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Regeste

Krankenversicherung | Krankenversicherung

Erwagungen

E.11

Streitig und zu prifen ist, welche Kosten aus der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung die Beschwerdefthrerin fir die Leistungen zu tibernehmen hat,
dievom 28. April bis7. Ma 2000 bei Aufenthalt, Geburt, Pflege und Behandlung der
Versicherten und ihrer gesunden Tochter in der allgemeinen Abteilung des Spitals

X. erbracht worden sind.

E.12

Indem das Eidgendssische Versicherungsgericht das Spital X. gemass Art. 110
Abs. 1in Verbindung mit Art. 132 OG als Mitbeteiligten in das Verfahren einbezogen hat,
wird die Rechtskraft des letztinstanzlich geféllten Urtells auf den Beigeladenen ausgedehnt,
sodass dieser in einem alfalligen spéter gegen ihn gerichteten Prozess jenes gegen sich
gelten lassen muss ( BGE 125 V 94 Erw. 8b; RKUV 2003 Nr. U 485 S. 257; vgl. auch BGE
118 1b 360 Erw. 1c und RKUV 2003 Nr. KV 254 S, 237 Erw. 5.4; Kdlz/Bosshart/Rohl,
Kommentar zum VRG des Kantons Zirich, 2. Aufl. 1999, N 108 zu § 21; Isabelle Haner,
Die Beteiligten im Verwaltungsverfahren und im Verwaltungsprozess, Zrich 2000, S. 166
N 299). Weiter gehende Wirkungen kommen der Beiladung nicht zu. Durch die Beiladung
wird namentlich der Anfechtungs- und Streitgegenstand - hier der Anspruch der
Beschwerdegegnerin gegentiber der Beschwerdefiihrerin auf K ostenvergitung (vgl. Erw.
1.1 hievor) - nicht erweitert.

E.2

Das kantonale Gericht hat die hier massgebenden gesetzlichen Bestimmungen (aufgefihrt
in BGE 131V 137 f. Erw. 4 - 6) richtig wiedergegeben.

E.3

In dem in der vorliegenden Sache ergangenen Rickweisungsentscheid BGE 131V 133 hat
das Eidgendssische Versicherungsgericht sowelt hier noch relevant Folgendes festgestellt: -
Auf Grund von BGE 125V 14 Erw. 5ist geklart, dass fur die Kosten von Pflege und
Aufenthalt der gesunden Tochter die Assura as Versicherung der Mutter aufzukommen hat
(Erw. 10). - Dader Tarifschutz greift, dirfen der Versicherten mit Ausnahme der
gesetzlichen Kostenbeteiligung, die allerdings auf Leistungen bel Mutterschaft nicht zu
erheben ist, keine Kosten erwachsen, die von der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung nicht gedeckt sind (Erw. 10). - So wie die Kosten vom Spital in
Rechnung gestellt wurden, kann die Assura nicht zur Ubernahme verpflichtet werden, da



das Erfordernis einer KV G-konformen Tarifierung bel den umstrittenen Rechnungen nicht
erfilltist (Erw. 11). - Daes sich beim Spital X. um einen zur Tatigkeit zulasten
der sozialen Krankenversicherung mit einem Leistungsauftrag auf der Spitalliste des
Kantons Bern aufgefiihrten Leistungserbringer mit allgemeiner Abteilung handelt, ist bei
Fehlen eines vertraglich oder behordlich festgelegten Tarifs der Tarif eines vergleichbaren
Privatspitals als Referenztarif beizuziehen (Erw. 12.2). - Welil im Jahr 2000 bei den
vergleichbaren Privatspitdlern im Kanton Bern eine analoge Tarifsituation herrschte und
keine KV G-konformen Tarife bestanden, wird die Sache an die Vorinstanz
zuriickgewiesen, damit sie das Spital X. zum Streit beil&dt und einen
Referenztarif ermittelt (Erw. 12.3). - Wenn im Jahr 2000 kein geeigneter Tarif bestanden
hat, ist eine auf den konkreten Streitfall zugeschnittene Lésung zu treffen, welche sowohl
den Anforderungen des Tarifrechts wie des Tarifschutzes genuigt. Dabei konnen alenfalls
Pauschaltarife eines 6ffentlichen oder 6ffentlich subventionierten Spitals beigezogen
werden, wobei zu berticksichtigen ist, dass diese hochstens 50 Prozent der anrechenbaren
Kosten in der allgemeinen Abteilung decken. Allenfallsist zu priifen, ob nicht fur das Jahr
2000 ausgehend von dem vom Regierungsrat am 26. Januar 2005 genehmigten Vertrag vom
20. November 2004 zwischen den Kantonal verbanden der Krankenversicherer und der
Privatspitéler (betreffend die Behandlung von stationéren Patienten der allgemeinen
Abteilung in den Privatspitélern des Kantons Bern) eine KV G-konforme
Referenztarif-Regelung getroffen werden kann (Erw. 12.3).

