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Entwurf

Bundesgesetz
iiber die Bekimpfung iibertragbarer Krankheiten
des Menschen

(Epidemiengesetz, EpG)

Anderung vom ...

Die Bundesversammlung der Schweizerischen Eidgenossenschaft,
nach Einsicht in die Botschaft des Bundesrates vom ....1,

beschliesst:

I

Das Epidemiengesetz vom 28. September 20122 wird wie folgt gedndert:

Ingress

gestiitzt auf die Artikel 40 Absatz 2, 103, 118 Absatz 2 Buchstaben a und b, 119 Ab-
satz 2 und 120 Absatz 2 der Bundesverfassung3,

Ersatz von Ausdriicken

I Im ganzen Erlass wird «Heilmittel» durch «wichtige medizinische Giiter» ersetzt,
mit den nétigen grammatikalischen Anpassungen.

2 Im ganzen Erlass wird « Absonderungy durch «Isolation» ersetzt.

Art. 2 Abs. 2 Bst. e und f sowie Abs. 3
2 Mit den Massnahmen nach diesem Gesetz sollen:

e.  der chancengleiche Zugang zu Einrichtungen und Mitteln fiir den Schutz vor
Ubertragungen gesichert werden;

f.  die Auswirkungen von iibertragbaren Krankheiten auf die betroffenen Perso-
nen, die Gesellschaft und die Wirtschaft reduziert werden.

I BBI2025 ...
2 SR 818.101
3 SR101
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3 Bei der Planung und Umsetzung der Massnahmen ist Folgendes zu beriicksichtigen:
a. die Grundsitze der Subsidiaritdt, der Wirksamkeit und der Verhéltnisméssig-
keit;
b. die Auswirkungen auf Gesellschaft und Wirtschaft;

c. die Auswirkungen auf die gegenseitigen Abhdngigkeiten von Mensch, Tier
und Umwelt.

Art. 3 Bst. e
In diesem Gesetz gelten als:

e.  wichtige medizinische Giiter: Heilmittel, Schutzausriistungen und weitere fiir
die Gesundheitsversorgung notwendige medizinische Produkte.

Art. 5a Besondere Gefahrdung der 6ffentlichen Gesundheit

! Eine besondere Gefihrdung der 6ffentlichen Gesundheit liegt vor, wenn die Beur-
teilung der epidemiologischen Lage und der klinischen Befunde ergibt, dass:

a. die Gefahr der Ansteckung durch einen bestimmten Krankheitserreger oder
die Gefahr der Ausbreitung eines bestimmten Krankheitserregers erhoht ist;
oder

b. die Haufigkeit und die Schwere der Krankheitsfille sowie die Infektionssterb-
lichkeit eines bestimmten Krankheitserregers in einer bestimmten Bevolke-
rungsgruppe oder in der Gesamtbevolkerung erhdht sind.

2 Zusitzlich kann die Gefahr der Uberlastung der Gesundheitsversorgung in die Be-
urteilung einbezogen werden.

Art. 6 Besondere Lage: Grundsitze
Eine besondere Lage liegt vor, wenn:

a. der Ausbruch oder die Verbreitung einer libertragbaren Krankheit durch die
ordentlichen Vollzugsorgane nicht geniigend verhiitet und bekdmpft werden
kann und:

1. eine besondere Gefdhrdung der 6ffentlichen Gesundheit besteht, oder

2. schwerwiegende Auswirkungen auf die Wirtschaft oder auf andere Le-
bensbereiche bestehen;

b. die Weltgesundheitsorganisation (WHO) festgestellt hat, dass eine gesund-
heitliche Notlage von internationaler Tragweite besteht und durch diese in der
Schweiz eine besondere Gefiahrdung der 6ffentlichen Gesundheit droht.

Art. 6a Besondere Lage: Vorbereitung

1 Droht der Eintritt einer besonderen Lage, so treffen Bund und Kantone in gegensei-
tiger Absprache die erforderlichen Vorbereitungen, insbesondere beziiglich:

a. des Einsatzes der Krisenorganisationen;
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b. der epidemiologischen Uberwachung und Risikobeurteilung;

c. der Koordination der Krisenkommunikation;

d. der Information der Bevélkerung iiber Risiken;

e. der Zusammenarbeit;

f.  der Bereitstellung der notwendigen Kapazititen und Ressourcen.

2 Bund und Kantone beriicksichtigen die Besonderheiten der Gesundheitsgefahrdung
und beziehen die Vorbereitungs- und Bewéltigungsplane (Art. 8 Abs. 1) mit ein.

Art. 6b Besondere Lage: Feststellung
I Der Bundesrat stellt den Beginn und das Ende der besonderen Lage fest.

2 Er definiert unter Einbezug der Kantone die Ziele und Grundsitze der Strategie zur
Bekédmpfung der Gefahrdung sowie die Form der Zusammenarbeit mit den Kantonen.

3 Er entscheidet, ob die Krisenorganisation des Bundes in Funktion tritt.

4 Er hort die Kantone und die zustidndigen parlamentarischen Kommissionen an.

Art. 6¢ Besondere Lage: Anordnung von Massnahmen

I Der Bundesrat trifft nach Anhérung der Kantone und der zustindigen parlamentari-
schen Kommissionen die nétigen Massnahmen. Er kann:

a. Massnahmen anordnen gegeniiber einzelnen Personen (Art. 30—39) oder ge-
geniiber der Bevolkerung und bestimmten Personengruppen (Art. 40);

b.  Arztinnen und Arzte, Apothekerinnen und Apotheker und weitere Gesund-
heitsfachpersonen sowie offentliche oder private Institutionen des Gesund-
heitswesens verpflichten, bei der Verhiitung und Bekédmpfung iibertragbarer
Krankheiten mitzuwirken;

c. Impfungen von gefdhrdeten Bevolkerungsgruppen, besonders exponierten
Personen und Personen, die bestimmte Tatigkeiten ausiiben, fiir obligatorisch
erkléren.

2 Er kann die Massnahmen nach Absatz 1 Buchstabe a schweizweit oder fiir einzelne
Regionen oder Kantone anordnen.

Art. 6d Besondere Lage: Zustandigkeiten

1 Soweit der Bundesrat nichts anderes bestimmt, behalten die Kantone in einer beson-
deren Lage ihre Zustiandigkeiten nach diesem Gesetz. Sie bleiben fiir die Anordnung
von Massnahmen nach den Artikeln 30—40 zusténdig, es sei denn, der Bundesrat hat
gestiitzt auf Artikel 6¢ Absatz 1 Buchstabe a entsprechende Massnahmen angeordnet.

2 Die Kantone ordnen zusétzlich zu den vom Bundesrat gestiitzt auf Artikel 6¢ Ab-
satz 1 angeordneten Massnahmen weitergehende Massnahmen nach den Artikeln 30—
40 an, wenn die epidemiologische Lage im Kanton dies erfordert.

3 Sie koordinieren ihre Massnahmen untereinander.
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Art. 7 Ausserordentliche Lage

I Wenn es eine ausserordentliche Lage erfordert, kann der Bundesrat fiir das ganze
Land oder fiir einzelne Landesteile die notwendigen Massnahmen zum Schutz der
offentlichen Gesundheit anordnen.

2 Artikel 7d Absitze 2 und 3 des Regierungs- und Verwaltungsorganisationsgesetzes
vom 21. Mirz 19974 (RVOG) ist auf Verordnungen des Bundesrates nach Absatz 1
anwendbar.

3 Die Artikel 65 und 6d gelten sinngeméss auch fiir die ausserordentliche Lage.

Art. 8 Vorbereitungsmassnahmen

I Bund und Kantone treffen Vorbereitungsmassnahmen, um Geféahrdungen der 6ffent-
lichen Gesundheit zu verhindern und friihzeitig zu begrenzen. Sie erarbeiten zu die-
sem Zweck Vorbereitungs- und Bewéltigungspléne.

2 Sie ver6ffentlichen die Plidne in geeigneter Form.
3 Sie iiberpriifen die Pline regelmissig und aktualisieren sie.

4 Sie fithren gemeinsam Ubungen durch, um zu gewihrleisten, dass die Pline bei ei-
nem Ereignis umsetzbar sind.

5 Die Kantone richten sich bei der Erarbeitung ihrer Plane nach den Pldnen des Bun-
des. Sie koordinieren ihre Pldne mit ihren Nachbarkantonen und soweit moglich mit
dem grenznahen Ausland.

6 Der Bundesrat legt die zu beriicksichtigenden Risiken und die minimalen inhaltli-
chen Anforderungen an die Pléne fest.

7 Der Bund iiberpriift das Vorliegen der kantonalen Plane und ihre Kohérenz mit den
Plénen des Bundes.

Gliederungstitel nach Art. 10

3. Kapitel: Erkennung und Uberwachung
1. Abschnitt: Uberwachungssysteme

Art. 11

1 Das BAG sorgt fiir die Uberwachung, einschliesslich der Friiherkennung, von iiber-
tragbaren Krankheiten.

2 Es betreibt in Zusammenarbeit mit weiteren Bundesstellen und den zusténdigen kan-
tonalen Stellen Systeme zur Uberwachung von iibertragbaren Krankheiten und des
Verbrauchs antimikrobieller Substanzen. Es sorgt fiir die Gewéhrleistung der Koordi-
nation mit internationalen Systemen.

3 Der Bundesrat kann Betreiber von Abwasserreinigungsanlagen, Spitéler und andere
offentliche oder private Institutionen des Gesundheitswesens, Tierhaltungsbetriebe,

4 SR 172.010

4/40



Epidemiengesetz «%ASFF_YYYY_ID»

Flughafenhalter und Unternehmen, die im Flugverkehr grenziiberschreitend Personen
befordern oder diese abfertigen, verpflichten, bei der Uberwachung des Abwassers
mitzuwirken.

4Er kann weitere Einrichtungen verpflichten, bei der Uberwachung bestimmter
Krankheitserreger mitzuwirken, wenn dies zur Verhiitung der Verbreitung einer iiber-
tragbaren Krankheit unbedingt erforderlich ist.

Gliederungstitel vor Art. 12
2. Abschnitt: Allgemeine Meldepflichten

Art. 12 Meldepflichtige Beobachtungen
Die meldepflichtigen Personen und Stellen miissen Beobachtungen melden:
von iibertragbaren Krankheiten, die eine Epidemie verursachen konnen;

b. von ibertragbaren Krankheiten, die schwerwiegende Auswirkungen zur
Folge haben kdonnen;

c. von neuartigen oder unerwartet auftretenden iibertragbaren Krankheiten;

d.  von iibertragbaren Krankheiten, deren Uberwachung international vereinbart
ist.

Art. 12a Arztinnen und Arzte, Spitiler und andere 6ffentliche oder private
Institutionen des Gesundheitswesens

Arztinnen und Arzte, Spitiler und andere 6ffentliche oder private Institutionen des
Gesundheitswesens melden ihre Beobachtungen mit den folgenden jeweils erforder-
lichen Angaben:

a.  Angaben zur Identifizierung von kranken, krankheitsverdachtigen, angesteck-
ten, ansteckungsverdichtigen oder Krankheitserreger ausscheidenden Perso-
nen;

b. Angaben zur Feststellung des Ubertragungswegs;

c. falls dies zur epidemiologischen Bewertung notwendig ist: Angaben zur epi-
demiologischen Beurteilung, namentlich soziodemografische und verhaltens-
bezogene Daten, einschliesslich Daten zur Intimsphére;

d. der AHV-Nummer zur eindeutigen Identifizierung der betroffenen Personen
sowie zur Aktualisierung der Meldungen.

