Bundesgesetz Entwurf
iiber Pravention und Gesundheitsforderung

(Préaventionsgesetz, PriavG)

vom ...

Die Bundesversammlung der Schweizerischen Eidgenossenschafft,

gestiitzt auf die Artikel 117 Absatz 1 und 118 Absatz 2 Buchstabe b der Bundesver-
fassung!,
nach Einsicht in die Botschaft des Bundesrates vom 30. September 20092,

beschliesst:

1. Kapitel: Privention, Gesundheitsforderung und Fritherkennung
1. Abschnitt: Allgemeine Bestimmungen

Art. 1 Gegenstand
I Dieses Gesetz regelt:

a. die Privention und die Fritherkennung iibertragbarer, stark verbreiteter und
bosartiger Krankheiten des Menschen;

b. die Gesundheitsférderung, soweit diese zur Verhiitung von Krankheiten
nach Buchstabe a beitrigt;

c. die Aufgaben, die Organisation und die Finanzierung des Schweizerischen
Instituts fiir Pravention und Gesundheitsforderung (Institut).

2 Dieses Gesetz gilt, soweit andere Gesetze zu Pridvention, Gesundheitsférderung
und Friitherkennung nichts anderes vorsehen.

Art. 2 Zweck

I Dieses Gesetz bezweckt, den Menschen vor iibertragbaren, stark verbreiteten und
bosartigen Krankheiten zu schiitzen. Es trdgt dazu bei, die Auswirkungen solcher
Krankheiten auf die Bevolkerung und auf die Volkswirtschaft zu reduzieren.

2 Es soll dazu:
a. die Gesundheitskompetenz jeder und jedes Einzelnen fordern;

b. die Rahmenbedingungen zur zielgruppenspezifischen Verbesserung des
Gesundheitsverhaltens schaffen;

c. zur Reduktion gesundheitlicher Ungleichheiten beitragen;
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die Steuerung und die Koordination der Prdventions-, Gesundheitsforde-
rungs- und Fritherkennungsmassnahmen von Bund, Kantonen und Dritten
verbessern;

die Berticksichtigung der Gesundheitsdeterminanten und den Einbezug aller
betroffenen Politikbereiche bei der Planung und Umsetzung von Priven-
tions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungsmassnahmen fordern;

die Qualitdt von Priventions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungs-
massnahmen sicherstellen und deren Wirksambkeit férdern.

3 Massnahmen nach diesem Gesetz erfolgen unter Beriicksichtigung der individuel-
len Selbstbestimmung und der Vielfalt in der Bevolkerung.

Art. 3

Begriffe

In diesem Gesetz gelten als:

a.

Prdvention: Massnahmen, die das Auftreten von Krankheitsrisiken oder
Krankheiten sowie die negativen Auswirkungen der Krankheiten selbst
weniger wahrscheinlich machen, vermindern oder verhindern;

Gesundheitsforderung: Massnahmen, die zur Starkung der individuellen und
kollektiven Faktoren beitragen, die fiir den Schutz vor Krankheiten relevant
sind;

Friiherkennung: Massnahmen, die der frilhzeitigen Entdeckung eines indivi-
duellen Krankheitsrisikos oder einer Krankheit dienen;

Krankheit: die Beeintrachtigung der korperlichen oder psychischen Gesund-
heit, die nicht die Folge eines Unfalls darstellt;

iibertragbare Krankheiten: Krankheiten nach dem Epidemiengesetz vom
18. Dezember 19703;

stark verbreitete Krankheiten: Krankheiten, die hiufig sind und {iberregional
auftreten;

bésartige Krankheiten: Krankheiten, die das Leben bedrohen oder die
Gesundheit erheblich beeintrachtigen;

Gesundheitsdeterminanten: Faktoren, die den Gesundheitszustand der oder
des Einzelnen, bestimmter Personengruppen sowie der Bevolkerung beein-
flussen;

Programm: zusammengefasste und aufeinander abgestimmte Massnahmen,
die zur Erreichung eines iibergeordneten Ziels beitragen.
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2. Abschnitt: Steuerungs- und Koordinationsinstrumente

Art. 4 Nationale Ziele

I Der Bundesrat legt unter Mitwirkung der Kantone fiir eine Dauer von acht Jahren
wiederkehrend nationale Ziele fiir Pravention, Gesundheitsforderung und Friiher-
kennung fest.