E.4

Dem beschwerdef Uihrerischen Hauptantrag ist schon deshalb nicht stattzugeben, weil dies
darauf hinausliefe, dass der Versicherten von der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung nicht gedeckte K osten erwachsen wirden, was nach demiin
BGE 131V 143f. Erw. 10 zum Tarifschutz Dargelegten nicht der Fall sein darf. Zum
generellen Einwand, der von der Vorinstanz beigezogene Referenztarif sei zu hoch, ist
zunéchst festzuhalten, dass sich die Beschwerdefihrerin mit dem Spital X. durch
Aufnahme von Vertragsverhandlungen um eine gesetzeskonforme Tarifvereinbarung hétte
bemiihen kdnnen, was offenbar bis heute nicht geschehen ist. Hinzu kommt, dass sie auch
darauf verzichtet hat, aktiv in den Leistungsstreit der Versicherten mit dem Spital

X. einzugreifen und diese per Klage vor dem Schiedsgericht zu vertreten ( Art. 89
Abs. 3KVG ; RKUV 2004 Nr. KV 287 S. 298). Sie hétte so eine ihres Erachtens dem
Einzelfall angepasste L 6sung suchen kdnnen.

E.51

Das Eidgenossische Versicherungsgericht hat im Rickwei sungsentscheid BGE 131V 143
f. Erw. 12.3 angeregt, es sei alenfalls zu prifen, ob ausgehend von dem per 1. Januar 2005
in Kraft getretenen Vertrag vom 20. November 2004 zwischen dem V erband santésuisse
Bern und dem Verband der Privatspitdler des Kantons Bern nicht eine zuriick auf das Jahr
2000 angepasste Regelung im Einzelfall getroffen werden konne. Zwar habe ein
Krankenversicherer gestitzt auf Art. 53 KV G beim Bundesrat gegen den Beschluss der
Kantonsregierung Beschwerde erhoben, dies hindere jedoch nicht daran, hier in Anlehnung
an die frihestens ab 2005 in Kraft tretende Tarifvereinbarung eine dem konkreten Einzelfall
im Jahre 2000 angemessene L dsung zu suchen, da damit ein spaterer Entscheid des
Bundesrates Uber die Tarifbeschwerde nicht prgjudiziert werden kdnne. Damit ist darauf
Bezug genommen worden, dass nach konstanter Rechtsprechung die

V erwaltungsgerichtsbeschwerde offen steht gegen Verfligungen, welche in Anwendung



eines Tarifsim Einzelfall ergangen sind, nicht aber gegen den Tarif al's solchen; das Gericht
kann darum nicht den Tarif al's Ganzes mit al seinen Positionen und in ihrem gegenseitigen
Verhdltnis auf die Gesetzmassigkeit hin Uberprifen, wohl aber kann es die konkret
angewandte Tarifposition ausser Acht lassen, wenn sie sich als gesetzwidrig erweist ( BGE
131V 136 Erw. 2.1 mit Hinweisen).

E.5.2

Soweit aso die Beschwerdefuihrerin die Rechtméssigkeit der genannten V ereinbarung unter
wortlicher Wiedergabe der von der KPT/CPT Krankenkasse gegen den regierungsrétlichen
Genehmigungsbeschluss beim Bundesrat erhobenen Beschwerde bestreitet, ist festzuhalten,
dass das vorliegende Verfahren nicht dazu dienen kann, den kantonalen
Genehmigungsentscheld zu Uberprifen. Hierzu ist der Bundesrat zustandig (Art. 46 Abs. 4
in Verbindung mit Art. 53 Abs. 1 KVG ), der auf die erwahnte Beschwerde der KPT mit
Entscheid vom 11. Januar 2006 nicht eingetreten ist. Der Tarifvertrag vom 20. November
2004 ist vom Preistiberwacher zustimmend geprtft und von der Kantonsregierung am 26.
Januar 2005 rechtskraftig genehmigt worden. Damit muss es hier nach dem Gesagten
grundsétzlich sein Bewenden haben.

