichtung der Gesundheitsberufegesellschaft, dem Amt fir Gesund-
heit jede Anderung der im Eintragungsverfahren vorzulegenden Dokumente und
der Zusammensetzung der Gesellschafter binnen drei Monaten mitzuteilen. Eine

Verletzung dieser Verpflichtung stellt eine Ubertretung dar (vgl. Art. 51).

Zu Art. 18e
Diese Bestimmung ist praktisch identisch mit dem vorgeschlagenen Art. 15f Arz-

teG, weshalb auf die dortigen Ausfiihrungen verwiesen werden kann.

Der Liquidator einer Gesundheitsberufegesellschaft soll ungeachtet der Art sei-
ner Bestellung (also insbesondere sowohl der gemdss Art 18e Abs. 2 vom Grund-
buch- und Offentlichkeitsregisteramt, als auch der von den Gesellschaftern be-
stellte) und ungeachtet seiner beruflichen Qualifikation (er muss nicht zwingend
in die Liste der Gesundheitsberufe eingetragen, sondern muss die Voraussetzun-
gen nach Art. 132 PGR erfillen) in Entsprechung zum vorgeschlagenen Art. 14
Abs. 5 ArzteG die gleichen Aufbewahrungspflichten haben wie ein Erbe oder

Rechtsnachfolger eines Inhabers einer Berufsauslibungsbewilligung. Da in Art. 12
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GesG lediglich dem Grundsatz nach eine Dokumentations- und Auskunftspflicht
verankert ist und die Einzelheiten in Art. 17 GesV geregelt sind, wird die entspre-

chende Klarstellung in der abzudandernden Verordnung zu erfolgen haben.

Zu Art. 18f

Diese Bestimmung entspricht weitgehend dem vorgeschlagenen Art. 15e ArzteG.

Auch hier soll die Mindestversicherungssumme grundsatzlich der Addition der
durch die Regierung fir die einzelnen Gesundheitsberufe festgelegten Mindest-
versicherungssummen entsprechen. Bei Apothekern, Chiropraktoren, Drogisten,
labormedizinischen Diagnostikern und Zahnarzten soll die Mindestversicherungs-
summe allerdings CHF 10 Mio. und bei den anderen Gesundheitsberufen mindes-
tens CHF 5 Mio. betragen. Dadurch erfahrt der jeweilige Patient einen hoheren

Haftungsschutz.

Zu Art. 18g
Diese Bestimmung entspricht bis auf deren Abs. 4 angepasst an die Gesundheits-
berufegesellschaft dem vorgeschlagenen Art. 15h ArzteG, weshalb auf die dorti-

gen Erldauterungen verwiesen werden kann.

Vom Grundsatz, dass Bewilligungsinhaber nur Gesellschafter einer Gesundheits-
berufegesellschaft sein diirfen, muss eine Ausnahme fiir Personen gemacht wer-
den, die Uber eine Berufsaustibungsbewilligung fiir zwei oder mehrere Gesund-
heitsberufe verfligen. Diese diirfen Gesellschafter z.B. sowohl einer Chiroprakto-
ren-Gesellschaft als auch einer Physiotherapie-Gesellschaft sein. Daher erfolgt in
Abs. 4 die Einschrankung auf ,Gesundheitsberufegesellschaft des gleichen Ge-
sundheitsberufes” bzw. auf die freiberufliche Austibung ,des gleichen Gesund-

heitsberufes”.
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Zu Art. 18h und Art. 18i
Diese Bestimmungen entsprechen angepasst an die Gesundheitsberufegesell-
schaft den vorgeschlagenen Art. 15i und Art. 15j ArzteG, weshalb auf die dorti-

gen Ausfiihrungen verwiesen werden kann.

Zu Art. 20 Abs. 2 und Abs. 3

Da eine eindeutige Abgrenzung und Klarung von Angestelltenverhaltnissen zu
erfolgen hat, damit diese klar von Gesellschaftern und juristischen Personen un-
terschieden werden koénnen, sollte klar geregelt werden, welche Mitteilungen
Uber Angestellte von einem Arbeitgeber an das Amt flir Gesundheit zu erstatten
sind. Diese Kriterien sind auch bei einer Anstellung bei einem Arbeitgeber, der
nicht in einer juristischen Person organisiert ist, wichtig und fehlen derzeit. In der
Praxis erfolgen Anstellungen in Form von Praktikumsverhaltnisse und Anstellun-
gen zur Weiterbildung von bestimmten Gesundheitsberufen, von welchen das
Amt fur Gesundheit keine Kenntnis hat. Diese Kenntnis muss das Amt fiir Ge-
sundheit aber haben, um die fachliche Eignung bei Anstellungen oder eine allen-
falls notwendige Bewilligungspflicht Gberpriifen und um bereits im Vorfeld eine
korrekte Weiterbildung fiir Anwérter einer spateren eigenverantwortlichen Be-
rufsausibungsbewilligung (in Ausbildung) kontrollieren zu kdénnen. Zusétzlich
sollte der Anwarter frilh genug die Gewissheit und ausreichende Information
haben, dass ihm eine Tatigkeit als Weiterbildungskriterium angerechnet wird
oder nicht. Durch die Einfligung dieses Artikels wird somit mehr Kontrolle und
Gewissheit fiir Angestellte und das Amt fiir Gesundheit in seiner Fallbearbeitung
eingefiihrt und es wird ein grosserer Informationsaustausch stattfinden, der spa-

tere aufsichtsrechtliche Massnahmen erleichtert bzw. verhindert.

In Abs. 2 erfolgt durch den Zusatz ,nach Abs. 1“ eine sprachliche Klarstellung.
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Zu Art. 27a

Mit Schreiben der Regierung vom 10. Marz 2009 an die Prasidenten der Liech-
tensteinischen Arztekammer und des Liechtensteinischen Krankenkassenverban-
des wurde betreffend der Ausstellung von Arbeitsunfahigkeitszeugnissen fest-
gehalten, dass es Chiropraktoren bis zum Friihjahr 2008 moglich war, Arbeitsun-
fahigkeitszeugnisse auszustellen. Die derzeitigen gesetzlichen Grundlagen lassen
dies allerdings nicht mehr zu. Mit dieser Gesetzesabanderung soll dem Ersuchen
des Verbandes der Liechtensteiner Chiropraktoren nachgekommen werden, die-
sen urspriinglichen status quo wieder herzustellen, da die Chiropraktoren in der
Praxis nach den Angaben des Verbandes bereits seit mehreren Jahrzehnten Ar-

beitsunfahigkeitszeugnisse ausstellen.