2 Die interessierten Kreise werden in die Erarbeitung der nationalen Ziele einbezo-
gen.

3 Bei der Formulierung der Ziele sind zu beriicksichtigen:
a. die Erkenntnisse der Gesundheitsberichterstattung (Art. 19);
b. der aktuelle Stand der Wissenschaft;
c. internationale Empfehlungen und Richtlinien;

d. der Bedarf unterschiedlicher Personengruppen.

Art. 5 Bundesritliche Strategie

I Der Bundesrat legt alle vier Jahre in einer Strategie die Schwerpunkte seiner Préa-
ventions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungspolitik fest, namentlich:

a. die Ziele fiir das Institut;

b. die Vorgaben fiir die nationalen Programme (Art. 6);

c. die Auswahl der durchzufiihrenden Gesundheitsfolgenabschitzungen
(Art. 9);

d. die Vorgaben fiir die Verwendung der Priventionsabgaben (Art. 12) und die
Ausrichtung von Finanzhilfen (Art. 14);

e. die Massnahmen zur Weiterentwicklung der Gesundheitsstatistik und der
Gesundheitsberichterstattung (Art. 17 und 19).

2 Er stiitzt sich bei der Formulierung der Strategie auf die nationalen Ziele sowie den
aktuellen Stand der Wissenschaft und beriicksichtigt:

a. die wesentlichen Auswirkungen der Strategie auf Gesellschaft, Wirtschaft
und Umwelt;

b. Priventions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungsmassnahmen
nach anderen Bundesgesetzen, namentlich:

1. die Verhiitung von Berufsunfillen, Berufskrankheiten und Nichtberufs-
unfillen nach dem Bundesgesetz vom 20. Mérz 19814 iiber die Unfall-
versicherung,

2. den Gesundheitsschutz nach dem Arbeitsgesetz vom 13. Mérz 19645,
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3. der Unfallverhiitung im Strassenverkehr nach dem Strassenverkehrs-
gesetz vom 19. Dezember 19586,

4. die Gewaltpravention nach Artikel 386 des Strafgesetzbuches’.

3 Die Kantone werden in die Erarbeitung der Strategie einbezogen. Der Bundesrat
hort die interessierten Kreise an.

3. Abschnitt: Massnahmen von Bund und Kantonen

Art. 6 Nationale Programme

I Das Institut erarbeitet themenspezifische nationale Programme zu Privention,
Gesundheitsforderung und Fritherkennung und setzt diese um.

2 Es kann im Rahmen eines nationalen Programms insbesondere Kampagnen nach
Artikel 7 Absatz 3 durchfiihren sowie Interventionsmodelle entwickeln.

3 Die zusténdigen Bundesstellen und die Kantone sowie interessierte Kreise werden
in die Erarbeitung der nationalen Programme einbezogen.

Art. 7 Information

I Das Institut und die zustindigen Bundesstellen informieren in ihrem jeweiligen
Zustandigkeitsbereich die Bevolkerung, die Wirtschaft sowie die Behorden und
Fachpersonen zielgruppenspezifisch iiber Gesundheitsrisiken und iiber gesundheits-
forderndes Verhalten.

2 Sie konnen Empfehlungen zu praventiven und gesundheitsfordernden Massnahmen
und Verhaltensweisen sowie zur Fritherkennung iibertragbarer, stark verbreiteter
oder bosartiger Krankheiten abgeben.

3 Sie konnen Kampagnen zur Sensibilisierung, zur Verhaltenslenkung und zur
Beeinflussung der gesundheitsrelevanten Rahmenbedingungen durchfiihren.

4 Sie koordinieren ihre Informationstitigkeit untereinander und mit derjenigen der
Kantone.

Art. 8 Unterstiitzungsmassnahmen

I Das Institut unterstiitzt die zustindigen Bundesstellen, die Kantone und Dritte bei
der Planung und der Durchfiihrung von Préventions-, Gesundheitsférderungs- und
Fritherkennungsmassnahmen.

2 Namentlich nimmt es folgende Aufgaben wahr:

a. Es sammelt und analysiert Informationen iiber neue nationale und inter-
nationale wissenschaftliche Erkenntnisse sowie iiber anerkannte Interven-
tionsmodelle und stellt diese Informationen den interessierten Kreisen zur

Verfiigung.
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b. Es erstellt wissenschaftliche Synthesen der Wirksamkeitsiiberpriifungen der
mit Beitrigen aus den Préventionsabgaben unterstiitzten kantonalen Pro-
gramme und Einzelprojekte und stellt diese den interessierten Kreisen zur
Verfligung.

c.  Es stellt methodologische Grundlagen und Instrumente, insbesondere Quali-
tatsstandards, fiir die Planung und Durchfiihrung von Massnahmen sowie
von Evaluationsstudien bereit.

d.  Es entwickelt Qualititsstandards fiir die Aus- und Weiterbildung.

e. Es entwickelt Interventionsmodelle fiir die Bevolkerung oder bestimmte
Personengruppen und fordert deren Verbreitung.

f.  Es unterstiitzt die Koordination der Aktivitdten der Kantone und Dritter
sowie den Aufbau und die Pflege von Netzwerken.