E.53

Wenn die BeschwerdefUhrerin rlgt, die Verwendung eines Referenztarifs sei im Einzelfall
gar nie wirksam zu beanstanden, falls wie hier der Bundesrat auf die gegen die
regierungsrétliche Genehmigung gerichtete Beschwerde nicht eintrete und das kantonale
Gericht ihn als KV G-konform erklére, weil er von Regierungsrat genehmigt worden sei,
verkennt sie, dass die Anwendung eines Referenztarifes bei stationdrer Behandlung in
einem Listenspital im Wohnkanton der behandelten Person in der Konzeption desKVG
grundsétzlich gar keinen Platz hat; sie kann nur dann und ausnahmsweise zum Zuge
kommen, wenn, wiein BGE 131 V 141 Erw. 9.2 festgehalten, die Leistungserbringer, die
Versicherer und die staatlichen Organe die ihnen vom Gesetz zugeordneten Aufgaben nicht
wahrnehmen und es an einem vereinbarten und genehmigten oder an einem behordlich
festgesetzten Tarif fehlt; in solchen Fallen muss durch den Beizug eines Referenztarifes
gewahrleistet werden, dass die Versicherten den ihnen vom Gesetz garantierten Tarifschutz
nicht verlieren und die dort verankerten Anspriiche gegentiber L eistungserbringern und
Krankenversicherern durchsetzen kénnen. Die Rlge zielt deshalb soweit ins Leere, als
damit fingiert wird, auch Referenztarife seien einer gesetzlichen Uberprifungs- und
Genehmigungspflicht durch die Kantonsregierung unterstellt und dagegen miisse eine
Beschwerdemdglichkeit an den Bundesrat gegeben sein. Dass vorliegend ein Referenztarif
zur Anwendung zu gelangen hat, ist lediglich eine Notldsung im Einzelfall; dadurch darf
das Tarifrecht des KV G nicht ausgehohlt werden. Die gesetzliche Ordnung verlangt, dass
ausschliesslich nach vereinbarten ( Art. 46 KVG ) oder behdrdlich festgesetzten ( Art. 47
Abs. 1 KVG) oder behordlich in der Dauer verlangerten und dann festgesetzten ( Art. 47
Abs. 3KV G) Tarifen abzurechnen und zu vergiten ist.

E.©6

Die Vorinstanz hat nachvollziehbar dargelegt, weshab der Privatspital-Tarifvertrag vom
20. November 2004 a's Grundlage fir den Referenztarif und somit eine KV G-konforme
Abrechnung der hier zu vergitenden Kosten heranzuziehen ist. Die Beschwerdefihrerin
bringt dagegen nichts Substanzielles vor, insbesondere auch nicht zur Berechnung der noch
zu leistenden Restvergitung. Dem in der Verwaltungsgerichtsbeschwerde kaum



begrindeten Eventual antrag, sie sei zu verpflichten, zulasten der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung zusétzlich einen Betrag von Fr. 1859.60 zu Gbernehmen, ist
nicht zu folgen. Er zielt lediglich auf eine Verdoppelung der im kantonalen Spital

Y. festgel egten Pauschale und die Vornahme eines Investitionszuschlages von 15
% ab. Eine solche Anrechnung hat das Eidgendssische Versicherungsgericht im ersten
Urtell zwar ebenfalls als mogliche Basis fur einen Referenztarif in Betracht gezogen (vgl.
dort Erw. 12.3). Die Vorinstanz hat sich indessen mit vertretbaren Griinden fir die analoge
Anwendung des von der Kantonsregierung genehmigten Vertrages und somit fir die andere
vom Eidgenéssischen Versicherungsgericht erwogene L6sung entschieden. Der Beizug
dieses Referenztarifes entspricht den Vorgaben des Urteils BGE 131 V 133 und hat den
Vorteil, dass ein von den zusténdigen Behdrden genehmigter Vertrag als Ganzes
Ubernommen werden kann. Es konnte - ohne den Vertrag hier einer Uberpriifung
unterziehen zu wollen (vgl. Erw. 5.2 und 5.3 hiervor) - jaauch nicht gesagt werden, dieser
Vertrag werde den tatséchlichen Kosten im konkret zu beurteilenden Einzelfall der
Beschwerdegegnerin weniger gerecht als die vom Eidgendssischen V ersicherungsgericht
als Moglichkeit erwogene Ubertragung und dann Um- und Aufrechnung der auf den
Durchschnittskosten unterschiedlich verlaufender Geburten basierenden Tagespauschale
des kantonalen Spitals Y. . Damit steht fest, dass mit der von der Vorinstanz
gewahlten L 6sung Bundesrecht gewahrt wird.

E.7

Der Beschwerdegegnerin und dem als Mitbeteiligtem anwaltlich vertretenen Spital

X. , welche beide mit dem Antrag auf Abweisung der

V erwal tungsgerichtsbeschwerde obsiegen, steht eine Partel entschadigung zul asten der
Beschwerdefihrerin zu (Art. 159 OG ; BGE 97 V 32 Erw. 5; Gyqgi,
Bundesverwaltungsrechtspflege, 2. Aufl., S. 184). Demnach erkennt das Eidg.
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