Nach dem fiihrenden , Kommentar zum KVG von Eugster in der Schweiz” bedarf
der Beweis der Arbeitsunfahigkeit in der Regel einer arztlichen Bescheinigung.
Ein Chiropraktor kann bei Leiden, die unter seine angestammten beruflichen
Aufgabenbereich fallen, jedoch auch eine Arbeitsunfahigkeit attestieren. Gemass
dem Medizinalberufegesetz der Schweiz ist der Chiropraktor neben dem Hu-
manmediziner, Zahnarzt, Tierarzt und Apotheker als Medizinalberuf geregelt. Das
bedeutet, dass bei all diesen Berufen universitire und vergleichbare Ausbil-
dungsvoraussetzungen vorliegen. Daher soll dem Chiropraktor das Recht zur Be-
scheinigung von Arbeitsunféhigkeiten bei Leiden, die unter seine angestammten
beruflichen Aufgaben fallen, eingeraumt werden. Dies einerseits aus dem Grund,
dass erfahrungsgemass gerade Beschwerden des Bewegungsapparates (Muskeln,
Gelenke, Knochen, Wirbelsdule) sehr haufig zu Arbeitsunfallen fihren kénnen
und andererseits dadurch moglicherweise auch eine Kostenersparnis bewirkt
werden konnte. Zudem kdnnte patientenorientierter vorgegangen werden, in-
dem der Chiropraktor die Arbeitsunfahigkeit sofort attestiert. Aufgrund ver-
schiedener Studien ist ausserdem erwiesen, dass Facharzte und Chiropraktoren

im Allgemeinen weniger Arbeitsunfahigkeitszeugnisse ausstellen als Allgemein-
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mediziner, die sehr oft aufgrund eines fehlenden objektiven Krankheitsbefundes
besonderen Schwierigkeiten gegeniberstehen. Die Berechtigung der Chiroprak-
toren zur Bescheinigung einer Arbeitsunfahigkeit von zumindest 50 % sollte da-

her gesetzlich angepasst bzw. gegeben werden.

Zu Art. 27b

Mit Schreiben der Regierung vom 10. Marz 2009 an die Prasidenten der Liech-
tensteinischen Arztekammer und des Liechtensteinischen Krankenkassenverban-
des wurde betreffend der Uberweisung an Physiotherapeuten festgehalten, dass
es Chiropraktoren bis zum Friihjahr 2008 méglich war, Uberweisungen an Physio-
therapeuten durchzufiihren. Die derzeitigen gesetzlichen Grundlagen lassen dies
allerdings nicht mehr zu. Mit dieser Gesetzesabanderung soll dem Ersuchen des
Verbandes der Liechtensteiner Chiropraktoren nachgekommen werden, diesen
urspriinglichen status quo wieder herzustellen, da die Chiropraktoren in der Pra-
xis nach den Angaben des Verbandes bereits seit mehreren Jahrzehnten Uber-
weisungen an Physiotherapeuten vornehmen. In Art. 47 Krankenversicherungs-
verordnung (KVV) ist unter anderem geregelt, dass die von Chiropraktoren er-
brachten diagnostischen und therapeutischen Leistungen von der obligatori-
schen Krankenpflege zu Gbernehmen sind. Gemass Anhang 1a des KVV ist es den
Chiropraktoren auch erlaubt, bestimmte dort aufgelistete Leistungen anzuord-
nen und bestimmte Rontgen vorzunehmen. Dabei orientierte man sich am
schweizerischen KVG und an der schweizerischen KLV. Analog zur Schweiz wurde
auch in Liechtenstein davon abgesehen, Chiropraktoren zu erlauben, Physiothe-
rapie zu Lasten der OKP zu veranlassen. Aus medizinischer Sicht wiirde allerdings
nichts dagegen sprechen, wenn Chiropraktoren Uberweisungen in die Physiothe-
rapie vornehmen wiirden. lhre Ausbildung ist jener des Facharztes im Bereich
des Bewegungsapparates gleichzusetzen und ist in diesem Gebiet teilweise auch
hoher zu werten, als beispielsweise jene des Grundversorgers. Insofern stellt es

einen gewissen Widerspruch dar, dass ein selbstandig arbeitender und abrech-
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nender Fachspezialist einen Nichtspezialisten um Verschreibung einer Physiothe-
rapie bitten muss. Zudem ist zu berticksichtigen, dass nur eine bestimmte und
limitierte Anzahl von Physiotherapien pro Jahr durch die Krankenkassen abgegol-
ten werden. Daher ist auch nicht mit einer massiven Erhéhung von Uberweisun-
gen in die Physiotherapie zu rechnen. Deshalb sollte den Chiropraktoren die U-

berweisung an Physiotherapeuten gesetzlich ermoglicht werden.

Zu Art. 50 Abs. 1 lit. eund h

Da die Zustandigkeit des Amtes fir Gesundheit zur Bearbeitung von Anzeigen
nach Art. 20 ArzteG nunmehr in Art. 54a ArzteG geregelt werden soll, kann der
diesbezlgliche Zusatz in Abs. 1 lit. e entfallen. Die Aufnahme des Abs. 1 lit. h

dient der Klarstellung.

Zu Art. 59

In Entsprechung zu Art. 51 ArzteG wurde auch im GesG die Verletzung der Mit-
teilungspflicht geméss Art. 18d als Ubertretungstatbestand ausgestaltet (Art. 59
Abs. 1 lit. b). Die Zustandigkeit, Verwaltungsiibertretungen zu ahnden, lag bereits

bisher beim Amt fiir Gesundheit.

4.3 Gesetz liber die Krankenversicherung

Zu Art. 14
Da gemass dem vorgeschlagenen Art. 27bis GesG auch der Chiropraktor Arbeits-
unfahigkeitsbescheinigungen ausstellen kann, ist Art. 14 KVG entsprechend zu

erganzen.

Zu Art. 16a
Art. 16a KVG regelt bereits heute, wer Leistungen im Bereich der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung erbringen darf, namlich Arzte, Chiropraktoren und

Personen, die einen anderen Gesundheitsberuf ausiiben, sowie Einrichtungen
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des Gesundheitswesens und Krankentransportunternehmungen (Abs. 1). Die
ndheren Vorschriften Giber in der obligatorischen Krankenpflegeversicherung als
Leistungserbringer zugelassenen Gesundheitsberufe im Sinne des Gesundheits-

gesetzes hat die Regierung im Sinne von Abs. 2 mit den Art. 65 ff. KVV erlassen.