Art. 9 Gesundheitsfolgenabschétzung

Der Bundesrat legt im Rahmen der bundesritlichen Strategie fest, bei welchen
geplanten oder realisierten Vorhaben von besonderer Tragweite die Auswirkungen
auf die Gesundheit der Bevolkerung oder bestimmter Personengruppen vertieft zu
ermitteln sind.

Art. 10 Koordination mit anderen Gesetzen

Die zustdndigen Bundesstellen koordinieren die Massnahmen nach diesem Gesetz
mit gleichartigen Bestrebungen nach anderen Gesetzen (Art. 5 Abs. 2 Bst. b).

Art. 11 Massnahmen in den Kantonen

1 Die Kantone oder mehrere Kantone gemeinsam sorgen fiir die Durchfithrung von
Praventions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungsmassnahmen.

2 Sie fordern insbesondere Massnahmen, die auf die nationalen Ziele ausgerichtet
sind, und sorgen fiir die notwendige Koordination und Vernetzung.

3 Sie sorgen dafiir, dass die Bevolkerung Zugang zu zielgruppenspezifischen Pri-
ventions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungsangeboten hat. Namentlich
ermdglichen sie Schiilerinnen und Schiilern Zugang zu Schulgesundheitsdiensten
und sorgen fiir eine Verbesserung von deren Gesundheitskompetenz.

4 Sie fordern Bestrebungen, die der Aufkldrung und Information der Bevolkerung
iber Gesundheitsrisiken sowie iiber Pravention, Gesundheitsforderung, Fritherken-
nung und lebensrettende Massnahmen dienen.
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2. Kapitel: Beitrige, Finanzhilfen und andere Forderungsmassnahmen
1. Abschnitt: Programm- und Projektbeitrige

Art. 12 Zweckbindung und Verwendung der Praventionsabgaben

I Der KVG-Pramienzuschlag nach Artikel 20 des Bundesgesetzes vom 18. Mérz
19948 iiber die Krankenversicherung (KVG) wird fiir Priventions-, Gesundheitsfor-
derungs- und Fritherkennungsmassnahmen verwendet, die geeignet sind, die durch
die obligatorische Krankenpflegeversicherung zu deckenden Kosten zu mindern.

2 Die Tabakpriventionsabgabe nach Artikel 28 Absatz 2 Buchstabe ¢ des Tabak-
steuergesetzes vom 21. Mérz 1969% (TStG) wird fiir Tabakpraventionsmassnahmen
verwendet.

3Im Rahmen der Zweckbindung nach den Absdtzen 1 und 2 werden der KVG-
Pramienzuschlag und die Tabakpriaventionsabgabe verwendet fiir:

a. die Finanzierung nationaler Programme nach Artikel 6;
b. die Gewdhrung von Beitrdgen fiir kantonale Programme;

c. die Gewihrung von Beitrdgen fiir Einzelprojekte von Bund, Kantonen oder
Dritten.

Art. 13 Voraussetzungen

I Das Institut kann Beitrége fiir Einzelprojekte und kantonale Programme gewéhren,
wenn diese:

a. einen Beitrag zur Erreichung der nationalen Ziele leisten;

b. voraussichtlich eine hohe Wirkung entfalten;

c. den anerkannten Qualitdtsstandards entsprechen; und

d. einem Controlling und einer Wirksamkeitsiiberpriifung unterliegen.

2 Beitrdge fiir kantonale Programme werden auf der Grundlage von Programmver-
einbarungen in Form von Globalbeitridgen ausgerichtet.

2. Abschnitt: Finanzhilfen und andere Forderungsmassnahmen

Art. 14 Finanzhilfen an Organisationen

I Das Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) kann im Rahmen der bewilligten Kredite
gemeinniitzigen Organisationen des Offentlichen oder privaten Rechts Finanzhilfen
gewéhren flir Praventions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungsmassnah-
men von gesamtschweizerischer Bedeutung.
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2 Die Finanzhilfen werden insbesondere fiir Informationsaktivitdten, fiir Beratungs-
und Unterstiitzungsangebote sowie fiir die Forderung von Selbsthilfegruppen
gewdhrt.