Art. 12b Laboratorien

Laboratorien melden laboranalytische Befunde zu iibertragbaren Krankheiten mit fol-
genden Angaben:

a.  Angaben zur Identifizierung von erkrankten oder infizierten Personen;

b. der AHV-Nummer zur eindeutigen Identifizierung der betroffenen Personen
sowie zur Aktualisierung der Meldungen.
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Art. 12¢ Behorden von Bund und Kantonen sowie Fiihrerin oder Fiihrer eines
Schiffs oder Luftfahrzeugs

Macht eine Behorde des Bundes oder eines Kantons oder eine Fiihrerin oder ein Fiih-
rer eines Schiffs oder Luftfahrzeugs eine Beobachtung, die auf eine Gefahr fiir die
offentliche Gesundheit hinweist, so meldet sie oder er diese mit den Angaben, die zur
Identifizierung des Ursprungs der iibertragbaren Krankheit notwendig sind; dies gilt
insbesondere fiir Behorden in den Bereichen Lebensmittel, Gebrauchsgegenstinde,
Umwelt oder Veterindrwesen.

Art. 12d Meldung von Massnahmen zur Verhiitung oder Bekdmpfung
iibertragbarer Krankheiten

Der Bundesrat kann Personen oder Stellen nach den Artikeln 12a—12¢ verpflichten,
Massnahmen zur Verhiitung oder Bekdmpfung iibertragbarer Krankheiten, ein-
schliesslich der Wirkung solcher Massnahmen, zu melden und Proben und Untersu-
chungsergebnisse an die von den zustdndigen Behorden bestimmten Laboratorien zu
senden.

Art. 12e Adressaten der Meldungen
! Die Meldungen nach den Artikeln 12a—12d erfolgen:

a. an die Kantone mittels des nationalen Informationssystems «Meldungen von
iibertragbaren Krankheiten» (Art. 60);

b. bei bestimmten Krankheitserregern oder Beobachtungen direkt an die zustén-
dige kantonale Behorde, das BAG oder ein Kompetenzzentrum nach Artikel
17 Absatz 2.

2 Die Fiihrerinnen und Fiihrer von Schiffen oder Luftfahrzeugen melden ihre Be-
obachtungen dem zusténdigen Betreiber der Hafenanlage beziehungsweise dem zu-
standigen Flughafenhalter.

Art. 13 Regelung der Meldungen

I Der Bundesrat legt fest:
a. welche Beobachtungen welcher Krankheiten gemeldet werden miissen;
b. die Meldewege;

die Meldekriterien;

d. die Meldefristen;

e. die Zustindigkeit fiir die Uberpriifung der Meldeinhalte.

2 Er kann die Meldepflicht fiir bestimmte Meldeinhalte auf ausgewéhlte Arztinnen
und Arzte, Spitéler und andere &ffentliche oder private Institutionen des Gesundheits-
wesens sowie Laboratorien beschrinken.

o

3 Er kann die Meldepflicht auf Gesundheitsfachpersonen, die in Ausiibung der beruf-
lichen Tétigkeit iibertragbare Krankheiten diagnostizieren diirfen, sowie auf Einrich-
tungen nach den Artikeln 16 Absitze 2 und 3 sowie 165 ausdehnen.
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4 Er kann Laboratorien verpflichten, Daten zu den antimikrobiellen Resistenzen in
anonymisierter Form zu melden.

Gliederungstitel nach Art. 13
3. Abschnitt: Besondere Meldepflichten

Art. 13a Meldung des Verbrauchs antimikrobieller Substanzen
I Die Spitéler melden den Verbrauch antimikrobieller Substanzen.

2 Die Krankenversicherer melden die Angaben zum Verbrauch antimikrobieller Sub-
stanzen der einzelnen Arztinnen und Arzte, die im ambulanten Bereich Leistungen
erbringen.

3 Der Bundesrat legt die meldepflichtigen Angaben zum Verbrauch, den Kreis der
Meldepflichtigen, die Adressaten der Meldung, die Meldewege, die Meldefristen und
die Meldefrequenz fest.

4 Das BAG oder ein nationales Kompetenzzentrum nach Artikel 17 Absatz 2 stellt den
zustidndigen kantonalen Behorden die Angaben iiber den Verbrauch nach Absatz 1 zur
Verfligung.

5 Das BAG oder ein nationales Kompetenzzentrum nach Artikel 17 Absatz 2 infor-
miert die Arztinnen und Arzte, die im ambulanten Bereich Leistungen erbringen, re-
gelmissig tiber ihren nach Absatz 2 gemeldeten Verbrauch; die erhobenen Daten wer-
den in anonymisierter Form vertffentlicht.

Gliederungstitel vor Art. 15
4. Abschnitt: Epidemiologische Abkléirungen

Art. 15 Sachiiberschrift und Abs. 2-5

Aufgehoben

2 Das BAG gewihrt den kantonalen Behorden in Zusammenarbeit mit anderen Bun-
desbehorden bei den Abklérungen fachliche Unterstiitzung.

3 Es kann in Absprache mit den Kantonen selber Abklarungen durchfiihren, insbeson-
dere wenn mehrere Kantone betroffen sind.

4 Es kann auf Ersuchen eines betroffenen Kantons selber Abklarungen durchfiihren.

5 Es kann eine Kantonsérztin oder einen Kantonsarzt mit einer Abklarung beauftra-
gen, wenn im betreffenden Kanton eine besondere Gefahrdung der 6ffentlichen Ge-
sundheit besteht.
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Gliederungstitel vor Art. 15a
5. Abschnitt: Typisierung und genetische Sequenzierung

Art. 15a Gegenstand der Typisierung und genetischen Sequenzierung

! Zur Erkennung und Uberwachung iibertragbarer Krankheiten und antimikrobieller
Resistenzen im Bereich Mensch, Tier und Umwelt werden bestimmte Krankheitser-
reger, die eine Gefahr fiir die 6ffentliche Gesundheit darstellen kdnnen, typisiert und
genetisch sequenziert.

2 Der Bundesrat bestimmt:
a.  welche Krankheitserreger in welchem Umfang typisiert werden;

b. welche Krankheitserreger in welchem Umfang und auf welche antimikrobiel-
len Resistenzen hin genetisch sequenziert werden.

3 Der Bund trigt die Kosten fiir die Typisierung und genetische Sequenzierung.

4 Die zustindigen Bundesbehorden bezeichnen die Laboratorien, die Typisierungen
und genetische Sequenzierungen durchfiihren.

5 Der Bundesrat regelt:
a. die Aufbewahrung der Proben;

b. die Anforderungen an die Laboratorien nach Absatz 4.

Art. 15b Weiterleitung von Krankheitserregern

! Stellt die nach Artikel 26 des Lebensmittelgesetzes vom 20. Juni 20145 (LMG) fiir
die Selbstkontrolle verantwortliche Person Krankheitserreger fest, die nach Artikel
15a Absatz 2 typisiert oder genetisch sequenziert werden miissen, so sorgt sie dafiir,
dass diese mit den Angaben zum Zeitpunkt und zur Methode der Probenahme, zur
Herkunft und zum Material der Probe an ein nach Artikel 15a Absatz 4 bezeichnetes
Laboratorium weitergeleitet werden.

2 Die folgenden Laboratorien miissen Proben mit Krankheitserregern, die nach Artikel
15a Absatz 2 typisiert oder genetisch sequenziert werden miissen, an ein nach Artikel
15a Absatz 4 bezeichnetes Laboratorium weiterleiten:

a. Laboratorien nach Artikel 125;

Laboratorien, die gestiitzt auf die Lebensmittelgesetzgebung Proben aus amt-
lichen Kontrollen untersuchen;

c. Laboratorien, die gestiitzt auf die Tierseuchengesetzgebung Proben untersu-
chen;

d. Laboratorien, die gestiitzt auf die Umweltschutzgesetzgebung Proben unter-
suchen;

e. Laboratorien, die gestiitzt auf die Futtermittelgesetzgebung Proben untersu-
chen.

5 SR817.0
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3 Die Laboratorien nach Absatz 2 Buchstaben b—e sorgen dafiir, dass zusétzlich zu den
Proben die Angaben zum Zeitpunkt und zur Methode der Probenahme, zur Herkunft
und zum Material der Probe weitergeleitet werden. Sind diese Angaben nur bei den
fiir den Vollzug zustdndigen kantonalen Behorden oder den zustdndigen Bundesbe-
horden verfligbar, so leiten diese Behorden die Angaben an die nach Artikel 15a Ab-
satz 4 bezeichneten Laboratorien weiter.

Art. 15¢ Meldung der Resultate

! Die Laboratorien nach Artikel 15a Absatz 4 melden die Resultate der Typisierungen
und genetischen Sequenzierungen sowie die Angaben zum Zeitpunkt und zur Me-
thode der Probenahme, zur Herkunft und zum Material der Probe an das nationale In-
formationssystem «Genom-Analysen» (Art. 60c¢).

2 Sie stellen die Resultate der nach Artikel 26 LMG® fiir die Selbstkontrolle verant-
wortlichen Person auf Anfrage zur Verfligung. Sie konnen dafiir von den Lebensmit-
telbetrieben eine angemessene Entschiadigung verlangen.

Gliederungstitel vor Art. 16
6. Abschnitt: Laboratorien

Art. 16 Abs. 1 zweiter Satz und Abs. 2—4
... Der Bundesrat bezeichnet die Behorde.

2 Von der Bewilligungspflicht ausgenommen sind Praxislaboratorien von Arztinnen
und Arzten, Spitallaboratorien und die Offizinen einer Apothekerin oder eines Apo-
thekers, die mikrobiologische Untersuchungen zur Erkennung iibertragbarer Krank-
heiten im Rahmen der Grundversorgung nach dem Bundesgesetz vom 18. Mérz 19947
iiber die Krankenversicherung (KVG) durchfiihren. Die Kantone stellen die Aufsicht
iiber diese Einrichtungen sicher.

3 Der Bundesrat kann bei einer besonderen Gefidhrdung der 6ffentlichen Gesundheit
weitere Ausnahmen von der Bewilligungspflicht vorsehen, um zu gewahrleisten, dass
die erforderlichen Untersuchungen durchgefiihrt werden konnen.

4 Er legt die Anforderungen an die Einrichtungen, die von der Bewilligungspflicht
ausgenommen sind, und an die Analysesysteme fest. Er regelt die Aufsicht {iber die
Einrichtungen nach Absatz 3 und kann sie den Kantonen {ibertragen, sofern die Ein-
richtungen einer kantonalen Aufsicht unterstehen.

Art. 16a Untersuchungen ausserhalb des Zentrallaboratoriums

Der Bundesrat kann vorsehen, dass Laboratorien mit einer Bewilligung nach Artikel
16 Absatz 1 zum Zweck der patientennahen Sofortdiagnostik bestimmte Untersuchun-
gen an ihren Standorten ausserhalb des Zentrallaboratoriums durchfiihren diirfen. Er
regelt die Voraussetzungen.