Abs. 3 regelt Uberdies, dass Personen, die einen Gesundheitsberuf ausiiben und
ambulante Leistungen in der obligatorischen Krankenpflegeversicherung in ei-
nem Anstellungsverhaltnis erbringen, personlich zur Krankenversicherung zuge-
lassen sein missen. Gleichzeitig ist festgehalten, dass in der Leistungsabrech-

nung die zugelassene Person angegeben werden muss.

Nachdem nun Arzte, Chiropraktoren und Personen, die einen anderen Gesund-
heitsberuf ausliben, auch die Méglichkeit haben, ihren Beruf in der Rechtsform
einer juristischen Person (AG oder GmbH) nachzugehen, muss sichergestellt
werden, dass dadurch nicht die Vorschriften zur Zulassung zur Tatigkeit fur die
obligatorische Krankenpflegeversicherung und damit die Bedarfsplanung im Sin-
ne von Art. 16b KVG unterlaufen wird. Dies ware dadurch méglich, dass sich z.B.
ein Arzt, der zur Tatigkeit fir die obligatorische Krankenpflegeversicherung zuge-
lassen ist, mit mehreren Arzten, die diese Zulassung nicht haben, in der Rechts-
form einer AG oder GmbH zusammenschliessen und dann Uber die AG oder
GmbH gegenliber der Krankenkasse samtliche Leistungen aller Gesellschafter im

Bereich der obligatorischen Krankenpflegeversicherung abgerechnet werden.

Durch den vorgeschlagenen Art. 16a Abs. 1a KVG wird klargestellt, dass im Ver-
haltnis zu den Krankenkassen und zum Kassenverband, der Arzt, der Chiropraktor
oder die Person, die einen anderen Gesundheitsberuf ausiibt, also der Bewilli-
gungsinhaber als natiirliche Person als Leistungserbringer gilt; und zwar auch
dann, wenn er fiir eine Arzte- oder Gesundheitsberufegesellschaft, die als juristi-

sche Person organisiert ist, handelt.
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In Anlehnung an die Leistungsabrechnung im Anstellungsverhaltnis, die im Rah-
men der obligatorischen Krankenpflegeversicherung nur dann moglich ist, wenn
die angestellte und leistungserbringende Person personlich zur Krankenversiche-
rung zugelassen ist (Art. 16a Abs. 3), muss in der Leistungsabrechnung, auch
wenn diese durch die Arzte- oder Gesundheitsberufegesellschaft erfolgt, die zu-
gelassene Person angegeben werden. Dadurch ist fir die Krankenkasse die er-
brachte Leistung eindeutig zum jeweiligen Leistungserbringer zuzuordnen. Damit
kann die Krankenkasse die Wirtschaftlichkeit der Behandlung im Sinne von Art.
19 KVG gleich gut Gberpriifen, wie bei einer Person, die freiberuflich, sei dies nun

in einer Einzel- oder Gemeinschaftspraxis, ihrem Beruf nachgeht.

Durch die Klarstellung, dass im Verhaltnis zu den Krankenkassen und zum Kas-
senverband die handelnde natiirliche Person und nicht die juristische Person
Leistungserbringer ist, muss auch Art. 13 KVG, insbesondere dessen Abs. 1 lit. a,

nicht angepasst werden.

Im vorgeschlagenen Art. 16a Abs. 1a KVG sind nicht nur die Krankenkassen, son-
dern auch der Kassenverband genannt, da die Leistungserbringer mit dem Kas-
senverband gemadss Art. 16d Abs. 1 KVG einen Tarifvertrag abzuschliessen haben.
Dieser Vertrag ist auch dann vom jeweiligen Arzt, Chiropraktor oder der Person,
die einen anderen Gesundheitsberuf auslibt, persdnlich mit dem Kassenverband
abzuschliessen, wenn sich diese Personen in der Rechtsform einer AG oder
GmbH zusammengeschlossen haben. Entsprechendes gilt fliir den Abschluss ei-

nes Versorgungsvertrages im Sinne von Art. 16f KVG.

Durch den vorgeschlagenen Art. 16a Abs. 1a ist auch klargestellt, dass jeweils der
zur Tatigkeit fir die obligatorische Krankenversicherung zugelassene Arzt, Chi-
ropraktor oder die zugelassene Person, die einen anderen Gesundheitsberuf
ausibt, gemdss Art. 72a KVV eine Zahlstellennummer zugeteilt erhalt. Art. 72

KVV spricht ndmlich ebenfalls vom , Leistungserbringer”.
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5.  VERNEHMLASSUNGSVORLAGE

5.1 Abinderung des Arztegesetzes

Abanderung bisherigen Rechts

Das Gesetz vom 22.10.2003 {iber die Arzte (Arztegesetz), LGBI. 2003 Nr.

239, in der geltenden Fassung, wird wie folgt gedndert:

Art. 5

Eigenverantwortliche Berufsausiibung

2) Der arztliche Beruf kann ausschliesslich wie folgt eigenverantwort-

lich ausgelibt werden:
a) freiberuflich, das heisst im eigenen Namen und auf eigene Rechnung;

b)  als Gesellschafter einer Arztegesellschaft und gleichzeitig Angestellter die-

ser Arztegesellschaft; oder

c) im Rahmen eines Anstellungsverhaltnisses fiir einen freiberuflich tatigen
Arzt, fiir eine Arztegesellschaft oder fiir eine Einrichtung des Gesundheits-

wesens.
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Art. 9

Erteilung der Bewilligung

4) Die arztliche Berufsauslibung darf erst nach Erhalt der Bestatigung
Uber die Eintragung in die Arzteliste oder im Falle einer Arztegesellschaft nach
Erhalt der Bestitigung tber die Eintragung in die Liste der Arztegesellschaften

aufgenommen werden.

5) Das Amt fiir Gesundheit fiihrt die Arzteliste und die Liste der Arz-
tegesellschaften und halt diese Listen auf dem aktuellen Stand. Es informiert die

Arztekammer regelméssig tiber den aktuellen Stand dieser Listen.

Art. 14 Abs. 5

Dokumentationspflicht

5) Im Falle des Ablebens des Arztes soll dessen Erbe oder ein sonsti-
ger Rechtsnachfolger und im Falle der Auflésung einer Arztegesellschaft der Li-
quidator unter Wahrung des Datenschutzes die Dokumentation fir die der Auf-
bewahrungspflicht entsprechenden Dauer gegen Kostenersatz dem Amt fiir Ge-

sundheit Gbermitteln, sofern nicht Abs. 4 Satz 1 und Satz 2 Anwendung finden.