Art. 15 Forschungsforderung

Die zustindigen Bundesstellen kdnnen im Rahmen der Forschungsforderung die
Forschung in den Bereichen Priavention, Gesundheitsforderung und Fritherkennung
unterstiitzen.

Art. 16 Aus- und Weiterbildung

Die Bundesstellen wirken im Rahmen ihrer Zustindigkeiten auf eine hochwertige
Aus- und Weiterbildung in den Bereichen Priavention, Gesundheitsforderung und
Friiherkennung hin.

3. Kapitel: Daten

Art. 17 Gesundheitsstatistik

1 Bund und Kantone sorgen fiir eine kontinuierliche Statistik in ausgewéhlten The-
menbereichen der Pravention, Gesundheitsférderung und Fritherkennung.

2 Die Gesundheitsstatistik dient dazu:

a. die Risikofaktoren zu identifizieren, die das Auftreten bestimmter {ibertrag-
barer, stark verbreiteter oder bosartiger Krankheiten begiinstigen;

b. das Auftreten iibertragbarer, stark verbreiteter oder bosartiger Krankheiten
und deren Verlauf zu verfolgen;

c. Priventions-, Gesundheitsforderungs- und Fritherkennungsmassnahmen
festzulegen und auf ihre Qualitit und Wirksamkeit zu iiberpriifen;

d. die Ausgaben und Massnahmen von Bund, Kantonen und Dritten im Bereich
Privention, Gesundheitsforderung und Fritherkennung im zeitlichen Verlauf
darzustellen;

e. die Wirkung dieses Gesetzes und seiner Steuerungs- und Koordinationsin-
strumente zu iiberpriifen.

3 Die in der Priavention, Gesundheitsforderung und Fritherkennung tétigen Institutio-
nen sowie die Organe der Sozialversicherungen und deren Leistungserbringer stellen
dem Bund und den Kantonen die dafiir notwendigen Daten zur Verfligung.

Art. 18 Diagnoseregister

I Der Bund kann zum Zweck einer gesamtschweizerischen Statistik die Vereinheit-
lichung und die Qualitdt der Daten fordern, die fiir die Diagnoseregister erhoben
werden.

2 Er kann die zentrale Auswertung der Daten unterstiitzen.
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4. Kapitel: Berichterstattung und Controlling

Art. 19 Gesundheitsberichterstattung

I Der Bund sorgt unter Mitwirkung der Kantone fiir eine kontinuierliche Gesund-
heitsberichterstattung und verdffentlicht regelmédssig einen zusammenfassenden
Bericht (nationaler Gesundheitsbericht).

2 Die Kantone stellen dem Bund die dafiir notwendigen Daten zur Verfligung.

Art. 20 Controlling und Wirksamkeitsiiberpriifung

I Der Bundesrat und die Kantone iiberpriifen auf der Grundlage der Gesundheits-
berichterstattung nach Artikel 19 regelméssig den Stand der Erreichung der nationa-
len Ziele und ergreifen bei Bedarf entsprechende Massnahmen.

2 Der Bundesrat evaluiert die Umsetzung der bundesrétlichen Strategie.

3 Das Institut evaluiert Zweckmaissigkeit, Wirksamkeit und Wirtschaftlichkeit der
nationalen Programme.

5. Kapitel:
Schweizerisches Institut fiir Privention und Gesundheitsforderung

1. Abschnitt: Allgemeine Bestimmungen

Art. 21 Rechtsform

I Das Institut ist eine dffentlich-rechtliche Anstalt des Bundes mit eigener Rechts-
personlichkeit.

2 Es ist in seiner Organisation und Betriebsfilhrung selbststindig und fiihrt eine
eigene Rechnung.

3 Der Bundesrat legt die Bezeichnung und den Sitz des Instituts fest.

Art. 22 Aufgaben
1 Das Institut erfiillt die Aufgaben, die ihm gesetzlich iibertragen werden.
2 Der Bundesrat kann dem Institut gegen Abgeltung weitere Aufgaben iibertragen.

3 Das Institut kann gegen Entgelt Dienstleistungen fiir die Kantone erbringen.

Art. 23 Zusammenarbeit

1 Zur Erfiillung seiner Aufgaben arbeitet das Institut mit den zustidndigen Bundes-
stellen, den Kantonen, den Forschungsorganen sowie mit Dritten zusammen.