6 SR 817.0
7 SR 832.10
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Art. 16b Untersuchungen zusammen mit anderen Einrichtungen

I Der Bundesrat kann vorsehen, dass die zustindige Bundesbehorde Laboratorien mit
einer Bewilligung nach Artikel 16 Absatz 1 zusétzlich die Bewilligung erteilen kann,
zum Zweck der patientennahen Sofortdiagnostik bestimmte Untersuchungen zusam-
men mit anderen Einrichtungen durchzufiihren.

2 Er legt dabei insbesondere Folgendes fest:
a. die betrieblichen Voraussetzungen der Einrichtungen;
b. die Anforderungen an die Untersuchungen und an die Analysesysteme;

c. die Anforderungen an die Uberwachung der Einrichtungen durch diese Labo-
ratorien.

Art. 16¢ Untersuchungen ohne drztliche Anordnung

I Der Bundesrat legt die Vorgaben fest fiir Untersuchungen zur Erkennung iibertrag-
barer Krankheiten, die Laboratorien mit einer Bewilligung nach Artikel 16 Absatz 1
ohne édrztliche Anordnung anbieten oder durchfithren diirfen.

2 Er kann die Durchfiihrung von Untersuchungen ohne érztliche Anordnung verbie-
ten, wenn der Beizug von Arztinnen und Arzten erforderlich ist, um eine Gefdhrdung
der 6ffentlichen Gesundheit zu verhindern.

Art. 16d Regelung von Bewilligung und Aufsicht
Der Bundesrat regelt:

a. die Voraussetzungen und das Verfahren fiir die Erteilung der Bewilligung
nach Artikel 16 Absatz 1;

b. die Pflichten der Inhaberin oder des Inhabers der Bewilligung;

c. die Aufsicht, einschliesslich der Mdglichkeit unangemeldeter Inspektionen.

Art. 17 Nationale Referenzzentren, Bestitigungslaboratorien und nationale
Kompetenzzentren

I Das BAG kann einzelne Laboratorien mit einer Bewilligung nach Artikel 16 Absatz
1 als nationale Referenzzentren oder als Bestétigungslaboratorien bezeichnen und sie
mit den folgenden Aufgaben beauftragen:

a. Proben im Vergleich zu Referenzproben oder Referenzmethoden zu untersu-
chen, um Resultate zu verifizieren, Typen, Varianten oder Resistenzen eines
Krankheitserregers zu charakterisieren oder Methoden und Standards zu vali-
dieren;

b. Untersuchungen von Proben zu bestétigen;
c. bei ungeniigendem Marktangebot die Primérdiagnostik sicherzustellen.

2 Es kann offentliche oder private Institutionen des Gesundheitswesens sowie For-
schungsinstitutionen als nationale Kompetenzzentren bezeichnen und sie mit den fol-
genden Aufgaben beauftragen:
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a. bestimmte iibertragbare Krankheiten oder den Verbrauch antimikrobieller
Substanzen zu itberwachen und entsprechende Uberwachungssysteme zu be-
treiben und Informationspflichten wahrzunehmen (Art. 11 Abs. 1 und 2; Art.
13a Abs. 4 und 5);

b. epidemiologische Abkldrungen durchzufiihren oder dabei fachlich zu unter-
stiitzen (Art. 15 Abs. 2—4) sowie die Kantone, soweit das BAG zustindig ist,
bei der Identifizierung und Benachrichtigung von Personen zu unterstiitzen
(Art. 31 Abs. 2);

c. die Zweckmissigkeit und Wirksamkeit von Impfmassnahmen zu tiberpriifen
und den Anteil geimpfter Personen zu erheben (Art. 24 Abs. 1 und 3);

d. ein nationales Informationssystem «Genom-Analysen» zur Erfassung und
Aufbereitung von Typisierungen und genetischen Sequenzierungen von
Krankheitserregern und antimikrobiellen Resistenzen im Bereich Mensch,
Tier und Umwelt zu fiihren (Art. 60c Abs. 1).

3 Der Bundesrat regelt die Aufsicht iiber die beauftragten Institutionen.

Art. 19 Sachiiberschrift und Abs. 2 Bst. a
Verhiitungsmassnahmen in Einrichtungen
2 Der Bundesrat kann folgende Vorschriften erlassen:
a.  Erkann Spitéler und andere 6ffentliche oder private Institutionen des Gesund-
heitswesens verpflichten:

1. zur Verhiitung von therapieassoziierten Infektionen gewisse betriebliche
Ablaufe einzuhalten oder Uberwachungsprogramme durchzufiihren,
wenn schweizweit oder fiir einzelne Regionen einheitliche Massnahmen
notwendig sind oder wenn dies erforderlich ist, um die Patientensicher-
heit zu gewéhrleisten,

2. ihre Medizinprodukte zu dekontaminieren, zu desinfizieren und zu steri-
lisieren.

Einfiigen vor dem Gliederungstitel des 2. Abschnitts

Art. 19a Verhiitung von antimikrobiellen Resistenzen

1 Ist die Gesundheit von Patientinnen, Patienten oder des Personals durch antimikro-
bielle Resistenzen gefahrdet oder die Behandlungsqualitét erheblich beeintréichtigt, so
kann der Bundesrat Spitéler und andere 6ffentliche oder private Institutionen des Ge-
sundheitswesens verpflichten:

a. Richtlinien zur systematischen Untersuchung auf antimikrobielle Resistenzen
einzufithren und umzusetzen;

b. bei bestimmten Personengruppen oder fiir gewisse Krankheitserreger eine
systematische Untersuchung auf antimikrobielle Resistenzen durchzufiihren;
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c.  vor der Uberweisung einer Patientin oder eines Patienten die betreffende In-
stitution dariiber zu informieren, dass die Patientin oder der Patient Trigerin
oder Tréger eines Krankheitserregers ist oder sein konnte, der gegen eine an-
timikrobielle Substanz resistent ist;

d. Programme zum sachgemaissen Einsatz von antimikrobiellen Substanzen um-
zusetzen.

2 Der Bundesrat kann zur Erhaltung der Wirksamkeit von antimikrobiellen Substan-
zen Auflagen zur Verschreibung und Abgabe machen, wenn:

a.  Substanzen neu oder erneut auf den Markt kommen,;
b. antimikrobielle Reservesubstanzen verwendet werden;

c. festgestellt wird, dass antimikrobielle Substanzen in breitem Masse nicht
sachgerecht eingesetzt werden und deshalb die Gesundheit von Patientinnen
und Patienten oder des Personals gefahrdet oder die Behandlungsqualitit er-
heblich beeintrichtigt ist.

Art. 20 Abs. 1 und 2

I Das BAG erarbeitet und ver6ffentlicht unter Einbezug der fachlichen Expertise der
Eidgendssischen Kommission fiir Impffragen Impfempfehlungen in Form eines nati-
onalen Impfplans.

2 Arztinnen und Arzte, Apothekerinnen und Apotheker und weitere Gesundheitsfach-
personen sowie Offentliche oder private Institutionen des Gesundheitswesens setzen
den nationalen Impfplan im Rahmen ihrer Tatigkeit um.

Art. 21 Abs. 1 Bst. ¢ und d sowie Abs. 2 Bst. a und ¢
I Die Kantone fordern Impfungen, indem sie:

c.  dafiir sorgen, dass Personen, die sich impfen lassen wollen, geméss den Impf-
empfehlungen vollstindig geimpft werden konnen;

d. Impfungen in Apotheken ermdglichen.
2 Sie konnen insbesondere:

a. Impfungen im Rahmen des Schulgesundheitsdiensts, auf der Sekundarstufe I1
und in der tertifiren Bildung anbieten;

c. Arbeitgeber bei der Bereitstellung von Impfberatungsangeboten sowie von
Impfangeboten am Arbeitsplatz unterstiitzen.

Art. 21a Impfangebote bei einer besonderen Gefidhrdung der 6ffentlichen
Gesundheit

1 Die Kantone stellen sicher, dass bei einer besonderen Gefahrdung der 6ffentlichen
Gesundheit moglichst viele Personen innerhalb kurzer Zeit geimpft werden konnen.

2 Sie stellen die notwendige Infrastruktur fiir einen niederschwelligen Zugang zu Imp-
fungen bereit.
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3 Der Bund stellt unter Einbezug der Kantone diesen die erforderlichen Anmelde-,
Registrier- und Terminsysteme mit einer Impfdokumentation zur Verfiigung. Der
Bundesrat kann eine Kostenbeteiligung durch die Kantone vorsehen.

Art. 24 Impfmonitoring

I Das BAG tiberpriift unter Einbezug der Kantone regelméssig die Zweckmassigkeit
und Wirksamkeit der Impfmassnahmen.

2 Die zustdndigen kantonalen Behdrden erheben den Anteil geimpfter Personen; sie
erheben die dazu notwendigen Daten, einschliesslich Gesundheitsdaten, sofern die
betroffene Person nach hinreichender Aufklarung frei eingewilligt hat.

3 Das BAG kann den Anteil geimpfter Personen selber erheben, wenn dies fiir die
Vollstdndigkeit oder Vergleichbarkeit der Angaben auf regionaler oder nationaler
Ebene notwendig ist. Es erhebt die dazu notwendigen Daten, einschliesslich Gesund-
heitsdaten, sofern die betroffene Person nach hinreichender Aufklarung frei eingewil-
ligt hat.

4 Die Krankenversicherer melden dem BAG jahrlich ihre Daten zu den Impfungen in
anonymisierter Form. Der Bundesrat regelt die meldepflichtigen Angaben, den Kreis
der Meldepflichtigen und die Ubermittlung der Daten.

5 Der Bundesrat kann bei einer besonderen Gefahrdung der 6ffentlichen Gesundheit
oder beim Auftreten neuer Krankheitserreger die Impfstellen verpflichten, dem BAG
die Daten nach Absatz 2 zu einer bestimmten Impfung in anonymisierter Form zu
melden, wenn dies zur Feststellung des Anteils geimpfter Personen unbedingt erfor-
derlich ist.

Einfiigen vor dem Gliederungstitel des 3. Abschnitts

Art. 24a Evaluation

I Die zustdndigen kantonalen Behorden informieren das BAG regelmissig iiber die
Impfungsrate und iiber die Massnahmen, die zu deren Erhdhung getroffen wurden.

2 Das BAG verfasst regelmissig Berichte zur Uberwachung und Evaluation und ver-
offentlicht diese in geeigneter Form.

Art. 33 Abs. 2

2 Die betroffene Person ist verpflichtet, der zustédndigen kantonalen Behorde Auskunft
iiber Kontakte zu anderen Personen zu geben, sofern das Risiko besteht, dass sie diese
infiziert haben konnte.
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Art. 37a Obduktion

Eine Obduktion kann angeordnet werden, wenn eine ilibertragbare Krankheit aus-
schliesslich so nachweisbar ist und dies zum Schutz der 6ffentlichen Gesundheit, na-
mentlich zur Verhiitung der Ubertragung aller Formen der Creutzfeldt-Jakob-Krank-
heit, erforderlich ist.

Art. 40 Sachiiberschrift, Abs. 2 Einleitungssatz und Bst. ¢ sowie Abs. 2%

Massnahmen der Kantone gegeniiber der Bevolkerung und bestimm-
ten Personengruppen

2 Sie kénnen insbesondere:

c. das Betreten und Verlassen bestimmter Gebaude und Gebiete, bestimmte Ak-
tivitdten an bestimmten Orten sowie Menschenansammlungen im 6ffentlichen
Raum verbieten oder einschrianken.