Art. 15

Praxisgemeinschaften

3) Arztegesellschaften sind in diesem Rahmen freiberuflich titigen

Arzten gleichgestellt.
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Arztegesellschaften

Art. 15a

Rechtsform

1) Arzte diirfen sich mit anderen Arzten zur gemeinsamen Be-

rufsausiibung in einer Arztegesellschaft zusammenschliessen.

2) Als Rechtsformen fir den Zusammenschluss stehen den Gesell-
schaftern die einfache Gesellschaft, die Kollektivgesellschaft, die Aktiengesell-
schaft und die Gesellschaft mit beschrinkter Haftung offen. Arztegesellschaften

in Form einer Aktiengesellschaft diirfen ausschliesslich Namenaktien ausgeben.

3) Die Beteiligung von Arztegesellschaften an anderen Arztegesell-
schaften sowie der Zusammenschuss mehrerer Arztegesellschaften zu einer Kon-

zernverbindung sind nicht zuldssig.

Art. 15b

Zweck

1) Der Zweck einer Arztegesellschaft darf nur die in Art. 4 genannten
Inhalte der Berufsausiibung einschliesslich der erforderlichen Hilfstatigkeiten
sowie der Verwaltung des Gesellschaftsvermoégens enthalten und muss sich auf

den in der Bewilligung umschriebenen Tatigkeitsbereich (Art. 10) beschranken.

2) Sind Arzte unterschiedlicher Fachrichtungen, insbesondere unter-
schiedliche Fachirzte, Gesellschafter einer Arztegesellschaft, muss in geeigneter
Weise darauf hingewiesen werden, dass die Arztegesellschaft die entsprechen-
den Tatigkeiten nur unter der Verantwortung des entsprechenden Arztes mit

entsprechender Bewilligung durchfihren darf.
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Art. 15c¢

Firma

1) Das Bestehen als Arztegesellschaft muss nach aussen durch geeig-
nete Massnahmen sichtbar gemacht werden. Die Firma muss neben dem Hin-
weis auf die Ausiibung des Arzteberufes den Familiennamen wenigstens eines

Gesellschafters der Arztegesellschaft enthalten.

2) Dariber hinaus dirfen in der Firma nur der Vorname und der aka-
demische Titel des Gesellschafters, dessen Familiennamen in der Firma enthalten
ist, verwendet werden. Die Bezeichnung ,Arzt fir Allgemeinmedizin® oder eine
Facharztbezeichnung darf in der Firma nur verwendet werden, wenn alle Gesell-

schafter lGber die entsprechende Bewilligung verfiigen.

3) Weitere Bezeichnungen sowie Namen anderer Personen, welche
nicht Gesellschafter der Arztegesellschaft sind, diirfen in die Firma nicht aufge-

nommen werden.

4) Bei Arztegesellschaften in Form einer Aktiengesellschaft oder ei-
ner Gesellschaft mit beschrankter Haftung hat der Hinweis auf die Auslibung des
Arzteberufes gemiss Abs. 1 durch die Verwendung der Begriffe ,Arzte-
Aktiengesellschaft” oder ,Arzte-AG“ bzw. , Arzte-Gesellschaft mit beschrinkter

Haftung”, ,Arzte-Ges.m.b.H.“ oder , Arzte-GmbH“ zu erfolgen.

5) Scheidet ein Gesellschafter aus der Arztegesellschaft aus, so darf

sein Name und sein akademischer Titel in der Firma nicht fortgeflihrt werden.
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Art. 15d

Eintragung in die Liste der Arztegesellschaften

1) Die Arztegesellschaften sind beim Amt fiir Gesundheit zur Eintra-

gung in die Liste der Arztegesellschaften anzumelden.

2) Das Amt fir Gesundheit priift die Ubereinstimmung der Gesell-
schaftsvertrage, des Statutenentwurfs und weiterer Vertrage zwischen den Ge-
sellschaftern mit den Erfordernissen dieses Gesetzes und verweigert die Eintra-

gung in die Liste der Arztegesellschaften, wenn diese nicht erfiillt sind.

3) Soweit zur Erlangung der Rechtspersénlichkeit der Arztegesell-
schaft die Eintragung in das Offentlichkeitsregister erforderlich ist, sind dem Amt
flr Gesundheit die fiur die Eintragung und die nach diesem Gesetz notwendigen
Unterlagen vor der Anmeldung vorzulegen. Das Amt flir Gesundheit stellt zu
Handen des Grundbuch- und Offentlichkeitsregisteramtes eine Bescheinigung
aus, dass die Erfordernisse dieses Gesetzes erfiillt sind und die Gesellschaft nach
der Eintragung in das Offentlichkeitsregister in die Liste der Arztegesellschaften
eingetragen wird. Ohne diese Bescheinigung darf die Gesellschaft im Offentlich-

keitsregister nicht eingetragen werden.

4) Die Arztegesellschaft ist in die Liste der Arztegesellschaften einzu-

tragen, wenn der Nachweis erbracht wird, dass
a) die Gesellschaft die Erfordernisse nach Art. 15a bis 15k erfillt; und

b) die Gesellschaft sich nicht in Liquidation, in Nachlassstundung oder in Kon-

kurs befindet.
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Art. 15e
Mitteilungspflicht

Die eingetragenen Arztegesellschaften teilen dem Amt fiir Gesundheit jede
Anderung der im Eintragungsverfahren vorzulegenden Dokumente und der Zu-

sammensetzung der Gesellschafter binnen drei Monaten mit.

Art. 15f
Streichung aus der Liste der Arztegesellschaften und Auflésung der

Arztegesellschaft

1) Stehen die Anderungen der im Eintragungsverfahren vorzulegen-
den Dokumente oder der Zusammensetzung der Gesellschafter (Art. 15e) im Wi-
derspruch zu den Erfordernissen dieses Gesetzes oder sind die Voraussetzungen
fir die Eintragung der Gesellschaft in die Liste der Arztegesellschaften nicht mehr
gegeben, ist die Gesellschaft nach ihrer vorherigen Anhdrung aus der Liste der
Arztegesellschaften zu streichen, wenn sie den gesetzlichen Zustand nicht inner-

halb von drei Monaten wiederherstellt.