2 Es kann fiir einzelne Aufgaben Organisationen oder Personen des 6ffentlichen oder
privaten Rechts beiziehen.
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3 Es nimmt im Einvernehmen mit den zustindigen Departementen Einsitz in inter-
nationalen Fachorganisationen, die im Bereich Prévention, Gesundheitsforderung
und Fritherkennung titig sind.

Art. 24 Gewerbliche Leistungen

I Das Institut kann Dritten gewerbliche Leistungen erbringen, wenn diese Leistun-
gen:

a. mit den Hauptaufgaben in einem engen Zusammenhang stehen;
b. die Erfiillung der Hauptaufgaben nicht beeintrichtigen; und
c. keine bedeutenden zusétzlichen sachlichen und personellen Mittel erfordern.

2 Gewerbliche Leistungen sind auf der Grundlage einer Kosten- und Leistungsrech-
nung zu mindestens kostendeckenden Preisen zu erbringen. Das Eidg. Departement
des Innern (EDI) kann flir bestimmte Leistungen Ausnahmen zulassen, wenn
dadurch die Privatwirtschaft nicht konkurrenziert wird.

2. Abschnitt: Organe und Personal

Art. 25 Organe

Die Organe des Instituts sind:
a. der Institutsrat;
b. die Geschiftsleitung;

c. die Revisionsstelle.

Art. 26 Zusammensetzung und Wahl des Institutsrates
I Der Institutsrat besteht aus neun fachkundigen Mitgliedern.

2 Der Bundesrat wihlt die Mitglieder des Institutsrates und bestimmt die Présidentin
oder den Présidenten. Die Kantone haben Antragsrecht fiir die Wahl von drei Mit-
gliedern, die Krankenversicherer nach Artikel 11 des KVGI? fiir die Wahl eines
Mitglieds.

3 Die Wahl erfolgt auf eine Amtsdauer von vier Jahren. Einmalige Wiederwahl ist
moglich.

4 Der Bundesrat kann Mitglieder des Institutsrates wihrend der Amtsdauer aus
wichtigen Griinden abberufen.

5 Die Mitglieder des Institutsrates wahren die Interessen des Instituts. Bei einem
Interessenkonflikt tritt das betreffende Mitglied in den Ausstand.
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6 Der Bundesrat legt die Entschadigungen der Mitglieder des Institutsrates fest. Fiir
das Honorar der Mitglieder des Institutsrates und fiir die weiteren mit diesen Perso-
nen vereinbarten Vertragsbedingungen gilt Artikel 6a des Bundespersonalgesetzes
vom 24. Mérz 2000!! (BPG) sinngemdéss.

Art. 27 Funktion und Aufgaben des Institutsrates
I Der Institutsrat ist das oberste Leitungsorgan des Instituts.
2 Er hat folgende Aufgaben:

a. Er sorgt fir die Umsetzung der strategischen Ziele des Bundesrates und
erstattet diesem jahrlich Bericht iiber die Erfiillung.

b. Ererlésst ein Organisationsreglement.

c.  Er verabschiedet das Jahresprogramm und das Budget sowie die Mittelfrist-
planung.

d. Er erstellt den Geschéftsbericht des Instituts und verdffentlicht ihn nach der
Genehmigung durch den Bundesrat.

e. Er ernennt die Direktorin oder den Direktor, unter Vorbehalt der Genehmi-
gung durch den Bundesrat.

f.  Erernennt die weiteren Mitglieder der Geschiftsleitung.
g.  Er kann die Mitglieder der Geschéftsleitung abberufen.

h.  Eriiberwacht die Geschéftsfiihrung und sorgt fiir die interne Kontrolle.

Art. 28 Funktion und Aufgaben der Geschéftsleitung

I Die Geschiftsleitung ist das operative Organ des Instituts. Sie wird von der Direk-
torin oder dem Direktor geleitet.

2 Sie hat folgende Aufgaben:
a. Sie erldsst Verfiigungen.

b. Sie bereitet die Grundlagen fiir die Entscheide des Institutsrates vor und
berichtet ihm regelmissig, bei besonderen Ereignissen ohne Verzug.

c. Sie pflegt die Beziehungen des Instituts zu den Bundesstellen, den Kantonen
sowie zu nationalen und internationalen Fachorganisationen.

d. Sie stellt das Personal an.

e. Sie erfiillt alle Aufgaben, die dieses Gesetz oder das Organisationsreglement
nicht einem anderen Organ zuweist.

