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Ablehnung

Umsetzung Paket 2 der Pflegeinitiative im Spitex-Bereich

Der Regierungsrat wird wie folgt beauftragt:

1. Er nimmt die nétigen gesetzlichen Anpassungen vor, um die Verhandlungspflicht fir Ge-
samtarbeitsvertrage gemass Paket 2 der Pflegeinitiative auch im Spitex Bereich sicherzu-
stellen (analog SPVG Art. 50).

2. Er sorgt fur eine Vereinheitlichung der Arbeitsbedingungen in Spitex-Organisationen ge-
mass den Vorgaben Paket 2 der Pflegeinitiative.

3. Ersichert die Arbeitszeit, Entldhnung und Sozialleistungen geméss dem Gesamtarbeitsver-
trag der Branche durch entsprechende Vorgaben in den Ausschreibungsunterlagen zur
Vergabe der Leistungsvertrage (WTO-Ausschreibung).

4. Er beriicksichtigt bei den Berechnungen der Restkostenfinanzierung die Umsetzung der

GAV-Vorgaben.

Begrindung:

Die Umsetzung Paket 2 der Pflegeinitiative:

Der Bundesrat sieht Vorgaben zu zehn Bereichen vor, mit denen die Arbeitsbedingungen in der
Pflege splrbar verbessert werden sollen. Ausserdem sollen die Sozialpartner zur Verhandlung
von Gesamtarbeitsvertragen (GAV) verpflichtet werden. Mit der Umsetzung des Pakets 2 der
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Pflegeinitiative setzt der Bundesrat auf die Verbesserung der Arbeitsbedingungen, die Erho-
hung des Schutzes der Arbeitnehmenden, die Verbesserung der Arbeitsbedingungen und die
Forderung der Sozialpartnerschaft.

Situation der Gesamtarbeitsvertrage im Kanton Bern im Gesundheitswesen:

Bereits seit vielen Jahren besteht im Spitalbereich mit den 6ffentlichen Spitalern und dem Insel-
spital ein GAV. Dieser ist gut etabliert und der GAV wird umgesetzt. Sozialpartner sind der
VPOD (Schweizerischer Verband des Personals offentlicher Dienste), VSAO (Verband Schwei-
zerischer Assistenz- und Oberérztinnen und -arzte) und der SBK Bern (Schweizer Berufsver-
band fir Pflegefachpersonal, Sektion Bern).

Zum Spital-GAYV ist vor ein paar Jahren der Langzeit-GAV hinzugekommen, welchem sich im
letzten Jahr auch der Verband der Heime, Curaviva, angeschlossen hat. Sozialpartner in Lang-
zeit-GAV sind der VPOD und der SBK Bern.

Nun probieren obige Verbande bereits seit einiger Zeit auch mit dem Spitex-Verband GAV-Ver-
handlungen aufzunehmen, sind bisher aber gescheitert.

Die Umsetzung der Pflegeinitiative 6ffnet nun eine Mdglichkeit, diese Verhandlungen endlich
aufzunehmen und fur die Mitarbeitenden im Spitex Bereich die Arbeitsbedingungen in einem
GAV festzuhalten.

Dieser Schritt braucht auf der kantonalen Ebene die gesetzliche Grundlage, damit die Sozial-
partner den notigen Rickhalt fur die Verhandlungen haben.

Die Leistungsvertrage fallen unter das offentliche Beschaffungsrecht und werden daher auf
simap.ch nach WTO-Kriterien ausgeschrieben. Damit klar ist, unter welchen Voraussetzungen
sich die Spitex-Organisationen an der Ausschreibung beteiligen, missen die Kriterien der Ar-
beitszeit, Entlohnung und Sozialleistungen dem Gesamtarbeitsvertrag der Branche entspre-
chen. Damit dies erreicht wird, braucht es Verhandlungen tber diese Punkte.

Die Pflegefinanzierung ist aktuell auf nationaler Ebene geregelt und beinhaltet die Restkostenfi-
nanzierung, welche die Kantone eigenstéandig festlegen. Damit die Betriebe den GAV umsetzen
kénnen, ist bei der Restkostenfinanzierung diesem Umstand Rechnung zu tragen. Es ware eine
Maoglichkeit, auf ein Prozent der jahrlichen Produktivitdtssteigerung zu verzichten, um den
Handlungsspielraum der Spitex-Organisationen zu sichern.