2) Die Streichung aus der Liste der Arztegesellschaften bewirkt die
Auflésung der Gesellschaft. Das Amt fir Gesundheit teilt dem Grundbuch- und
Offentlichkeitsregisteramt unverziiglich mit, wenn die Streichung aus der Liste
der Arztegesellschaften rechtskriftig ist. Das Grundbuch- und Offentlichkeitsre-
gisteramt tragt bei eingetragenen Gesellschaften die Auflésung der Arztegesell-

schaft im Offentlichkeitsregister ein und bestellt einen Liquidator.
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Art. 15g

Berufshaftpflichtversicherung

1) Die Arztegesellschaft ist verpflichtet, den Abschluss einer Berufs-
haftpflichtversicherung nachzuweisen, welche die Arztegesellschaft sowie alle in
ihr tatigen Arzte einbezieht und deren Deckung der Art und dem Umfang der

Risiken entspricht, die mit der Tatigkeit der Gesellschaft verbunden sind.

2) Die Mindestversicherungssumme entspricht der Addition der
durch die Regierung gemass Art. 25 Abs. 3 flr jeden Arzt als Mindestversiche-

rungssumme festgelegten Betrdage, mindestens jedoch 10 Millionen Franken.

3) Im Ubrigen findet Art. 25 entsprechend Anwendung.
Art. 15h
Gesellschafter
1) Gesellschafter einer Arztegesellschaft kdnnen nur Arzte sein, die in

die Arzteliste eingetragen sind.

2) Gesellschaftsanteile, Aktien oder Stammeinlagen diirfen nicht fir
Rechnung Dritter gehalten oder Dritte nicht am Gewinn der Arztegesellschaft

beteiligt werden.

3) Gesellschafter diirfen zur Ausiibung von Gesellschafterrechten nur

Gesellschafter bevollmachtigen.

4) Die Gesellschafter diirfen nur Mitglied einer Arztegesellschaft sein.
Jegliche Form der Beteiligung an einer anderen Arztegesellschaft, das Ausiiben

des Arzteberufes im Rahmen eines Angestelltenverhiltnisses bei einer anderen
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Arztegesellschaft oder die zusitzliche freiberufliche Berufsausiibung durch einen

Gesellschafter sind verboten.

Art. 15i

Verwaltung und Vertretung der Arztegesellschaft

1) Mitglied der Verwaltung einer Arztegesellschaft diirfen nur Arzte

sein, die in die Arzteliste eingetragen sind.

2) Im Rahmen der Ausiibung des Arzteberufes muss jeder Arzt allein

zur Vertretung der Arztegesellschaft beziehungsweise siamtlicher Gesellschafter

befugt sein.
Art. 15k
Beruf- und Standespflichten
2) Arzte, die Gesellschafter einer Arztegesellschaft sind, bleiben fiir

die Erfullung ihrer Berufs- und Standespflichten personlich und disziplinarrecht-

lich verantwortlich.

3) Die personliche und disziplinarrechtliche Verantwortlichkeit fir
die Erfillung der Berufs- und Standespflichten kann weder durch Gesellschafts-
vertrag noch durch Beschliisse der Gesellschafter beziehungsweise der Verwal-
tung noch durch Geschaftsflihrungsmassnahmen eingeschrankt oder aufgehoben

werden.
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Art. 19 Abs. 1und 3
Meldepflichten

1) Die Arztekammer und das Amt fiir Gesundheit sind vom Arzt in-

nerhalb einer Frist von einer Woche schriftlich zu unterrichten Gber:

3) aufgehoben
Art. 25
Haftpflichtversicherung
1) Der Versicherungsschutz der Berufshaftpflichtversicherung hat

sich insbesondere auch auf Schadenfélle zu beziehen, die wahrend der Versiche-
rungsdauer verursacht, aber erst nach deren Ablauf bekannt und angemeldet

werden. Der Selbstbehalt darf 50'000 Franken nicht tibersteigen.

2) Der Versicherungsvertrag muss folgende Bestimmung enthalten:
,Der Versicherungsnehmer weist den Versicherer an, das Aussetzen oder Aufho-

ren des Versicherungsschutzes dem Amt fiir Gesundheit mitzuteilen.”

Art. 34 Abs. 4

Erléschen, Entzug und Ruhen

4) Ein Verzicht nach Abs. 1 lit. a oder das Ruhen nach Abs. 2 lit. a ist
der Arztekammer und dem Amt fiir Gesundheit unter Angabe des Zeitpunktes

und der Dauer des Verzichts schriftlich zu melden.
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Art. 38
Mitgliedschaft und Rechtsform

1a) Die in die Liste der Arztegesellschaften eingetragenen Arztegesell-

schaften sind nicht Mitglieder der Arztekammer.

Art. 51

Verwaltungsiibertretungen

1) Wer die Berufsbezeichnung , Arzt fir Allgemeinmedizin“, , Fach-
arzt“ oder eine gleichbleibende Bezeichnung unberechtigt fihrt oder, wer eine
Mitteilung gemass Art. 15e Abs. 5 unterldsst, wird vom Amt fiir Gesundheit mit
einer Busse bis zu CHF 50'000.--, im Nichteinbringlichkeitsfalle mit einer Ersatz-

freiheitsstrafe bis zu sechs Monaten bestraft.

Art. 54a

Amt fiir Gesundheit

1) Dem Amt fiir Gesundheit obliegt der Vollzug dieses Gesetzes und
der dazu erlassenen Verordnungen, soweit die Aufgaben nach diesem Gesetz

keinem anderen Organ libertragen sind. Es ist insbesondere zustandig fir:
a) die Erteilung und den Entzug von Berufsausibungsbewilligungen;

b) die Wahrnehmung von amtsarztlichen Tatigkeiten;

c) die Bearbeitung von Anzeigen nach Art. 20;

d) die Ahndung von Verwaltungsibertretungen; und

e) die Streichung einer Arztegesellschaft aus der Liste der Arztegesellschaften

in Form einer rechtsmittelfahigen Verfliigung gemass Art. 15f.
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2) Das Amt fiir Gesundheit kann jederzeit Inspektionen und Kontrol-
len in Praxen und Einrichtungen des Gesundheitswesens durchfiihren oder
durchfiihren lassen. Seinen Organen ist der unbeschrankte Zutritt zu den Rdum-

lichkeiten zu gewahren.

3) Amtsarztliche Tatigkeiten, wie das Erstellen von amtsarztlichen
Gutachten, sowie andere gesetzlich ausdricklich dem Amtsarzt oder einem sei-
ner Stellvertreter zugewiesenen Obliegenheiten, kdnnen nur von Personen aus-
gelibt werden, die liber eine Bewilligung zur Auslibung des arztlichen Berufes

verfligen.

.
Ubergangsbestimmungen

Art. 1

Héngige Gesuche und Verfahren

Auf zum Zeitpunkt des Inkrafttretens dieses Gesetzes hangige Gesuche und

Verfahren findet das neue Recht Anwendung.