3 Das Organisationsreglement regelt die Einzelheiten.

11 SR 172.220.1
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Art. 29 Arbeitsverhéltnisse

Die Arbeitsverhiltnisse der Geschéftsleitung sowie des iibrigen Personals unterste-
hen den Bestimmungen des BPG!2,

Art. 30 Berufliche Vorsorge

I Die Geschiftsleitung sowie das iibrige Personal sind bei der Pensionskasse des
Bundes PUBLICA versichert.

2 Das Institut ist Arbeitgeber nach Artikel 32b Absatz 2 des BPG!13.

Art. 31 Wahl und Aufgaben der Revisionsstelle
! Der Bundesrat wihlt die Revisionsstelle.

2 Fiir die Revisionsstelle sind die Vorschriften des Obligationenrechts!4 (OR) iiber
die Revisionsstelle bei Aktiengesellschaften sinngeméss anwendbar.

3 Die Revisionsstelle fiihrt eine ordentliche Revision durch und erstattet dem Insti-
tutsrat und dem Bundesrat {iber das Ergebnis ihrer Priifung Bericht.

4 Der Bundesrat kann die Revisionsstelle aus wichtigen Griinden abberufen.

3. Abschnitt: Finanzierung und Finanzhaushalt

Art. 32 Finanzierung
! Der Bund gewiéhrt dem Institut jahrlich Beitrdge zur Abgeltung:
a.  der Unterstiitzungsmassnahmen nach Artikel 8;
b. der Wirksamkeitspriifung nach Artikel 20 Absatz 3;
c. der nach Artikel 22 Absétze 1 und 2 {ibertragenen Aufgaben.

2Er kann dem Institut Beitrdge zur teilweisen Abgeltung der Erarbeitung und
Umsetzung von nationalen Programmen nach Artikel 6 gewihren. Die Hohe der
Beitrdge und der Anteil aus den Préventionsabgaben, der fiir die Finanzierung natio-
naler Programme verwendet wird, wird im Rahmen der bundesritlichen Strategie
festgelegt.

3 Das Institut beschafft sich zusitzliche Mittel insbesondere durch:
a.  Entgelte der Kantone fiir Dienstleistungen (Art. 22 Abs. 3);
b. Einnahmen aus gewerblichen Leistungen;

c. Zuwendungen Dritter.
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Art. 33 Tresorerie

I Die Eidgendssische Finanzverwaltung (EFV) verwaltet im Rahmen ihrer zentralen
Tresorerie die liquiden Mittel des Instituts.

2 Sie gewdhrt dem Institut zur Sicherstellung der Zahlungsbereitschaft im Rahmen
seiner Aufgabenerfiillung Darlehen zu marktkonformen Bedingungen.

3 Die Einzelheiten werden in einer Vereinbarung zwischen dem Institut und der EFV
geregelt.

Art. 34 Rechnungslegung

I Die Rechnungslegung des Instituts stellt die Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage
mit Spartenrechnung dar.

2 Sie folgt den Grundsitzen der Wesentlichkeit, der Verstandlichkeit, der Stetigkeit
und der Bruttodarstellung und orientiert sich an allgemein anerkannten Standards.

3Die aus den Rechnungslegungsgrundsitzen abgeleiteten Bilanzierungs- und
Bewertungsregeln sind offenzulegen.

4 Das betriebliche Rechnungswesen ist so auszugestalten, dass Aufwénde und Ertré-
ge der einzelnen Dienstleistungen sowie die Herkunft und die zweckentsprechende
Verwendung der Priventionsabgaben ausgewiesen werden konnen.

5 Der Bundesrat kann Vorschriften zur Rechnungslegung erlassen.

Art. 35 Steuern

I Das Institut ist im Rahmen seiner nichtgewerblichen Tétigkeiten von jeder Besteu-
erung durch Bund, Kantone und Gemeinden befreit.

2 Vorbehalten bleiben folgende Bundessteuern:
a. die Mehrwertsteuer;

b. die Verrechnungssteuer.

4. Abschnitt: Aufsicht

Art. 36
I Das Institut untersteht der Aufsicht des Bundesrates.
2 Der Bundesrat iibt seine Aufsichts- und Kontrollfunktion insbesondere aus:

a.  durch die Wahl der Mitglieder des Institutsrates und dessen Présidentin oder
Prisidenten;

b.  durch die Genehmigung der Ernennung der Direktorin oder des Direktors;
c.  durch die Wahl der Revisionsstelle;

d.  durch die Genehmigung des Geschéftsberichts;
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e. durch die jahrliche Uberpriifung der Erreichung der strategischen Ziele;
f.  durch die Entlastung des Institutsrates.