Antwort des Regierungsrates

Die Volksinitiative «Fur eine starke Pflege (Pflegeinitiative)» wurde in der Volksabstimmung vom
28. November 2021 angenommen. Im Januar 2022 beschloss der Bundesrat, die Initiative in
zwei Etappen umzusetzen. Mit der ersten Etappe sollten eine breite Ausbildungsoffensive um-
gesetzt und die Moglichkeit eingeflihrt werden, dass bestimmte Pflegeleistungen direkt zulasten
der Obligatorische Krankenpflegeversicherung OKP abgerechnet werden kénnen. Die notwendi-
gen gesetzlichen Grundlagen sind mit dem Bundesgesetz zur Forderung der Ausbildung im Be-
reich Pflege! am 1. Juli 2024 in Kraft getreten.

Die zweite Etappe, auf die im vorliegenden Vorstoss Bezug genommen wird, hat die Verbesse-
rung der Arbeitsbedingungen im Bereich der Pflege sowie der Méglichkeiten zur beruflichen
Weiterentwicklung zum Ziel. Damit soll die Arbeitszufriedenheit geférdert und die Zahl der Be-

! Bundesgesetz vom 16. Dezember 2022 (iber die Férderung der Ausbildung im Bereich der Pflege (SR 811.22)
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rufsausstiege gemindert werden. Der Bundesrat schlégt ein neues Bundesgesetz Uber die Ar-
beitsbedingungen in der Pflege und eine Revision des Gesundheitsberufegesetzes (GesBG)?
vor.

Im neuen Bundesgesetz Uber die Arbeitsbedingungen in der Pflege (BGAP) werden Vorgaben
zu zehn Bereichen vorgeschlagen (bspw. wdchentliche Héchstarbeitszeit und Ausgleich von
Uberzeit etc.), die eine Verbesserung der Arbeitsbedingungen in der Pflege zum Ziel haben.
Ausserdem ist vorgesehen, dass die Sozialpartner zur Verhandlung von Gesamtarbeitsvertra-
gen (GAV) verpflichtet werden sollen. Die Vernehmlassung zum Vorentwurf des Gesetzes star-
tete anfangs Mai und dauerte bis Ende August 2024. Diese Vorlage wird voraussichtlich nicht vor
2028 in Kraft treten.

Wie bereits in der Begriindung der Motion teilweise ausgefihrt, stellt sich die Situation mit Blick
auf die Gesamtarbeitsvertrage (GAV) bei den einzelnen Leistungserbringenden im Gesund-
heitsbereich im Kanton Bern unterschiedlich dar: Die im Kanton Bern gelegenen Listenspitélern
und Listengeburtshauser sind per Gesetz verpflichtet, tiber einen GAV zu verfligen, sich dem
GAV der Branche anzuschliessen oder ihrem Personal Arbeitsbedingungen anzubieten, die
dem GAV der Branche entsprechen (Art. 50 SpVG?3). Bei den Alters- und Pflegeheimen sowie
Spitex-Organisationen im Kanton Bern sind hingegen keine vergleichbaren kantonalen Vorga-
ben vorhanden. Seit 2014 existiert allerdings ein GAV fur das Personal in Bernischen Langzeit-
pflege-Institutionen. Die Bernischen Alters- und Pflegeheime kdnnen sich mit einer Anschluss-
vereinbarung diesem GAV anschliessen. Der Beitritt ist somit freiwillig und den einzelnen Insti-
tutionen uberlassen.

In Anlehnung an die laufende Umsetzung der Pflegeinitiative fordern die Motionarinnen und Mo-
tionare, dass im Kanton Bern die notwendigen gesetzlichen Anpassungen vorgenommen wer-
den, um im Spitex-Bereich die Pflicht zur Verhandlung von Gesamtarbeitsvertragen einzufih-
ren, wie dies mit dem neuen BGAP vorgesehen ist (Ziffer 1). Auch sollen die Arbeitsbedingun-
gen in den Spitex-Organisationen gemass diesem neuen Bundesgesetz vereinheitlicht werden
(ziffer 2). Zudem wird auf die bevorstehende WTO-Ausschreibung «Versorgungssicherheit in
der spitalexternen Hilfe und Pflege zu Hause (Spitex) im Kanton Bern 2026 — 2029» Bezug ge-
nommen und gefordert, dass Vorgaben zu Arbeitszeit, Entléhnung und Sozialleistungen gemass
dem Gesamtarbeitsvertrag der Branche durch entsprechende Vorgaben in den Ausschreibungs-
unterlagen aufgenommen werden (Ziffer 3). Auch soll die Umsetzung der GAV-Vorgaben bei
der Berechnung der Restkostenfinanzierung bertcksichtigt werden (Ziffer 4).