Art. 2

Anpassung an das neue Recht

Bestehende Gesellschaften sowie Verbandspersonen von Inhabern einer
Berufsauslibungsbewilligung haben sich unter Vorbehalt von Art. 3 und 4 inner-

halb von zwei Jahren an das neue Recht anzupassen.
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Art. 3

Eintragung in die Liste der Arzte und der Arztegesellschaften

Inhaber einer Berufsausiibungsbewilligung und bestehende Gesellschaften
sowie Verbandspersonen von Inhabern einer Berufsausibungsbewilligung haben
innerhalb von 6 Monaten ab Inkrafttreten dieses Gesetzes beim Amt fir Ge-
sundheit den Antrag auf Eintragung in die Liste der Arzte beziehungsweise der

Arztegesellschaften zu stellen.

Art. 4

Berufshaftpflichtversicherung

Bestehende Berufhaftpflichtversicherungsvertrage sind innerhalb von
sechs Monaten ab Inkrafttreten dieses Gesetzes an die Bestimmungen des Art.

25 Abs. 4 und 5 anzupassen und ist dies dem Amt fiir Gesundheit nachzuweisen.

Inkrafttreten

Dieses Gesetz tritt am Tage seiner Kundmachung in Kraft.
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5.2 Abdnderung des Gesundheitsgesetzes (GesG)

Abdnderung bisherigen Rechts

Das Gesundheitsgesetz (GesG) vom 13. Dezember 2007, LGBI. 2008 Nr. 30,

in der geltenden Fassung, wird wie folgt gedndert:

Art. 6

Bewilligungspflicht

2) Eigenverantwortlichkeit im Sinne von Abs. 1 liegt vor, wenn der

Gesundheitsberuf ausgelibt wird:

a) freiberuflich, das heisst in eigener fachlicher Verantwortung und auf eigene

Rechnung;

b) in eigener fachlicher Verantwortung im Rahmen eines Anstellungsverhalt-

nisses; oder

c) in eigener fachlicher Verantwortung als Gesellschafter einer Gesundheits-

berufegesellschaft.

Art. 7

Bewilligungsvoraussetzungen

43) Der Versicherungsschutz der Berufshaftpflichtversicherung hat

sich insbesondere auch auf Schadenfille zu beziehen, die wahrend der Versiche-
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rungsdauer verursacht, aber erst nach deren Ablauf bekannt und angemeldet

werden. Der Selbstbehalt darf 50'000 Franken nicht tbersteigen.

4b) Der Versicherungsvertrag muss folgende Bestimmung enthalten:
»,Der Versicherungsnehmer weist den Versicherer an, das Aussetzen oder Aufho-

ren des Versicherungsschutzes dem Amt fir Gesundheit mitzuteilen.”

5) Die Regierung regelt das Nahere Uber die Bewilligungsvorausset-

zungen und (ber die Anerkennung von auslandischen Berufsqualifikationen mit

Verordnung.
Art. 9
Erteilung und Umfang der Bewilligung
2a) Nach Ausstellung der Bewilligung wird der Inhaber der Berufsaus-

Ubungsbewilligung in die Liste der Gesundheitsberufe eingetragen und erhalt

eine Bestatigung des Amtes fir Gesundheit iber die erfolgte Eintragung.

3) Der Gesundheitsberuf darf erst nach Ausstellung der Bewilligung
und nach Erhalt der Bestadtigung Uber die Eintragung in die Liste der Gesund-
heitsberufe oder im Fall einer Gesundheitsberufegesellschaft nach Erhalt der
Bestadtigung liber die Eintragung in die Liste der Gesundheitsberufegesellschaften

eigenverantwortlich aufgenommen werden.

5) Das Amt fir Gesundheit fihrt die Liste der Gesundheitsberufe und
die Liste der Gesundheitsberufegesellschaften und halt diese Listen auf dem ak-

tuellen Stand.
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Art. 17

Praxisgemeinschaften und Zweitpraxis

2a) Gesundheitsberufegesellschaften sind in diesem Rahmen freibe-

ruflich tatigen Inhabern einer Berufsausibungsbewilligung gleichgestellt.

Gesundheitsberufegesellschaften

Art. 18

Rechtsform

1) Inhaber einer Berufsausibungsbewilligung diirfen sich mit ande-
ren Inhabern einer Berufsauslibungsbewilligung des gleichen Gesundheitsberu-
fes zur gemeinsamen Berufsausiibung in einer Gesundheitsberufegesellschaft
zusammenschliessen. Der Zusammenschluss von Inhabern einer Berufsaus-

Ubungsbewilligung verschiedener Gesundheitsberufe ist nicht zulassig.

2) Als Rechtsformen fiir den Zusammenschluss stehen den Gesell-
schaftern die einfache Gesellschaft, die Kollektivgesellschaft, die Aktiengesell-
schaft und die Gesellschaft mit beschrankter Haftung offen. Gesundheitsberufe-
gesellschaften in Form einer Aktiengesellschaft dirfen ausschliesslich Namenak-

tien ausgeben.

3) Die Beteiligung von Gesundheitsberufegesellschaften an anderen
Gesundheitsberufegesellschaften sowie der Zusammenschuss mehrerer Gesund-

heitsberufegesellschaften zu einer Konzernverbindung sind nicht zulassig.
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Art. 18a

Zweck

1) Der Zweck einer Gesundheitsberufegesellschaft darf nur den in
der Bewilligung umschriebenen Tatigkeitsbereich einschliesslich der erforderli-
chen Hilfstatigkeiten sowie der Verwaltung des Gesellschaftsvermégens enthal-

ten.

2) Ist der Tatigkeitsbereich in den Bewilligungen der Gesellschafter
nicht gleichlautend umschrieben, muss in geeigneter Weise darauf hingewiesen,
dass die Gesundheitsberufegesellschaft die entsprechenden Tatigkeiten nur un-
ter der Verantwortung des Inhabers der entsprechenden Berufsausiibungsbewil-

ligung durchfihren darf.

Art. 18b

Firma

1) Das Bestehen als Gesundheitsberufegesellschaft muss nach aus-

sen durch geeignete Massnahmen sichtbar gemacht werden.

2) Die Firma muss den Hinweis auf die Ausiibung des Gesundheitsbe-
rufes, der sich auf den Wortlaut der Bewilligungsart zu beschranken hat, enthal-

ten.