2bis Sje kénnen im Rahmen der Massnahmen nach Absatz 2 insbesondere Folgendes
anordnen:

a. das Tragen einer Gesichtsmaske;
b. die Erarbeitung und Umsetzung von Schutzkonzepten;

c. die Erhebung von Kontaktdaten; die betroffenen Personen miissen iiber die
Erhebung und iiber den Verwendungszweck informiert werden;

d. dass Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer ihre Arbeitsverpflichtungen von
zu Hause aus erfiillen, sofern die Art der Arbeit dies zuldsst und der Aufwand
verhéltnismassig ist.

Art. 40a und 40b einfiigen vor dem Gliederungstitel des 3. Abschnitts

Art. 40a Massnahmen des Bundes im Bereich 6ffentlicher Verkehr

Der Bundesrat kann nach Anhérung der Kantone bei einer besonderen Gefahrdung
der 6ffentlichen Gesundheit Massnahmen gegeniiber der Bevolkerung oder bestimm-
ten Personengruppen im Bereich des 6ffentlichen Verkehrs anordnen, sofern eine na-
tionale Regelung notwendig ist.

Art. 40b Massnahmen zum Schutz besonders gefahrdeter Arbeitnehmerinnen
und Arbeitnehmer

I Der Bundesrat kann die Arbeitgeber bei einer besonderen Gefihrdung der 6ffentli-
chen Gesundheit verpflichten, organisatorische oder technische Massnahmen zu tref-
fen, um besonders gefihrdete Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer vor Ansteckun-
gen zu schiitzen und ihnen namentlich zu erméglichen, ihre Arbeitsverpflichtungen
von zu Hause aus zu erfiillen oder eine gleichwertige Arbeit zu leisten.

2 Die Kontrolle der Umsetzung der Massnahmen obliegt den Kantonen. Die Kantone
tragen die entsprechenden Kosten, soweit diese nicht anderweitig gedeckt sind.
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Art. 41 Beschrinkung von Ein- und Ausreise

I Der Bundesrat erldsst Vorschriften {iber den internationalen Personenverkehr, die
verhindern, dass iibertragbare Krankheiten sich grenziiberschreitend ausbreiten. Er
beriicksichtigt dabei die Situation der Grenzgingerinnen und Grenzgénger sowie der
Einwohnerinnen und Einwohner, die eine berufliche, familidre oder andere besondere
personliche Bindung zum Grenzgebiet haben.

2 Er kann bei einer besonderen Geféhrdung der 6ffentlichen Gesundheit die Ein- oder
Ausreise einschrianken.

3 Er kann die Einreise von Personen aus einem Risikogebiet nur dann untersagen,
wenn dies unbedingt erforderlich ist, um die Verbreitung einer iibertragbaren Krank-
heit zu verhindern.

4 Das BAG kann einer Person, die krank, krankheitsverdachtig, angesteckt oder an-
steckungsverdéchtig ist oder Krankheitserreger ausscheidet, die Ausreise voriiberge-
hend verweigern, wenn die Verhinderung der Verbreitung einer iibertragbaren Krank-
heit dies erfordert.

Art. 41a Verpflichtungen bei der Ein- und Ausreise

I Wenn es zur Verhinderung der Verbreitung einer iibertragbaren Krankheit notwen-
dig ist, kann das BAG Personen, die in die Schweiz einreisen oder aus der Schweiz
ausreisen, verpflichten:

a. ihre Identitét, Reiseroute und Kontaktdaten bekannt zu geben;
b. eine Impf- oder Prophylaxebescheinigung vorzulegen;

c.  Auskunft tiber ihren Gesundheitszustand zu geben;

d. einen Nachweis einer &rztlichen Untersuchung vorzulegen;

e. den Nachweis einer diagnostischen Analyse vorzulegen;

f.  sich drztlich untersuchen zu lassen.

2 Das BAG kann Personen, die in die Schweiz einreisen, einer Massnahme nach Ar-
tikel 34, 35, 37 oder 38 unterstellen; die Artikel 30-32 sind sinngeméss anwendbar.

3 Der Bundesrat kann die Massnahmen nach Absatz 1 voriibergehend auf alle aus Ri-
sikogebieten ein- oder in solche Gebiete ausreisenden Personen ausdehnen.

4 Er kann die Massnahmen nach Absatz 2 voriibergehend auf alle aus Risikogebieten
einreisenden Personen ausdehnen.

Art. 43 Abs. 1 Einleitungssatz und Bst. b

I Unternehmen, die im Eisenbahn-, Bus-, Schiffs- oder Flugverkehr grenziiberschrei-
tend Personen befordern oder diese abfertigen, Flughafenhalter, Betreiber von Hafen-
anlagen, Bahnhofen und Busstationen sowie Reiseveranstalter sind verpflichtet, bei
der Durchfiihrung der Massnahmen nach den Artikeln 41 und 414 mitzuwirken. Sie
konnen im Rahmen ihrer betrieblichen und technischen Mdglichkeiten verpflichtet
werden:
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b"s, die Bescheinigungen und Nachweise nach Artikel 41a Absatz 1 Buchstaben
b, d und e zu kontrollieren;

Gliederungstitel nach Art. 43

4. Abschnitt: Versorgung mit wichtigen medizinischen Giitern

Art. 44 Grundsatz

I Der Bundesrat stellt die Versorgung der Bevolkerung mit wichtigen medizinischen
Giitern, die fiir die Bekdmpfung iibertragbarer Krankheiten zentral sind, sicher, soweit
sie nicht durch die Kantone und Private sichergestellt werden kann. Er koordiniert die
Massnahmen mit denjenigen nach dem Landesversorgungsgesetz vom 17. Juni 20168.

2 Er kann wichtige medizinische Giiter beschaffen oder herstellen lassen.
3 Er kann diese unter dem Beschaffungs- oder Einstandspreis abgeben.

4 Er kann Massnahmen zur Versorgung der Auslandschweizerinnen und Ausland-
schweizer sowie des Personals der schweizerischen Vertretungen im Ausland mit
wichtigen medizinischen Giitern treffen.

5 Er legt die Zustidndigkeiten bei der Beschaffung von wichtigen medizinischen Gii-
tern fest und sorgt fiir die verwaltungsinterne Koordination.

Art. 44a Meldepflichten

I Der Bundesrat kann Zulassungsinhaberinnen, Vertreiber, Laboratorien, Spitiler so-
wie weitere 6ffentliche oder private Institutionen des Gesundheitswesens und Tier-
arztpraxen verpflichten, ihren Bestand an wichtigen medizinischen Giitern der zustén-
digen Bundesstelle zu melden.

2 Er kann bei einer besonderen Gefahrdung der 6ffentlichen Gesundheit Spitdler und
andere 6ffentliche oder private Institutionen des Gesundheitswesens verpflichten, ihre
Kapazititen in der Gesundheitsversorgung der zustindigen Bundesstelle zu melden,
insbesondere:

a. die Gesamtzahl und die Auslastung der Spitalbetten;

b. die Gesamtzahl, die Auslastung und die Verwendung von bestimmten medi-
zinischen Geriten;

c. die Verfiigbarkeit von Personal in den Institutionen des Gesundheitswesens.

3 Die zustindige Bundesstelle kann die Daten nach Absatz 2 den Institutionen des
Gesundheitswesens zur Verfligung stellen.

4 Er legt die meldepflichtigen wichtigen medizinischen Giiter, die Meldewege, Mel-
dekriterien und Meldefristen fest.

8  SRS531
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Art. 44b Massnahmen zur Gewéhrleistung einer ausreichenden Versorgung

I Der Bundesrat kann Vorschriften erlassen iiber:

a.

die Vorratshaltung von wichtigen medizinischen Glitern in Spitdlern, weiteren
offentlichen oder privaten Institutionen des Gesundheitswesens sowie beim
Bund und bei den Kantonen; er regelt die Kontrolle der Umsetzung der Vor-
schriften;

die Zuteilung, Lieferung und Verteilung von wichtigen medizinischen Giitern;

die Beschrinkung oder das Verbot der Ausfuhr von wichtigen medizinischen
Giitern,;

die Einziehung von wichtigen medizinischen Giitern; er sorgt filir eine ange-
messene Entschadigung;

die Bewirtschaftung, Direktvermarktung und Verwertung von wichtigen me-
dizinischen Giitern; der Bund kann wichtige medizinische Giiter gegen Be-
zahlung selber oder durch Dritte im Markt vertreiben;

die Riickvergiitung der Einkaufskosten durch die Kantone und Einrichtungen,
denen die Giiter abgegeben werden.

2 Er kann Vorschriften nach den Buchstaben ¢ und d nur erlassen, wenn dies zur Ver-
hinderung einer besonderen Gefahrdung der 6ffentlichen Gesundheit notwendig ist.

3 Wenn dies zur Verhinderung einer besonderen Gefdhrdung der 6ffentlichen Gesund-
heit notwendig ist, kann er zudem:

a.

Ausnahmen von Bestimmungen iiber die Einfuhr von wichtigen medizini-
schen Giitern vorsehen, namentlich die Erleichterung der Einfuhr von nicht
zugelassenen, verwendungsfertigen Arzneimitteln;

Ausnahmen von der Bewilligungspflicht fiir Tétigkeiten im Zusammenhang
mit wichtigen medizinischen Giitern vorsehen oder die Bewilligungsvoraus-
setzungen anpassen;

Ausnahmen von der Zulassungspflicht fiir Arzneimittel oder Biozidprodukte
vorsehen oder die Zulassungsvoraussetzungen oder das Zulassungsverfahren
anpassen;

Ausnahmen von Bestimmungen iiber die Konformititsbewertung, das Inver-
kehrbringen, die Bereitstellung auf dem Markt und die Inbetriebnahme von
Medizinprodukten vorsehen;

Ausnahmen von Bestimmungen iiber das Inverkehrbringen von Stoffen und
Zubereitungen sowie von den Bestimmungen iiber das Konformititsbewer-
tungsverfahren und das Inverkehrbringen von Schutzausriistungen vorsehen.
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5. Abschnitt: Gewihrleistung der Gesundheitsversorgung

Art. 44c Bereitstellung der Kapazititen zur Behandlung von Patientinnen und
Patienten mit hochinfektiosen Krankheiten

! Der Bundesrat kann in Absprache mit den Kantonen festlegen, welche Kantone die
notwendige Infrastruktur fiir den Transport, die stationdre Aufnahme, die Isolation
und die Behandlung von Patientinnen und Patienten, die mit einer hochinfektiosen
Krankheit angesteckt sind, bereitstellen miissen.

2 Er kann Spitiler, die iiber die notwendigen Einrichtungen verfiigen, in Absprache
mit dem Standortkanton zur Aufnahme von Patientinnen und Patienten, die mit einer
hochinfektiosen Krankheit angesteckt sind, verpflichten.

3 Die Kantone tragen die Kosten fiir die Bereitstellung der Infrastruktur. Der Bund
kann sich daran beteiligen. Die Betriebskosten tragen die Kantone.