3 Der Bundesrat kann Einsicht in die Geschéftsunterlagen des Instituts nehmen und
sich iiber dessen Geschéftstitigkeit informieren lassen.

4 Die gesetzlichen Befugnisse der Eidgendssischen Finanzkontrolle sowie die Ober-
aufsicht des Parlaments bleiben vorbehalten.

6. Kapitel: Vollzug

Art. 37 Internationale Zusammenarbeit

1 Das Institut und die zustindigen Bundesstellen arbeiten mit ausldndischen Behor-
den und Institutionen sowie mit internationalen Organisationen zusammen.

2 Der Bundesrat fordert die Teilnahme der Kantone und der im Bereich Privention,
Gesundheitsforderung und Fritherkennung titigen Organisationen an internationalen
Programmen.

3 Er kann in eigener Zustindigkeit volkerrechtliche Vertrage abschliessen iiber:

a. die gegenseitige Information iiber die Verbreitung iibertragbarer, stark ver-
breiteter und bdsartiger Krankheiten und iiber Massnahmen der Priavention,
Gesundheitsforderung und Fritherkennung;

b. den Austausch statistischer Daten, dic im Rahmen dieses Gesetzes erhoben
werden.

Art. 38 Evaluation

1 Das BAG sorgt dafiir, dass Zweckmassigkeit, Wirksamkeit und Wirtschaftlichkeit
der Massnahmen nach diesem Gesetz periodisch evaluiert werden. Es ldsst dabei
namentlich iiberpriifen:

a. inwieweit sich aufgrund des Gesetzes die Koordination und die Zusammen-
arbeit zwischen Bund, Kantonen und Dritten verbessert haben;

b. wie die von Bund und Kantonen eingesetzten Finanzmittel verwendet wer-
den und wirken.

2 Das Institut stellt dem BAG dafiir die Ergebnisse der Wirksamkeitsiiberpriifungen
nach Artikel 20 Absatz 3 zur Verfligung.

3 Das EDI erstattet nach Abschluss der Evaluation dem Bundesrat Bericht iiber die
Resultate und unterbreitet ihm einen Vorschlag fiir das weitere Vorgehen.

Art. 39 Ausfithrungsbestimmungen
I Der Bundesrat erldsst die Ausfithrungsbestimmungen.

2 Er kann den Erlass von Ausfiihrungsbestimmungen unter Beriicksichtigung von
deren Tragweite dem zustéindigen Bundesamt iibertragen.
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Art. 40 Ubertragung von Aufgaben

I Der Bundesrat kann Aufgaben nach diesem Gesetz auf Organisationen und Perso-
nen des 6ffentlichen oder privaten Rechts iibertragen. Dies gilt insbesondere fiir:

a. die Gesundheitsberichterstattung nach Artikel 19;

b. die Forderung der Teilnahme an internationalen Programmen nach Arti-
kel 37.

2 Er beaufsichtigt die mit der Aufgabenerfiillung betrauten Organisationen und
Personen.

3 Organisationen und Personen des offentlichen oder privaten Rechts, die Voll-
zugsaufgaben nach Absatz 1 wahrnehmen, haben Anspruch auf Abgeltung der ihnen
iibertragenen Aufgaben. Der Bundesrat regelt den Umfang und die Modalititen der
Abgeltung.

7. Kapitel: Schlussbestimmungen
1. Abschnitt: Aufhebung und Anderung bisherigen Rechts

Art. 41
Die Aufhebung und Anderung bisherigen Rechts wird im Anhang geregelt.

2. Abschnitt: Ubergangsbestimmungen

Art. 42 Ubergang von Rechten und Pflichten auf das Institut

I Der Bundesrat bezeichnet die Rechte, Pflichten und Werte, die auf das Institut
iibergehen, legt den Eintritt der Rechtswirkungen fest und genehmigt die Eroff-
nungsbilanz. Er trifft alle weiteren fiir den Ubergang notwendigen Vorkehren und
erlisst entsprechende Bestimmungen. Die Ubertragung und die notwendigen Eintri-
ge erfolgen steuer- und gebiihrenfrei.

2 Er uibertrdgt die Aktiven und Passiven des nach Artikel 28 des TStG!5 eingerichte-
ten «Tabakpraventionsfonds» auf das Institut.

3 Er kann mit der nach Artikel 19 des KVG!6 gegriindeten Stiftung «Gesundheits-
forderung Schweiz» die Ubernahme von deren Vermogen vereinbaren.