3) Die Firma darf keine irrefihrenden oder Angaben zu blossen Re-

klamezwecken enthalten.
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Art. 18c

Eintragung in die Liste der Gesundheitsberufegesellschaften

1) Die Gesundheitsberufegesellschaften sind beim Amt fir Gesund-

heit zur Eintragung in die Liste der Gesundheitsberufe anzumelden.

2) Das Amt fir Gesundheit priift die Ubereinstimmung der Gesell-
schaftsvertrage, des Statutenentwurfs und weiterer Vertrage zwischen den Ge-
sellschaftern mit den gesetzlichen Erfordernissen und verweigert die Eintragung

in die Liste der Gesundheitsberufegesellschaften, wenn diese nicht erflillt sind.

3) Soweit zur Erlangung der Rechtspersonlichkeit der Gesundheitsbe-
rufegesellschaft die Eintragung in das Offentlichkeitsregister erforderlich ist, sind
dem Amt fur Gesundheit die fiir die Eintragung und die nach diesem Gesetz not-
wendigen Unterlagen vor der Anmeldung vorzulegen. Das Amt fir Gesundheit
stellt zu Handen des Grundbuch- und Offentlichkeitsregisteramtes eine Beschei-
nigung aus, dass die Erfordernisse dieses Gesetzes erfillt sind und die Gesell-
schaft nach der Eintragung in das Offentlichkeitsregister in die Liste der Gesund-
heitsberufegesellschaften eingetragen wird. Ohne diese Bescheinigung darf die

Gesellschaft im Offentlichkeitsregister nicht eingetragen werden.

4) Die Gesundheitsberufegesellschaft ist in die Liste der Gesund-

heitsberufe einzutragen, wenn der Nachweis erbracht wird, dass
a) die Gesellschaft die Erfordernisse nach Art. 18 bis 18i erfillt; und

b) die Gesellschaft sich nicht in Liquidation, in Nachlassstundung oder in Kon-

kurs befindet.
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Art. 18d
Mitteilungspflicht

Die eingetragenen Gesundheitsberufegesellschaften teilen dem Amt fir
Gesundheit jede Anderung der im Eintragungsverfahren vorzulegenden Doku-

mente und der Zusammensetzung der Gesellschafter binnen drei Monaten mit.

Art. 18e
Streichung aus der Liste der Gesundheitsberufegesellschaften und Auflésung der

Gesundheitsberufegesellschaft

1) Stehen die Anderungen der im Eintragungsverfahren vorzulegen-
den Dokumente oder der Zusammensetzung der Gesellschafter (Art. 18d) im
Widerspruch zu den Erfordernissen dieses Gesetzes oder sind die Voraussetzun-
gen fir die Eintragung der Gesellschaft in die Liste der Gesundheitsberufegesell-
schaften nicht mehr gegeben, ist die Gesellschaft nach ihrer vorheriger Anhérung
aus der Liste der Gesundheitsberufegesellschaften zu streichen, wenn sie den

gesetzlichen Zustand nicht innerhalb von drei Monaten wiederherstellt.

2) Die Streichung aus der Liste der Gesundheitsberufegesellschaften
bewirkt die Auflésung der Gesellschaft. Das Amt fir Gesundheit teilt dem
Grundbuch- und Offentlichkeitsregisteramt unverziiglich mit, wenn die Strei-
chung aus der Liste der Gesundheitsberufegesellschaften rechtskraftig ist. Das
Grundbuch- und Offentlichkeitsregisteramt trigt bei eingetragenen Gesellschaf-
ten die Auflésung der Gesundheitsberufegesellschaft im Offentlichkeitsregister

ein und bestellt einen Liquidator.
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Art. 18f

Berufshaftpflichtversicherung

1) Die Gesundheitsberufegesellschaft ist verpflichtet, den Abschluss
einer Berufshaftpflichtversicherung nachzuweisen, welche die Gesundheitsberu-
fegesellschaft sowie alle in ihr tatigen Personen, die einen Gesundheitsberuf
ausliben, einbezieht und deren Deckung der Art und dem Umfang der Risiken

entspricht, die mit der Tatigkeit der Gesellschaft verbunden sind.

2) Die Mindestversicherungssumme entspricht der Addition der
durch die Regierung gemadss Art. 7 Abs. 5 lit. b flir jeden Inhaber einer Berufsaus-
Ubungsbewilligung als Mindestversicherungssumme festgelegten Betrdge, fir
Gesundheitsberufegesellschaften von Apothekern, Chiropraktoren, Drogisten,
labormedizinischen Diagnostikern und Zahnarzten mindestens 10 Millionen

Franken und fir solche der lbrigen Gesundheitsberufe mindestens 5 Millionen

Franken.
3) Art. 7 Abs. 4a und 4b finden entsprechende Anwendung.
Art. 18g
Gesellschafter
1) Gesellschafter einer Gesundheitsberufegesellschaft konnen nur

Personen sein, die in die Liste der Gesundheitsberufe eingetragen sind.

2) Gesellschaftsanteile, Aktien oder Stammeinlagen diirfen nicht fir
Rechnung Dritter gehalten oder Dritte nicht am Gewinn der Gesundheitsberufe-

gesellschaft beteiligt werden.
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3) Gesellschafter diirfen zur Ausiibung von Gesellschafterrechten nur

Gesellschafter bevollmachtigen.

4) Die Gesellschafter dirfen nur Mitglied einer Gesundheitsberufe-
gesellschaft des entsprechenden Gesundheitsberufes sein. Jegliche Form der
Beteiligung an einer anderen Gesundheitsberufegesellschaft des gleichen Ge-
sundheitsberufes, das Ausiiben des Gesundheitsberufes im Rahmen eines Ange-
stelltenverhaltnisses bei einer anderen Gesundheitsgesellschaft des gleichen
Gesundheitsberufes oder die zusatzliche freiberufliche Ausiibung des gleichen

Gesundheitsberufes durch einen Gesellschafter sind verboten.

Art. 18h

Verwaltung und Vertretung der Gesundheitsberufegesellschaft

1) Mitglied der Verwaltung einer Gesundheitsberufegesellschaft diir-
fen nur Personen sein, die als Inhaber der entsprechenden Berufsauslibungsbe-

willigung in die Liste der Gesundheitsberufe eingetragen sind.

2) Im Rahmen der Ausiibung des Gesundheitsberufes muss jeder In-
haber einer Berufsaustibungsbewilligung allein zur Vertretung der Gesundheits-

berufegesellschaft beziehungsweise samtlicher Gesellschafter befugt sein.