Art. 44d Sicherstellung von Kapazititen in Spitélern und anderen 6ffentlichen
oder privaten Institutionen des Gesundheitswesens

Sofern es fiir medizinisch dringende Untersuchungen und Behandlungen sowie zur
Behandlung von Erkrankungen, die im Zusammenhang mit der Gefdhrdungslage ste-
hen, erforderlich ist, konnen die Kantone bei einer besonderen Gefédhrdung der 6ffent-
lichen Gesundheit zur Sicherstellung der Kapazititen in Spitdlern und anderen 6ffent-
lichen oder privaten Institutionen des Gesundheitswesens:

a. medizinisch nicht dringende Untersuchungen und Behandlungen verbieten
oder einschrénken;

b. weitere Massnahmen wie die Einlagerung von wichtigen medizinischen Gii-
tern vorschreiben.
Gliederungstitel nach Art. 44d
6. Abschnitt: Weitere Massnahmen

Art. 47 Abs. 1

I Treten Organismen auf, die Krankheitserreger auf den Menschen iibertragen kon-
nen, so ergreifen und koordinieren die fiir die Uberwachung dieser Organismen zu-
standigen Bundesstellen und die kantonalen Stellen die erforderlichen Massnahmen
zur Bekdmpfung dieser Organismen oder zur Verhiitung ihres Auftretens.
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Art. 49a, Gliederungstitel nach Art. 49a und Art. 49b einfiigen vor dem
Gliederungstitel des 6. Kapitels

Art. 49a Abgabe von Medizinprodukten zur Erkennung von iibertragbaren
Krankheiten

Der Bundesrat kann die Abgabe von Medizinprodukten zur Erkennung von iibertrag-
baren Krankheiten an die Bevolkerung mit Auflagen versehen oder verbieten, wenn
deren Verwendung die 6ffentliche Gesundheit gefdhrden kann. Er regelt den Vollzug
und die Uberwachung.

Gliederungstitel nach Art. 49a

7. Abschnitt: Impf-, Test- und Genesungsnachweise

Art. 49b

I Der Bundesrat kann die Anforderungen an den Nachweis einer Impfung, eines Test-
ergebnisses oder einer Genesung sowie die Ausstellungsprozesse festlegen. Er legt
fest, fiir welche Krankheitserreger solche Nachweise ausgestellt werden.

2 Die Nachweise konnen verwendet werden:

a. zur Umsetzung von Massnahmen gegeniiber der Bevilkerung, sofern eine be-
sondere Gefahrdung der 6ffentlichen Gesundheit vorliegt;

b. im internationalen Personenverkehr.
3 Der Nachweis wird auf Gesuch hin erteilt.
4 Fiir die Ausstellung eines Nachweises gelten folgende Anforderungen:
a.  Er muss personlich und falschungssicher sein.

b. Er muss so ausgestellt sein, dass nur eine dezentrale oder lokale Uberprii-
fung der Authentizitdt und Giiltigkeit moglich ist

c.  Ermuss fiir die Einreise in und die Ausreise aus anderen Landern verwendet
werden konnen, sofern dies mit einem technisch und finanziell verhéltnis-
missigen Aufwand moglich ist.

5> Der Bund kann unter Einbezug der Kantone ein System fiir die Ausstellung von
Nachweisen und deren Uberpriifung bereitstellen und diesen und Dritten zur Verfii-
gung stellen. Der Bundesrat kann eine Kostenbeteiligung durch die Kantone vorsehen.

6 Der Bundesrat kann festlegen:
a. die Zustindigkeit fiir die Ausstellung des Nachweises;

b. die Ubernahme der Kosten durch die Gesuchstellenden fiir die Ausstellung
des Nachweises sowie die Entschadigung der Ausstellerinnen und Ausstel-
ler.
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Art. 50 Finanzhilfen an 6ffentliche und private Organisationen

Das BAG kann &ffentlichen und privaten Organisationen im Rahmen der bewilligten
Kredite Finanzhilfen gewihren fiir Massnahmen zur Erkennung, Uberwachung, Ver-
hiitung und Bekdmpfung von iibertragbaren Krankheiten sowie von deren Folgeer-
krankungen, sofern ein 6ffentliches Interesse besteht.

Art. 50a Beitrdge fiir Beteiligungen an Programmen internationaler
Organisationen und internationalen Institutionen

Der Bundesrat kann im Rahmen der bewilligten Kredite Beitrédge gewéhren an Pro-
gramme internationaler Organisationen oder an internationale Institutionen von stra-
tegischer Bedeutung im Bereich des globalen Gesundheitsschutzes zur Erkennung,
Uberwachung, Verhiitung und Bekiimpfung von Gesundheitsgefihrdungen von inter-
nationaler Tragweite mit erheblichen Auswirkungen auf die Gesundheit der Bevolke-
rung in der Schweiz.

Art. 51 Forderung der Forschung, Entwicklung und Herstellung von
wichtigen medizinischen Giitern

I Der Bundesrat kann die Forschung, Entwicklung und Herstellung von wichtigen me-
dizinischen Giitern in der Schweiz mit Finanzhilfen fordern, wenn dies fiir die Ver-
sorgung der Bevolkerung bei einer besonderen Gefahrdung der 6ffentlichen Gesund-
heit notwendig ist.

2 Er kann die Finanzhilfen im Rahmen der bewilligten Kredite in Form von Grund-
beitrdgen, Investitionsbeitrdgen oder projektgebundenen Beitrdgen leisten, wenn die
Empféngerin oder der Empfanger:

a. nachweislich tiber das Wissen und die Fahigkeit zur Forschung, Entwicklung
oder Herstellung der Giiter verfiigt oder das Wissen oder die Fahigkeit im
Rahmen von Partnerschaften mit Dritten erlangen kann;

b. sich verpflichtet, massgeblich zur Wertschdpfung oder zur Herstellung mass-
geblicher Bestandteile wichtiger medizinischer Giiter in der Schweiz beizu-
tragen; und

c. eine angemessene Gegenleistung zusichert, namentlich die vorrangige Belie-
ferung des schweizerischen Gesundheitswesens.

Art. 51a Finanzhilfen fiir antimikrobielle Substanzen

I Der Bundesrat kann die Entwicklung von Arzneimitteln, die antimikrobielle Sub-
stanzen enthalten, und deren Bereitstellung auf dem Schweizer Markt mit Finanzhil-
fen fordern, wenn dies fiir die Behandlung von Infektionen durch bestimmte Krank-
heitserreger in der Schweiz notwendig ist.

2 Er kann die Finanzhilfen auf Gesuch hin im Rahmen der bewilligten Kredite leisten,
wenn:
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a. das Arzneimittel geméiss dem Heilmittelgesetz vom 15. Dezember 20009
(HMG) zugelassen ist;

b. das Arzneimittel bestimmte Krankheitserreger, die gegen in der Schweiz ver-
fiigbare antimikrobielle Substanzen resistent sind, wirksam bekampft; und

c. die Empfangerin oder der Empfénger der Finanzhilfe eine ausreichende Ver-
fiigbarkeit des Arzneimittels in der Schweiz sicherstellt.

3 Die Finanzhilfen werden ab dem Zeitpunkt ausgerichtet, ab dem das Arzneimittel
auf dem Schweizer Markt verfligbar ist, ldngstens aber zehn Jahre.

4 Der Bundesrat kann die Ausrichtung von Finanzhilfen mit Auflagen an die Empfén-
gerin oder Empfénger zur Herstellung und zum Einsatz des Arzneimittels verkniipfen,
wenn dies dazu dient, dessen Wirksamkeit zu erhalten.

5 Er legt die maximale Hohe der Finanzhilfe pro Arzneimittel fest. Er beriicksichtigt
dabei den Nutzen fiir die 6ffentliche Gesundheit sowie eine der Wirtschaftskraft der
Schweiz angemessene Beteiligung an den globalen Entwicklungskosten einer anti-
mikrobiellen Substanz.

¢ Die Finanzhilfe wird um den mit dem Verkauf des Arzneimittels in der Schweiz
erzielten Ertrag reduziert.

7 Der Bundesrat regelt die Bemessungskriterien und das Verfahren der Gewihrung
der einzelnen Finanzhilfe. Die Bemessung der einzelnen Finanzhilfe richtet sich ins-
besondere nach den Kosten der Entwicklung, der Wirksamkeit und dem Innovations-
grad des Arzneimittels.

Art. 52 Entschédigung von nationalen Referenzzentren,
Bestétigungslaboratorien und nationalen Kompetenzzentren

Das BAG entschédigt die nationalen Referenzzentren, die Bestétigungslaboratorien
sowie die nationalen Kompetenzzentren fiir die Ausgaben im Rahmen der tibertrage-
nen Aufgaben.

Art. 53 Abs. 2

2 Die Kantonsérztin oder der Kantonsarzt koordiniert ihre oder seine Tétigkeiten mit
anderen an der Verhiitung und Bekdmpfung iibertragbarer Krankheiten beteiligten Be-
horden und Institutionen. Steht das Auftreten einer iibertragbaren Krankheit in Zu-
sammenhang mit einem Lebensmittel, einem Gebrauchsgegenstand, einem Tier oder
Material aus der Umwelt, so informiert sie oder er die zustdndige kantonale Behorde.

Art. 54 Koordinationsorgan

1 Bund und Kantone verfiigen iiber ein Koordinationsorgan zur Férderung der Zusam-
menarbeit und der strategischen Planung im Bereich der Bekdmpfung iibertragbarer
Krankheiten des Menschen.

9  SR81221
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2 Zu bestimmten Zwecken, insbesondere zur Erkennung, Uberwachung, Verhiitung
und Bekdmpfung von Zoonosen oder im Bereich des internationalen Personenver-
kehrs, konnen zusétzliche Organe gebildet werden.

3 Das Koordinationsorgan und die zusétzlichen Organe setzen sich zusammen aus
Vertreterinnen und Vertretern des Bundes und der Kantone. Bei Bedarf kdnnen wei-
tere sachkundige Personen beigezogen werden.

4 Das Koordinationsorgan und die zusétzlichen Organe haben insbesondere folgende
Aufgaben:

a. die Unterstiitzung bei der Koordination von Massnahmen zur Vorbereitung
auf Situationen, von denen eine besondere Gefahrdung der 6ffentlichen Ge-
sundheit ausgeht;

b. die Forderung eines einheitlichen Vollzugs;
c. die Koordination der Information und Kommunikation.

5 Der Bundesrat regelt die Einsetzung und Fiihrung der Organe.

Art. 55
Aufgehoben

Art. 58 Bearbeitung besonders schiitzenswerter Personendaten

I Das BAG, die zustédndigen kantonalen Behorden, die weiteren fiir den Vollzug die-
ses Gesetzes zustindigen Stellen des Bundes und die mit der Erfiillung von Aufgaben
nach diesem Gesetz beauftragten 6ffentlichen und privaten Einrichtungen kénnen zu
den folgenden Zwecken die nachstehenden besonders schiitzenswerten Personendaten
bearbeiten oder bearbeiten lassen:

a.  zur Identifizierung von kranken, krankheitsverdichtigen, angesteckten, anste-
ckungsverdachtigen und Krankheitserreger ausscheidenden Personen: Daten
iiber die Gesundheit und die Intimsphire;

b.  zur Beurteilung der epidemiologischen Situation im Rahmen der Fritherken-
nung und Uberwachung iibertragbarer Krankheiten: Daten iiber die Gesund-
heit und die Intimsphére;

c. zur Erfassung und Aufbereitung von Typisierungen und genetischen Sequen-
zierungen von humanpathogenen Erregern: Daten tiber die Gesundheit;

d.  zur Erhebung des Anteils geimpfter Personen: Daten {iber die Gesundheit;

e. zur Verhinderung der Verbreitung einer iibertragbaren Krankheit bei der Ein-
oder Ausreise: Daten iiber die Gesundheit;

f.  zur Priifung des Test-, Impf- oder Genesungsstatus von Personen: Daten iiber
die Gesundheit.