Der Regierungsrat lehnt diese Forderungen ab. Die Vernehmlassung zum neuen Bundesgesetz
BGAP und dem revidierten GesBG (Umsetzung zweite Etappe) wurde Ende August 2024 abge-
schlossen. Die Auswertung der Vernehmlassung sowie die parlamentarische Beratung stehen
folglich noch bevor. Es ist zum jetzigen Zeitpunkt daher noch unklar, in welcher Form diese Vor-
lage beschlossen werden wird. Werden nun kantonale Vorgaben angepasst, ist es sehr wahr-
scheinlich, dass diese nochmals Uberarbeitet werden missen, sobald das neue BGAP und das
revidierte GesBG in Kraft treten werden. Solche Arbeiten generieren nicht nur auf Seiten der
Verwaltung einen hohen Aufwand, sondern auch auf Seiten der Leistungserbringenden. In Be-
zug auf die Einfuhrung der Pflicht zur Verhandlung von Gesamtarbeitsvertragen (Ziffer 1) wird
zudem darauf hingewiesen, dass das Gesetz Uber die sozialen Leistungsangebote (SLG;

BSG 860.2) erst per 1. Januar 2022 in Kraft getreten ist und keine analoge Regelung wie in Arti-
kel 50 SpVG vorgesehen wurde. Beim Abschluss von Leistungsvertragen wird zudem darauf
geachtet, dass die Gesamtarbeitsvertrage oder die orts- und brancheniblichen Arbeitsbedin-
gungen eingehalten werden (Art. 17 Abs. 2 Bst. b SLG).

Zudem steht mit der geplanten Neustrukturierung der Spitex-Regionen eine Strukturanpassung
bevor, welche die Weiterentwicklung der Spitex-Versorgung im Kanton Bern zum Ziel hat und

2 Bundesgesetz vom 30. September 2016 iber die Gesundheitsherufe (Gesundheitsberufegesetz, GesBG; SR 811.21)
3 Spitalversorgungsgesetz vom 13. Juni 2013 (SpVG; BSG 812.11)
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die Aufmerksamkeit der Leistungserbringenden verlangt. Es ist aus Sicht des Regierungsrates
nicht zielfiihrend, diese Neuorganisation mit zusatzlichen Vorgaben zu Arbeitsbedingungen zu
erweitern, die mit hoher Wahrscheinlichkeit in naher Zukunft erneut tberarbeitet werden mus-
sen. Auch werden je nach Ausgestaltung der neuen und revidierten Bundesgesetze solche Eig-
nungskriterien moglicherweise bereits auf Ebene Bewilligungsvoraussetzung fir alle Leistungs-
erbringenden verpflichtend sein. Die aktuell giltigen Vorgaben gemass Artikel 17 Absatz 2
Buchstabe b SLG werden im Rahmen der WTO-Ausschreibung so umgesetzt, dass sowohl der
Leistungsvertragsentwurf sowie die allgemeinen Vertragsbestimmungen als Eignungskriterium
verbindlich akzeptiert werden missen.

Zu Ziffer 4 wird zuséatzlich darauf hingewiesen, dass die Tarife auf Basis der effektiven Kosten
der Spitex-Organisationen (Kostenrechnungen) festgelegt werden und somit die Berticksichti-
gung allfélliger Mehrkosten sichergestellt ist. An dieser Stelle wird allerdings erneut auf die vor-
gangig erwahnte Vernehmlassungsvorlage zur Umsetzung der zweiten Etappe der Pflegeinitia-
tive verwiesen: Ein grosser Schwachpunkt dieser Vorlage wird in den nur sehr vagen Ausfih-
rungen zu den finanziellen Auswirkungen erkannt, die aus Sicht des Regierungsrates erheblich
sein werden. Auch wird nicht darauf eingegangen, wie diese Kosten von den unterschiedlichen
Akteuren (Krankenversicherung, pflegebedurftige Person und Kantone/Restfinanzierung) getra-
gen werden. Aus Sicht des Regierungsrates missen demnach zwingend zuerst die grundlegen-
den Fragen geklart werden, ehe Anpassungen auf kantonaler Ebene vorgenommen werden.

Aus den genannten Griinden beantragt der Regierungsrat die Ablehnung der Motion.

Verteiler
— Grosser Rat
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