Art. 18i
Beruf- und Standespflichten

1) Die Inhaber einer Berufsausiibungsbewilligung, die einer Gesund-
heitsberufegesellschaft angehoéren, bleiben fiir die Erflllung ihrer Berufs- und

Standespflichten persdnlich und disziplinarrechtlich verantwortlich.
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2) Die personliche und disziplinarrechtliche Verantwortlichkeit fir
die Erfillung der Berufs- und Standespflichten kann weder durch Gesellschafts-
vertrag noch durch Beschliisse der Gesellschaften beziehungsweise der Verwal-

tung noch durch Geschaftsfiihrungsmassnahmen eingeschrankt oder aufgehoben

werden.
Art. 20 Abs. 2 und 3
Meldepflichten
2) Die Mitteilung nach Abs. 1 hat zu erfolgen: ...
3) Bei einem Angestelltenverhaltnis hat der Arbeitgeber dem Amt fiir

Gesundheit schriftlich mitzuteilen:

a) die eigenverantwortliche Anstellung in eigener fachlicher Verantwortung
nach Art. 6 Abs. 2 lit. b sowie den beabsichtigten Beschaftigungsgrad in

Form einer Bestatigung;
b)  die erforderlichen Fachkenntnisse des Angestellten;

c) ein Anstellungsverhaltnis im Rahmen der Absolvierung einer einschlagigen
Ausbildung zur Erlangung der erforderlichen Weiterbildungserfordernisse
fir eine freiberufliche und eigenverantwortliche Berufsaustibungsbewilli-
gung des Angestellten in Form einer Bestdtigung mit einem Nachweis der

entsprechenden fachlichen Eignung (Ausbildung); und

d)  Praktikumsverhaltnisse.
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Ea.

Besondere Bestimmungen fiir Chiropraktoren

Art. 27a

Ausstellung von Arbeitsunféhigkeitsbescheinigungen

Es ist dem Chiropraktor im Rahmen seines Tatigkeitsbereiches gestattet,

Bescheinigungen Uber die Arbeitsunfahigkeit seiner Patienten auszustellen.

Art. 27b

Uberweisungen an Physiotherapeuten

Bei Vorliegen einer medizinischen Notwendigkeit ist es dem Chiropraktor
gestattet, im Rahmen seines Titigkeitsbereiches Uberweisungen seiner Patien-

ten an Physiotherapeuten vorzunehmen.

Art. 50 Abs. 1 lit. eund h

Amt fiir Gesundheit

1) Dem Amt fiir Gesundheit obliegt der Vollzug dieses Gesetzes und
der dazu erlassenen Verordnungen, soweit Aufgaben nach diesem Gesetz kei-

nem anderen Organ Ubertragen sind. Es ist insbesondere zustandig fir:
e) die Bearbeitung von Anzeigen nach Art. 14;

h)  die Streichung einer Gesundheitsberufegesellschaft aus der Liste der Ge-
sundheitsberufegesellschaften nach Art. 18e in Form einer rechtsmittelfa-

higen Verfiigung.
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Art. 59 Abs. 1 lit. b

Verwaltungsiibertretungen

1) Vom Amt fiir Gesundheit wird wegen Ubertretung mit einer Busse
bis zu 50'000 Franken, im Nichteinbringlichkeitsfall mit einer Ersatzfreiheitsstrafe

bis zu sechs Monaten bestraft, wer:

b) die Verschwiegenheitspflicht (Art. 15), die Dokumentations- und Aufbe-
wahrungspflicht (Art. 12), die Anzeigepflicht (Art. 14), die Mitteilungspflicht
(Art. 18d) oder die Meldepflichten (Art. 20) verletzt;

1.
Ubergangsbestimmungen

Art. 1

Héingige Gesuche und Verfahren

Auf zum Zeitpunkt des Inkrafttretens dieses Gesetzes hangige Gesuche und

Verfahren findet das neue Recht Anwendung.

Art. 2

Anpassung an das neue Recht

Bestehende Gesellschaften sowie Verbandspersonen von Inhabern einer
Berufsausilibungsbewilligung haben sich unter Vorbehalt von Art. 3 und 4 inner-

halb von zwei Jahren an das neue Recht anzupassen.
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Art. 3
Eintragung in die Liste der Gesundheitsberufe und der

Gesundheitsberufegesellschaften

Inhaber einer Berufsausibungsbewilligung und bestehende Gesellschaften
sowie Verbandspersonen von Inhabern einer Berufsausiibungsbewilligung haben
innerhalb von 6 Monaten ab Inkrafttreten dieses Gesetzes beim Amt fir Ge-
sundheit den Antrag auf Eintragung in die Liste der Gesundheitsberufe bezie-

hungsweise der Gesundheitsberufegesellschaften zu stellen.

Art. 4

Berufshaftpflichtversicherung

Bestehende Berufhaftpflichtversicherungsvertrage sind innerhalb von
sechs Monaten ab Inkrafttreten dieses Gesetzes an die Bestimmungen des Art. 7

Abs. 4a und 4b anzupassen und ist dies dem Amt flir Gesundheit nachzuweisen.

Inkrafttreten

Dieses Gesetz tritt am Tage seiner Kundmachung in Kraft.
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5.3 Abdnderung des Gesetzes iiber die Krankenversicherung (KVG)

Abdnderung bisherigen Rechts

Das Gesetz vom 24. November 1971 (ber die Krankenversicherung (KVG),

LGBI. 1971 Nr. 50, in der geltenden Fassung, wird wie folgt gedandert:

Art. 14

Krankengeld

1) Den obligatorisch Versicherten ist sowohl bei arztlich als auch bei
chiropraktorisch bescheinigter, mindestens halftiger Arbeitsunfahigkeit, ab dem
2. Tage nach dem Tage der Erkrankung ein Krankengeld zu gewahren. Das Kran-
kengeld fallt dahin, wenn die Arbeitsfahigkeit wieder hergestellt ist oder wenn es
fir eine oder mehrere Krankheiten wahrend wenigstens 720 Tagen innerhalb
von 900 aufeinander folgenden Tagen ausbezahlt worden ist und der Versicherte
keine Erwerbstatigkeit mehr auslibt, jedenfalls aber vom Zeitpunkt des Bezuges

einer ganzen Altersrente der Alters- und Hinterlassenenversicherung an.

Art. 16a

Leistungserbringer

1a) Im Verhaltnis zu den Krankenkassen und zum Kassenverband ist
der Arzt, der Chiropraktor oder die Person, die einen anderen Gesundheitsberuf

ausiibt, der Leistungserbringer, auch wenn er fiir eine Arzte- oder Gesundheits-



68

berufegesellschaft handelt. In der Leistungsabrechnung muss die zugelassene

Person angegeben sein.