2 Die zustédndigen Stellen des Bundes und der Kantone sowie die mit der Kontrolle
beauftragten Dritten konnen zur Uberpriifung der vom Bund oder von den Kantonen
getragenen Kosten nach den Artikeln 74-74d sowie zur Verhinderung, Bekdmpfung
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und Verfolgung von Missbrauch nach den Artikeln 74e—74h Daten iiber verwaltungs-
und strafrechtliche Verfolgungen oder Sanktionen bearbeiten.

3 Die Daten diirfen nur so lange aufbewahrt werden, wie es fiir den jeweiligen Zweck
erforderlich ist, hochstens jedoch zehn Jahre, es sei denn, eine Besonderheit der
Krankheit erfordert eine laingere Aufbewahrung. Anschliessend werden die Daten ver-
nichtet oder anonymisiert.

4 Der Bundesrat erlisst Ausfiihrungsbestimmungen iiber:
a. die Verantwortlichkeit bei der Datenbearbeitung;

b. die Archivierung und Vernichtung der Daten.

Art. 59 Abs. 1, 3 Einleitungssatz und Bst. ¢ sowie Abs. 4—6

I Die fiir den Vollzug dieses Gesetzes zustindigen Stellen des Bundes und der Kan-
tone sowie die mit der Erfiillung von Aufgaben nach diesem Gesetz beauftragten 6f-
fentlichen und privaten Einrichtungen konnen sich gegenseitig Personendaten, ein-
schliesslich Daten iiber die Gesundheit und die Intimsphédre, sowie Daten iiber
verwaltungs- und strafrechtliche Verfolgungen oder Sanktionen bekannt geben, die
sie zur Erfiillung der Aufgaben nach diesem Gesetz bendtigen.

3 Das BAG, die fiir den Vollzug dieses Gesetzes zustdndigen kantonalen Behorden
sowie die mit der Erfiillung von Aufgaben nach diesem Gesetz beauftragten 6ffentli-
chen und privaten Einrichtungen kénnen Personendaten, einschliesslich Daten iiber
die Gesundbheit, die erforderlich sind, um die Verbreitung einer iibertragbaren Krank-
heit zu verhindern, den folgenden Personen und Behorden bekannt geben:

c. anderen Behorden des Bundes und der Kantone, welche die Daten zur Erfiil-
lung ihrer Aufgaben benétigen.

4 Die fiir den Vollzug der Lebensmittel-, Tierseuchen- und Umweltschutzgesetzge-
bung zustdndigen Behorden des Bundes sowie die in diesen Bereichen zustindigen
kantonalen Vollzugsbehdrden kdnnen sich gegenseitig und den fiir den Vollzug dieses
Gesetzes zustdndigen Behorden des Bundes und der Kantone Personendaten, ein-
schliesslich Daten iiber die Gesundheit, die erforderlich sind, um die Verbreitung ei-
ner iibertragbaren Krankheit zu verhindern und zu bekdmpfen, bekannt geben.

5 Das BAG stellt die Daten nach diesem Gesetz auf Anfrage in anonymisierter Form
zu Forschungszwecken zur Verfiigung.

¢ Der Bundesrat regelt:

a. den Datenaustausch, einschliesslich des Datenaustauschs mit Institutionen
nach Artikel 17,

b. die Form, in der die Daten zur Verfiigung zu stellen sind;

c. die Anforderungen an die Anonymisierung.
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Art. 60 Nationales Informationssystem «Meldungen von iibertragbaren
Krankheiten»

1 Das BAG betreibt das nationale Informationssystem «Meldungen von iibertragbaren
Krankheiteny; dieses dient:

a. der Uberwachung, einschliesslich der Friiherkennung, von iibertragbaren
Krankheiten;

b. dem Bund und den Kantonen zur Wahrnehmung ihrer Vollzugsaufgaben, ins-
besondere zur Identifizierung und Benachrichtigung von kranken, krankheits-
verddchtigen, angesteckten, ansteckungsverddchtigen und Krankheitserreger
ausscheidenden Personen;

c. der Erstellung von Statistiken sowie der Vollzugskontrolle und Forschung;
d.  der nationalen und internationalen Berichterstattung.

2 Das nationale Informationssystem «Meldungen von iibertragbaren Krankheiten»
verfligt tiber Schnittstellen mit dem nationalen Informationssystem «Contact-Tra-
cing» (Art. 60a) und dem nationalen Informationssystem «Genom-Analysen» (Art.
60c).

3 Es enthilt folgende Daten:

a. Daten iiber die Identitét, die Gesundheit und die Intimsphéire von Personen,
die krank, krankheitsverdéchtig, angesteckt oder ansteckungsverdichtig sind
oder Krankheitserreger ausscheiden;

b. Daten iiber die Identitit meldepflichtiger Arztinnen und Arzte sowie iiber Spi-
tiler, Laboratorien und andere 6ffentliche oder private Institutionen des Ge-
sundheitswesens, die eine eindeutige Identifizierung und die Kontaktauf-
nahme ermoglichen;

c. Daten iiber Massnahmen nach den Artikeln 33—40, die zur Verhiitung und
Bekampfung iibertragbarer Krankheiten getroffen wurden;

d. Daten iiber den Verbrauch antimikrobieller Substanzen.

4 Die folgenden Stellen kénnen zur Erfiillung ihrer Aufgaben die nachstehenden Da-
ten abrufen und bearbeiten:

a. das BAG: Daten, die aufgrund der Meldepflicht erhoben und gemeldet wer-
den, Ergebnisse von epidemiologischen Abklarungen, Daten zur Referenzdi-
agnostik, Daten iiber Massnahmen nach den Artikeln 33—40, die zur Verhii-
tung und Bekdmpfung iibertragbarer Krankheiten getroffen wurden, sowie
Daten zum Verbrauch antimikrobieller Substanzen;

b. die zustdndigen Behorden des Bundes und der Kantone nach Artikel 12¢: Da-
ten, die sie zur Erfiillung der ihnen iibertragenen Aufgaben bendtigen, sofern
der Bundesrat dies vorsieht;

c. die kantonalen Vollzugsbehorden sowie die Oberfeldérztin oder der Oberfeld-
arzt: Daten, die aufgrund der Meldepflicht erhoben und gemeldet werden, Er-
gebnisse von epidemiologischen Abklarungen, Daten zur Referenzdiagnostik
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sowie Daten zu Massnahmen nach den Artikeln 33—40, die zur Verhiitung und
Bekdmpfung iibertragbarer Krankheiten getroffen wurden;

d. Institutionen nach Artikel 17: Daten, die sie zur Erfiillung der ihnen iibertra-
genen Aufgaben im Bereich der Erkennung, Uberwachung, Verhiitung und
Bekampfung von iibertragbaren Krankheiten bendtigen.

Art. 60a Nationales Informationssystem «Contact-Tracing»

"' Das BAG betreibt das nationale Informationssystem «Contact-Tracing»; dieses
dient:

a.  der Identifizierung und Benachrichtigung von Personen, die mit einer Person
Kontakt hatten, die krank, krankheitsverdachtig, angesteckt oder ansteckungs-
verddchtig ist oder Krankheitserreger ausscheidet;

b. der Organisation von Massnahmen im Zusammenhang mit epidemiologischen
Abkldrungen nach Artikel 15;

c. der Erstellung von Statistiken.

2 Das nationale Informationssystem «Contact-Tracing» verfiigt iiber eine Schnitt-
stelle:

a. mit dem nationalen Informationssystem «Meldungen von iibertragbaren
Krankheiteny;

b. mit den kantonalen Einwohnerregistern fiir die Suche von Adressen und Kon-
taktinformationen.

3 Es enthilt folgende Daten:

a. Daten iiber die Identitét, die eine eindeutige Identifizierung und die Kontakt-
aufnahme ermdoglichen;

b. Daten iiber die Gesundheit, einschliesslich Ergebnissen von medizinischen
Untersuchungen, sowie Daten {iber den Krankheitsverlauf und iber Massnah-
men nach den Artikeln 33—40, die zur Verhiitung und Bekdmpfung {ibertrag-
barer Krankheiten getroffen wurden;

c. Daten iiber die Exposition, namentlich iiber Reisewege, Aufenthaltsorte und
Kontakte mit Personen, Tieren und Gegenstanden.

4 Es steht dem BAG, den fiir den Vollzug dieses Gesetzes zustindigen kantonalen
Stellen und der Oberfeldérztin oder dem Oberfeldarzt fiir Aufgaben in ihrem Zustén-
digkeitsbereich iiber ein Abrufverfahren zur Verfiigung.

Art. 60b Nationales Informationssystem «Einreise»

! Das BAG betreibt bei einer besonderen Gefihrdung der 6ffentlichen Gesundheit das
Informationssystem «Einreise»; dieses dient der Identifizierung von in die Schweiz
einreisenden Personen und der unverziiglichen Weiterleitung der Daten an die fiir die
einreisenden Personen zustéindigen Kantone.

2 Es enthilt folgende Daten:
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a. Daten iiber die Identitit, die eine eindeutige Identifizierung und die Kontakt-
aufnahme erméglichen;

b. Daten iiber Impf- oder Prophylaxebescheinigungen;

c. Daten iliber den Gesundheitszustand;

d.  Ergebnisse von medizinischen Untersuchungen;

e. Ergebnisse von diagnostischen Analysen;

f.  Angaben iiber Reisewege, Aufenthaltsorte und Kontakte mit Personen, Tieren

und Gegenstianden.

3 Es steht dem BAG und den fiir den Vollzug dieses Gesetzes zustindigen kantonalen
Stellen iiber ein Abrufverfahren zur Verfiigung.

Art. 60c Nationales Informationssystem «Genom-Analysen»

! Das BAG betreibt ein nationales Informationssystem «Genom-Analysen» zur Erfas-
sung und Aufbereitung von Typisierungen und genetischen Sequenzierungen von
Krankheitserregern und antimikrobiellen Resistenzen im Bereich Mensch, Tier und
Umwelt, die eine Gefahr fiir die 6ffentliche Gesundheit darstellen konnen.

2 Das nationale Informationssystem «Genom-Analysen» dient:
a. der Erfassung von Typisierungen und genetischen Sequenzierungen;

b. dem Abgleich der genetischen Information von Krankheitserregern oder anti-
mikrobiellen Resistenzen zur Feststellung von epidemiologischen Zusam-
menhéngen;

c. Behorden und Forschenden zur Beantwortung von Fragestellungen zu epide-
miologischen Zusammenhéngen, die fiir die 6ffentliche Gesundheit relevant
sind.

3 Es enthilt folgende Daten:

a. Daten zu Typisierungen und genetischen Sequenzierungen von Krankheitser-
regern und antimikrobiellen Resistenzen;

b. Daten zum Zeitpunkt und zur Methode der Probenahme, zur Herkunft und
zum Material der Probe.