4 Sofern beim Inkrafttreten dieses Gesetzes die zur Erflillung der Aufgaben des
Instituts notwendigen Mittel noch nicht verfligbar sind, stehen dem Institut die im
Bundesbudget fiir die entsprechenden Aufgaben des BAG eingestellten Kredite und
Dienstleistungen zur Verfligung.

5Die EFV kann dem Institut dariiber hinaus fiir den Aufbau Darlehen nach Arti-
kel 33 Absatz 2 gewihren.

15 SR 641.31
16 SR 832.10
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Art. 43 Ubergang der Arbeitsverhiltnisse auf das Institut

I Die Arbeitsverhiltnisse des Personals des BAG, fiir dessen Aufgaben nach Inkraft-
treten dieses Gesetzes das Institut zustindig ist, sowie die Arbeitsverhdltnisse
des Personals der Fachstelle «Tabakpraventionsfonds» gehen gemiss Artikel 42
Absatz 1 auf das Institut {iber.

2 Es besteht kein Anspruch auf Weiterfithrung der Funktion, des Arbeitsbereichs und
der organisatorischen Einordnung; hingegen besteht wihrend zwei Jahren Anspruch
auf den bisherigen Lohn.

3. Abschnitt: Referendum und Inkrafttreten

Art. 44
1 Dieses Gesetz untersteht dem fakultativen Referendum.

2 Der Bundesrat bestimmt das Inkrafttreten.
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Anhang
(Art. 41)

Aufhebung und Anderung bisherigen Rechts

I

Das Bundesgesetz vom 22. Juni 196217 iiber Bundesbeitrdge an die Bekdmpfung der
rheumatischen Krankheiten wird aufgehoben.

II

Die nachstehenden Bundesgesetze werden wie folgt gedndert:

1. Tabaksteuergesetz vom 21. Miirz 196918

Art. 28 Abs. 2 Bst. ¢
2 Der Bundesrat kann:

c. die Hersteller und Importeure von Zigaretten verpflichten, eine Tabakpra-
ventionsabgabe in derselben Hohe an das Schweizerische Institut fiir Praven-
tion und Gesundheitsforderung abzuliefern. Die Abgabe wird nach den
Bestimmungen des Priaventionsgesetzes vom ...!9 verwendet.

2. Bundesgesetz vom 18. Mérz 199420 iiber die Krankenversicherung

Gliederungstitel vor Art. 19

3. Abschnitt: KVG-Primienzuschlag

Art. 19
Aufgehoben

Art. 20

I'Von jeder nach diesem Gesetz obligatorisch versicherten Person erheben die
Versicherer jéhrlich einen Prédmienzuschlag fiir Krankheitsverhiitung (KVG-
Pramienzuschlag) und liefern diesen dem Schweizerischen Institut fiir Pravention
und Gesundheitsforderung (Institut) ab.

17 AS 1962 1676, 1971 2249, 1985 1992, 1991 857

18 SR 641.31
19 SR ...; BB12009 7189
20 SR 832.10
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2 Der KVG-Pramienzuschlag ist fiir alle versicherten Personen gleich hoch und darf
0.125 Prozent der durchschnittlichen Jahresprdmie einer erwachsenen versicherten
Person im Sinne von Artikel 61 Absatz 3 nicht iibersteigen.

3 Er wird nach den Bestimmungen des Praventionsgesetzes vom ...2! verwendet.

4 Das Institut fordert den KVG-Priamienzuschlag bei den Versicherern ein und
erhebt bei verspiteter Zahlung einen Verzugszins. Bei ausbleibender Zahlung erlésst
es eine Verfligung auf Zahlung des KVG-Primienzuschlags.

5 Der Bundesrat:

a. legt auf der Grundlage der bundesrétlichen Strategie nach Artikel 5 des Pra-
ventionsgesetzes vom ... die Hohe des KVG-Prdmienzuschlags in einer
Verordnung fest;

b. regelt das Inkasso durch die Versicherer und das Institut, namentlich die Fél-
ligkeit der Zahlung und die Hohe des Verzugszinses.

c. bestimmt die Unterlagen, welche die Versicherer dem Institut fiir die Kon-
trolle der eingenommenen KVG-Priamienzuschlige einzureichen haben.

Art. 33 Abs. 2bis

2bis Er kann zur Umsetzung der Massnahmen nach Artikel 26 die Kantone einbezie-
hen. Die Kantone sind vorgingig anzuhoren.

21 SR...; BB12009 7189
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