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Vernehmlassung zur Revision des Bundesgesetzes uiber die Militarversiche-
rung (MVG)

Sehr geehrter Herr Bundesrat

Wir nehmen Bezug auf das mit Schreiben vom 16. Januar 2009 eréffnete Vernehm-
lassungsverfahren zur Anderung des Bundesgesetzes vom 19. Juni 1992 (iber die
Militarversicherung (MVG) und danken lhnen fiir die Gelegenheit folgende Uberle-
gungen und Anregungen vortragen zu darfen:

Der Revisionsentwurf befasst sich in den Ubergangsbestimmungen (Anderung bishe-
rigen Rechts) mit einer fundamentalen Regelung des Sozialversicherungsverfahrens
des ATSG, mit dem Gutachten als Mittel der Abklarung des (medizinisch relevanten)
Sachverhaltes durch den Sozialversicherer. Im Bericht zum Entwurf finden wir keine
Kommentierung von Sinn und Zweck dieses Revisionsvorschlages.

Das Gutachten wird als Beweismittel im 2. Abschnitt des ATSG als Teil des "Sozial-
versicherungsverfahrens" in Art 44 geregelt. Weil das medizinische Gutachten einer-
seits einen sehr starken Eingriff in die Persénlichkeitsrechte, ja sogar in die verfas-
sungsrechtlich geschitzte Wirde des Menschen, bzw der versicherten Person dar-
stellt und anderseits Uber das Schicksal einer Grosszahl von Versicherungsstreitig-
keiten materiell entscheidet, bildet die Anordnung eines medizinischen Gutachtens
im Sozialversicherungsverfahren regelmassig Ursache und Gegenstand von verbis-
senen Streitigkeiten.

Die Versicherer sind auf medizinisches Fachwissen angewiesen. Sie wollen oder
kénnen dieses nicht oder nicht ausschliesslich bei ihren medizinischen Diensten be-
ziehen. Daher missen externe Gutachter beauftragt werden, insbesondere in Féllen,



in welchen die Berichte der grundversorgenden und spezialbehandelnden Arztlnnen
der versicherten Personen nicht ausreichen, den Versicherer nicht Gberzeugen.

Gerade in diesem letzten Fall hat die versicherte Person auf der andern Seite ein
Interesse, dass ihre Sache umfassend gehért werde. Fir sie ist die Fairness des
medizinischen Abklarungsverfahrens entscheidend.

Diese Fairness ist insbesondere durch objektive und — auch flir die versicherte Per-
son — Uberprifbare Qualitatssicherung sicherzustellen. Durch eine Qualitatssiche-
rung, welche heute in allen Bereichen des sozialversicherungsrechtlichen Begutach-
tungswesens — soweit Uberhaupt bestehend — mangelhaft ist. Wir treffen regelméssig
"Expertlnnen" an, welche falschlicherweise einen Doktortitel plagieren oder gar einen
Facharzttitel, den sie nie erworben haben (vgl. z.B. ESogeZH 20.11.2008, Verfahren
IV.2007.01542). Solche Mangellagen treffen wir insbesondere auch — und wiederholt
— bei den RAD und MEDAS der IV an. Wir treffen auch "Experten" an, welche Uber
Fragen "Gutachten", in welchen sie weder Erfahrung noch besondere Fachkenntnis-
se haben (vgl. z.B. BGE 03.02.2009, Verfahren 6B_645/2008). Weil es grundsatzlich
nicht vertretbar ist, dass die versicherte Person diese Einwande erst vorbringen darf,
nachdem sie sich einer eingehenden und belastenden fachérztlichen Beurteilung be-
reits unterzogen hat, lasst die Gerichtspraxis heute immer mehr Ablehnungsgriinde
zu, welche Uber diejenigen der einfachen Ausstandsgriinde von Art 36 ATSG hi-
nausgehen.

Diese Situation soll mit der vorgeschlagenen Revision von Art 44 ATSG in verfas-
sungswidrigem Sinne und entgegen den Interessen der versicherten Personen ge-
klart werden, indem die Ablehnung medizinischer Expertisen und Experten ausdriick-
lich auf die Ausstandsgrinde des Art 36 ATSG beschrankt werden. Das ist eine un-
gerechtfertigte und grosse Benachteiligung, nicht nur weil die Generalklausel ("aus
triftigen Griinden") der heutigen Fassung von Art 44 ATSG gestrichen wird.

Durch Art 44 ATSG werden die Grundsatze des rechtlichen Gehérs, so wie in Art 42
festgehalten, und die Grundsatze der Abklarung, so wie in Art 43 Abs 2 festgehalten,
zu Ungunsten der versicherten Person eingeschrankt.

Das Verfahren der medizinischen Begutachtung ist von eminenter gesundheitspoliti-
scher Bedeutung. Es darf nicht ohne eingehende Diskussion abgeandert werden,
insbesondere dirfen die Rechte der Versicherten diesbeziglich nicht eingeschréankt
werden.

Wenn schon Art 44 ATSG revidiert werden soll, soll diese Vorschrift in das verfas-
sungsmassige System des fairen Verfahrens (Art 29 BV) und die gesetzmassigen
Prinzipien des ATSG (insbesondere Ausstand und rechtliches Gehdr) eingeordnet
werden. Das revidierte ATSG musste hier also etwa folgenden Wortlaut erhalten:



Art 42

Art 44

Rechtliches Gehdr und Recht auf Mitwirkung

Die Parteien haben Anspruch auf rechtliches Gehér. Sie missen nicht an-
gehdrt werden vor Verflgungen, die durch Einsprache anfechtbar sind.

Soll ein Gutachten im Sinne von Art 44 in Auftrag gegeben werden, ist der
versicherten Person das Recht auf Mitwirkung durch Nennung, bzw Vor-
schlag von einer oder mehreren zu beauftragenden Personen oder Stellen
zu gewahren.

Lassen arztliche Untersuchungen gemass Art 43 Abs 2 keine ausreichen-
de Beurteilung zu, so kann das Gutachten einer unabh&ngigen sachver-
standigen Person eingeholt werden.

Der Versicherungstrager hat der versicherten Person eine oder mehrere
Experten unter Angabe derer Titel, Tatigkeit und Kompetenzen vorzu-
schlagen. Entsprechende Expertenvorschlage der versicherten Person
sind bei Aktenbegutachtung zu berlcksichtigen, bei Begutachtungen mit
klinischer Abklarung und Untersuchung sind sie vorrangig zu behandeln.

Der Versicherungstrager hat tiber die Notwendigkeit eines Gutachtens und
Uber die damit zu beauftragende Person auf Verlangen der versicherten
Person anfechtbar zu verflgen.

Wir danken lhnen nochmals fir die Moglichkeit zur Stellungnahme und fir die Be-
ricksichtigung unserer Uberlegungen.

Mit freundlichen Grlissen

FUr den Schweizerischen Anwaltsverband:

Ernst Staehelin René Rall
Prasident SAV Generalsekretar SAV