4 Das BAG, das Bundesamt fiir Lebensmittelsicherheit und Veterinirwesen, das Bun-
desamt fiir Umwelt, das Bundesamt fiir Landwirtschaft, die fiir den Vollzug dieses
Gesetzes sowie der Gesetzgebung in den Bereichen Lebensmittel und Gebrauchsge-
genstinde, Futtermittel, Tierseuchen und Umweltschutz zustidndigen Stellen der Kan-
tone sowie die mit der Erfiillung von 6ffentlichen Aufgaben in diesen Bereichen be-
auftragten Dritten koénnen die Daten des nationalen Informationssystems «Genom-
Analysen» bearbeiten.
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Art. 60d Systeme zur Benachrichtigung von exponierten Personen

I Das BAG kann bei einer besonderen Gefdhrdung der 6ffentlichen Gesundheit die
folgenden Systeme zur Benachrichtigung von Personen, die potenziell einem Krank-
heitserreger ausgesetzt waren oder sind, betreiben:

a. ein System zur Benachrichtigung von Personen, bei denen aufgrund der An-
ndherung ihrer mobilen Gerdte ein Expositionsrisiko festgestellt werden
konnte (Proximity-Tracing-System);

b. ein System zur Benachrichtigung von Personen, die ihre Anwesenheit zur sel-
ben Zeit am selben Ort auf dem mobilen Gerét aufgezeichnet haben und bei
denen deshalb ein Expositionsrisiko festgestellt werden konnte (Presence-
Tracing-System).

2 Die bearbeiteten Daten diirfen ausschliesslich zur Benachrichtigung betroffener Per-
sonen und zur Erstellung von Statistiken verwendet werden. Sie diirfen insbesondere
nicht zur Anordnung und Durchsetzung von Massnahmen nach den Artikeln 33-38
durch kantonale Behorden oder zur polizeilichen, strafrechtlichen oder nachrichten-
dienstlichen Verwertung verwendet werden.

3 Die Teilnahme an den Systemen ist fiir alle Personen freiwillig. Niemand darf auf-
grund seiner Teilnahme oder Nichtteilnahme bevorzugt oder benachteiligt werden;
abweichende Vereinbarungen sind unwirksam.

4 Die Systeme sind nach den folgenden Grundsitzen ausgestaltet:

a. Die Daten werden so weit wie moglich auf dezentralen Komponenten, die von
den teilnehmenden Personen auf ihren mobilen Geréiten installiert werden, be-
arbeitet.

b. Bei der Datenbearbeitung werden alle angemessenen technischen und organi-
satorischen Massnahmen getroffen, um zu verhindern, dass die teilnechmenden
Personen bestimmbar sind und dass Daten iiber Anndhrungen oder iiber den
Standort der mobilen Geréte auf zentrale Komponenten der Systeme gelan-
gen.

c.  Durch das Proximity-Tracing-System werden nur Daten beschafft oder bear-
beitet, die zur Bestimmung der Distanz und der Zeit der Anndherungen und
zur Ausgabe der Benachrichtigungen erforderlich sind; es werden insbeson-
dere keine Standortdaten erfasst.

d. Der Quellcode und die technischen Spezifikationen aller Komponenten der
Systeme sind offentlich. Die maschinenlesbaren Programme miissen nach-
weislich aus diesem Quellcode erstellt worden sein.

e. Die Daten werden vernichtet, sobald sie fiir die Benachrichtigung nicht mehr
erforderlich sind.

5 Die Bestimmungen der Heilmittelgesetzgebung zu Medizinprodukten sind auf die
Systeme nach Absatz 1 nicht anwendbar.

6 Der Bundesrat regelt die Einzelheiten der Organisation und des Betriebs der Sys-
teme, der Bearbeitung und Vernichtung der Daten sowie der Deaktivierung oder De-
installation der Systeme.
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Art. 60e Ausfithrungsbestimmungen

! Der Bundesrat legt fiir die Meldungen nach den Artikeln 12-13a, 15¢, 24 Absatz 5
und 44a Folgendes fest:

a. die technischen Aspekte der Ubermittlung der Meldungen;
b. die Verantwortlichkeiten bei der Dateniibermittlung;
c. die Identifikatoren und Berechtigungen.
2 Er regelt fiir die Informationssysteme nach den Artikeln 60-60c:
a. die Struktur und den Datenkatalog;
b. die Verantwortlichkeiten fiir die Datenbearbeitung;
c. die Zugriffsrechte, namentlich den Umfang der Online-Zugriffsrechte;

d. die elektronischen Schnittstellen der Informationssysteme untereinander so-
wie mit anderen Informationssystemen, die gestiitzt auf 6ffentliches Recht be-
trieben werden;

e. die zur Sicherstellung des Datenschutzes und der Datensicherheit erforderli-
chen organisatorischen und technischen Massnahmen;

f.  das Verfahren der Zusammenarbeit mit den Kantonen;
g. die Aufbewahrungs- und Vernichtungsfrist der Daten;

h. die Archivierung der Daten.

Art. 62a Verbindung der Systeme nach den Artikeln 495 und 60d mit
ausléndischen Systemen

Das System fiir die Ausstellung und Uberpriifung von Nachweisen nach Artikel 495
sowie die Systeme zur Benachrichtigung von exponierten Personen nach Artikel 60d
konnen mit entsprechenden ausldndischen Systemen verbunden werden, wenn im be-
treffenden Staat ein angemessener Schutz der Personlichkeit nach Artikel 16 des Da-
tenschutzgesetzes vom 25. September 202010 gewéhrleistet ist.

Art. 65 Abs. 3

3 Sie betrigt hochstens 75 000 Franken. Der Bundesrat kann den Hochstbetrag der
Teuerung anpassen.

Art. 69 Abs. 4

4 Das Schweizerische Heilmittelinstitut gibt dem EDI im Fall der Meldung uner-
wiinschter Wirkungen und Vorkommnisse nach Artikel 59 HMG!! auf Anfrage die
zur Feststellung des Sachverhalts notwendigen Daten bekannt, einschliesslich beson-
ders schiitzenswerter Personendaten zur gesuchstellenden Person.

10 SR 235.1
11 SR 812.21
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Gliederungstitel nach Art. 70

8a. Kapitel: Finanzhilfen an Unternehmen aufgrund von Massnahmen
nach Artikel 6c oder 7

Art. 70a Grundsitze

I Der Bund kann Unternehmen, die in einer besonderen Lage aufgrund von Massnah-
men nach Artikel 6¢ oder in einer ausserordentlichen Lage aufgrund von Massnahmen
nach Artikel 7 namentlich hinsichtlich ihres Umsatzes erhebliche Einbussen erleiden,
Finanzhilfen ausrichten, um einer drohenden schweren Rezession der gesamten Wirt-
schaft entgegenzuwirken.

2 Den Unternehmen, an deren Kapital Bund, Kantone oder Gemeinden zu insgesamt
mehr als 10 Prozent direkt oder indirekt beteiligt sind, werden keine Finanzhilfen aus-
gerichtet. Der Bundesrat kann Ausnahmen fiir Gemeinden mit geringer Bevdlke-
rungszahl festlegen.

3 Die Finanzhilfen diirfen frithestens 30 Tage nach Inkrafttreten der Massnahmen des
Bundes ausgerichtet werden und sind zu befristen.

Art. 70b Form der Finanzhilfen

! Die Finanzhilfen werden in Form von teilweise oder vollstindig durch den Bund
verbiirgten Bankkrediten gewahrt.

2 Der Bund kann die Gewéhrung von Biirgschaften an Dritte (Biirgen) {ibertragen.

Art. 70c Beteiligung der Kantone an den Verwaltungskosten der Biirgen und
an den Biirgschaftsverlusten

! Die Kantone beteiligen sich zur Hilfte an den Verwaltungskosten der Biirgen und
an den Biirgschaftsverlusten.

2 Die Verwaltungskosten und Biirgschaftsverluste werden wie folgt auf die Kantone
aufgeteilt:

a. zu zwei Dritteln nach dem Anteil am Bruttoinlandprodukt;
b. zu einem Drittel nach dem Anteil an der Wohnbevélkerung.

3 Die Bestimmung des Anteils der Kantone am Bruttoinlandprodukt und an der Wohn-
bevolkerung erfolgt aufgrund der letzten vor Inkrafttreten der Verordnung nach Arti-
kel 70f Absatz 1 verfiigbaren Jahreszahlen.

Art. 70d Datenbearbeitung

! Die zustindigen Behorden und Biirgen, einschliesslich der von ihnen beauftragten
Dritten, die Kreditgeber und die Schweizerische Nationalbank (SNB) kdnnen zur Ver-
hinderung, Bekdmpfung und Verfolgung von Missbrauch sowie zur Verwaltung,
Uberwachung und Abwicklung der Kredite und Biirgschaften Personendaten und In-
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formationen, einschliesslich Daten iiber verwaltungs- und strafrechtliche Verfolgun-
gen oder Sanktionen, sowie Daten iiber Massnahmen der sozialen Hilfe bearbeiten;
sie konnen die Daten verkniipfen und sich gegenseitig bekannt geben.

2 Das Bankkunden-, Steuer-, Statistik-, Revisions- oder Amtsgeheimnis kann gegen
die Bearbeitung, die Verkniipfung und die Bekanntgabe von Personendaten und In-
formationen nach diesem Artikel nicht geltend gemacht werden.

3 Personendaten und Informationen, die folgende Inhalte aufweisen, diirfen nicht 6f-
fentlich zugénglich gemacht werden:

a.  die Identitdt und die Bankverbindungen der kreditsuchenden und kreditneh-
menden Unternehmen und Personen;

b. die Betrdge, die den einzelnen Unternehmen und Personen zugesprochen oder
verweigert wurden.

Art. 70e Abweichungen vom Obligationenrecht und vom
Postorganisationsgesetz

Der Bundesrat kann zur Gewéhrung und Umsetzung der Finanzhilfen vom Obligati-
onenrecht” (OR) und vom Postorganisationsgesetz vom 17. Dezember 2010" abwei-
chen in Bezug auf:

a. die Gewihrung der Biirgschaften (Art. 492-512 OR);

b. Beschriankungen der personlichen Haftung der Mitglieder des obersten Ver-
waltungs- oder Leitungsorgans des Kreditnehmers sowie alle mit der Ge-
schéftsfilhrung oder der Liquidation des Kreditnehmers befassten Personen
(Art. 568, 604—612, 722, 794, 817, 868—878 OR);

c. die Meldepflichten der Revisionsstelle beziiglich unzuldssiger Handlungen
nach Artikel 70f Absatz 1 Buchstabe ¢ (Art. 728a—731a OR);

d. die Berechnung des Kapitalverlusts und der Uberschuldung (Art. 725-725¢
OR);

e. die Ubertragung von Kreditforderungen sowie von deren Vorzugs- und Ne-
benrechten zum Zweck der Refinanzierung durch die SNB (Art. 164-174
OR);

f.  die Gewéhrung von verbiirgten Bankkrediten der PostFinance AG an Unter-
nehmen, die schon vor Inkrafttreten der Verordnung nach Artikel 70f Absatz 1
Kunde der PostFinance AG waren, sowie die Weiterfithrung solcher Kredite
bis zur vollstdndigen Amortisation.

Art. 70f Regelungspflichten
! Der Bundesrat regelt:

12 SR 220

13 SR 783.1
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J-

die Voraussetzungen fiir die Gewahrung von Biirgschaften, einschliesslich der
Befristung der Gesuchseinreichung, fiir die verbiirgten Bankkredite sowie die
Beriicksichtigung anderer staatlicher Unterstlitzungsmassnahmen;

die Art, die Bemessung und die Dauer der Biirgschaft;
die Verzinsung und die Riickzahlung der verbiirgten Bankkredite;

die inhaltlichen Vorgaben der vertraglichen Vereinbarungen zwischen dem
Kreditgeber und dem Biirgen sowie zwischen der Gesuchstellerin oder dem
Gesuchsteller und dem Kreditgeber;

welche Handlungen wihrend der Biirgschaft unzuldssig sind, namentlich:

1. die Gewihrung von Darlehen oder die Riickzahlung von Darlehen von
Gesellschafterinnen und Gesellschaftern der Kreditnehmerin oder des
Kreditnehmers oder von ihr oder ihm nahestehenden Personen,

die Umschuldung vorbestehender Bankkredite,

3. der Beschluss zur Ausschiittung von Dividenden oder Auszahlung von
Tantiemen,

4. der Beschluss einer Riickerstattung von Kapitaleinlagen;

die Ubertragung von Rechten und Pflichten aus dem Kreditverhiltnis durch
die Kreditnehmerin oder den Kreditnehmer;

die Zusténdigkeiten der Amtsstellen des Bundes, der Kantone und allfélliger
beauftragter Dritter im Rahmen der Missbrauchsbekdmpfung;

die Ubernahme von Verwaltungskosten des Biirgen und von Biirgschaftsver-
lusten durch den Bund,

die Auskunftspflichten und Mitwirkungspflichten von Biirgen, Kreditgebern,
Kreditnehmerinnen und Kreditnehmern sowie von deren Revisionsstellen;

welche Widerhandlungen strafbar sind.

2 Er konsultiert die Kantone oder bei besonderer Dringlichkeit die zustindige Konfe-
renz der kantonalen Direktorinnen und Direktoren sowie die Kreditgeber oder ihren
Verband zum Verordnungsentwurf.

Gliederungstitel vor Art. 71

9. Kapitel: Finanzierung

1. Abschnitt: Ubernahme von Kosten fiir Massnahmen des Bundes und
der Kantone

Art. 73

Bisheriger Art. 74

Gliederungstitel nach Art. 73
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2. Abschnitt: Ubernahme von Kosten fiir wichtige medizinische Giiter

Art. 74 Kosten fiir die Versorgung mit wichtigen medizinischen Giitern

I Der Bund trégt die Kosten fiir die Versorgung der Bevolkerung mit wichtigen me-
dizinischen Giitern nach Artikel 44.

2 Er kann die Kosten fiir die Versorgung des Personals der schweizerischen Vertre-
tungen im Ausland mit wichtigen medizinischen Giitern iibernehmen.

3 Er kann die Kosten fiir die Versorgung der Auslandschweizerinnen und Ausland-
schweizer mit wichtigen medizinischen Giitern iibernehmen, sofern diesen nicht zu-
gemutet werden kann oder diese nicht in der Lage sind, ihre Interessen selbst oder mit
Hilfe Dritter zu wahren. Bei der Beurteilung der Zumutbarkeit ist die Lage im betref-
fenden Land zu beriicksichtigen.

4 Werden wichtige medizinische Giiter abgegeben, so legt der Bundesrat unter Be-
riicksichtigung der Grundsitze von Artikel 32 Absatz 1 KVG!4 die Preise fest. Er
orientiert sich dabei primér an den Beschaffungspreisen und sekundér an den Markt-
preisen, sofern diese unter den durchschnittlichen Beschaffungspreisen liegen.

5 Der Bund kann nach Artikel 44 beschaffte wichtige medizinische Giiter gegen Be-
zahlung zur Verfligung stellen, falls die Voraussetzungen der Kosteniibernahme nach
den Artikeln 74a Absatz 1, 74b Absatz 1, 74¢ und 74d nicht erfiillt sind.

Art. 74a—74h einfiigen vor dem Gliederungstitel des 10. Kapitels

Art. 74a Kosten fiir die Abgabe von Impfstoffen

I Werden nach Artikel 44 beschaffte Impfstoffe der Bevolkerung gestiitzt auf eine
Empfehlung des BAG abgegeben, so trigt der Bund die Kosten des Impfstoffs; die
Kantone tragen die Kosten der Verabreichung der Impfungen.

2 Werden der Bevolkerung Impfstoffe abgegeben, die nicht nach Artikel 44 beschafft
wurden, und werden die Kosten nicht von einer Sozialversicherung iibernommen, so
kann der Bund die Kosten von Impfungen, fiir die das BAG eine Empfehlung abge-
geben hat, ibernehmen, wenn die Abgabe einem der folgenden Zwecke dient:

a. dem indirekten Schutz besonders gefdhrdeter Personen;

b. der Elimination iibertragbarer Krankheiten im Rahmen von nationalen Pro-
grammen nach Artikel 5.

Art. 74b Kosten fiir die Abgabe von Arzneimitteln

I Werden nach Artikel 44 beschaffte Arzneimittel, mit Ausnahme von Impfstoffen,
der Bevolkerung gestiitzt auf eine Empfehlung des BAG oder zur Elimination iiber-
tragbarer Krankheiten im Rahmen von nationalen Programmen nach Artikel 5 thera-
peutisch oder praventiv abgegeben, so trigt der Bund die Kosten der Arzneimittel; die

14 SR 832.10
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Sozialversicherungen tragen die Kosten fiir die Vergiitung der Leistung und die mit
der Abgabe verbundenen Aufwinde.

2 Bei Personen, die iiber keine obligatorische Krankenpflegeversicherung verfiigen,

tragt der Bund die Kosten fiir die Vergiitung der Leistung und die mit der Abgabe
verbundenen Aufwiénde.

3 Werden Arzneimittel, die nicht nach Artikel 44 beschafft wurden, der Bevolkerung
gestiitzt auf eine Empfehlung das BAG abgegeben, so kann der Bund die Kosten der
Arzneimittel iibernehmen, soweit sie nicht von einer Sozialversicherung iibernommen
werden. Die Abgabe muss einem der folgenden Zwecke dienen:

a. der priaventiven oder therapeutischen Behandlung erkrankter Personen;

b. dem direkten oder indirekten Schutz besonders gefidhrdeter Personen;

c. der Elimination libertragbarer Krankheiten im Rahmen von nationalen Pro-
grammen nach Artikel 5.

Art. 74c Kosten fiir die Abgabe von weiteren wichtigen medizinischen
Giitern

I Werden der Bevolkerung nach Artikel 44 beschaffte wichtige medizinische Giiter
abgegeben, die nicht unter die Artikel 74a, 745 und 744 fallen, so richtet sich die
Ubernahme der Kosten nach:

a. dem KVGI3;
b. dem Bundesgesetz vom 20. Mirz 198116 {iber die Unfallversicherung;
c. dem Bundesgesetz vom 19. Juni 199217 {iber die Militérversicherung.

2 Werden die Kosten fiir die Abgabe an die Bevolkerung nicht oder nicht vollsténdig
iibernommen, so tréigt sie der Bund.

Art. 74d Ubernahme der Kosten von diagnostischen Analysen

I Der Bund kann die Kosten von diagnostischen Analysen in folgenden Féllen iiber-
nehmen, soweit sie nicht von einer Sozialversicherung iibernommen werden:

a.  bei einer besonderen Gefahrdung der 6ffentlichen Gesundheit;

b. im Rahmen von nationalen Programmen nach Artikel 5 mit dem Ziel der
Elimination einer iibertragbaren Krankheit.

2 Der Bundesrat regelt die Voraussetzungen der Kosteniibernahme.

Gliederungstitel nach Art. 74d

15 SR 832.10
16 SR 832.20
17 SR 833.1
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3. Abschnitt: Verfahren zur Ubernahme der Kosten und
Missbrauchsbekdmpfung

Art. 74e Verfahren zur Ubernahme der Kosten und Kontrolle

I Der Bundesrat regelt das Verfahren zur Ubernahme der Kosten nach den Artikeln
74-74d, die der Bund oder die Kantone tragen. Er kann die Abtretung oder den Ver-
kauf von Forderungen auf Ubernahme solcher Kosten verbieten.

2 Er regelt die Kontrolle dieser Kosten. Er kann Dritte mit der Kontrolle beauftragen.

Art. 74f Informations- und Auskunftspflicht

I Die folgenden Stellen und Personen miissen den zustdndigen Stellen des Bundes und
der Kantone, der Eidgendssischen Finanzkontrolle sowie mit der Kontrolle beauftrag-
ten Dritten auf Anfrage die Personendaten und Informationen bekannt geben, die
diese zur Kontrolle der vom Bund oder von den Kantonen getragenen Kosten, zur
Verhinderung, Bekédmpfung und Verfolgung von Missbrauch sowie zur Riickforde-
rung von bereits geleisteten Zahlungen bendtigen:

a.  Unternehmen, die fiir die Ausgabe der Zahlstellenregisternummern zustandig
sind;

b. Personen oder Unternehmen, die in die Abrechnung der vom Bund oder von
den Kantonen getragenen Kosten involviert sind.

2 Die Auskunftspflicht bei der Ubernahme von Kosten, die der Bund oder die Kantone
nach den Artikeln 74—74d tragen, richtet sich nach Artikel 15¢ des Subventionsgeset-
zes vom 5. Oktober 199018,

Art. 74g Riickforderung

I Leistet der Bund oder ein Kanton eine Zahlung nach den Artikeln 74-74d zu Un-
recht, so kann er die bereits geleistete Zahlung von der Empfiangerin oder vom Emp-
fanger zurlickfordern. Wurden die Kosten durch Dritte vergiitet, so geht der Riickfor-
derungsanspruch auf den Bund oder den Kanton iiber, wenn der Bund oder der Kanton
den Dritten die Zahlung erstattet hat.

2 Der Bundesrat regelt die Einzelheiten. Er kann insbesondere Vorgaben fiir den
Riickforderungsverzicht vorsehen sowie die Verzinsung und Verjéhrung der Riickfor-
derungsanspriiche regeln.

Art. 74h Verwaltungshilfe

I Die Organe der einzelnen Sozialversicherungen geben den zustdndigen Stellen des
Bundes und der Kantone auf schriftliche und begriindete Anfrage im Einzelfall kos-
tenlos diejenigen Daten bekannt, die zur Kontrolle der vom Bund oder von den Kan-
tonen getragenen Kosten sowie zur Verhinderung, Bekdmpfung und Verfolgung von

18 SR 616.1
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Missbrauch sowie zur Riickforderung von bereits geleisteten Zahlungen erforderlich
sind.

2 Unter den gleichen Bedingungen leisten die Organe der einzelnen Sozialversiche-
rungen einander Verwaltungshilfe.

Art. 75 Abs. 2

2 Sie vollziehen die Massnahmen, die der Bundesrat in einer besonderen Lage nach
Artikel 6¢ oder einer ausserordentlichen Lage nach Artikel 7 anordnet, soweit er keine
anderweitige Regelung trifft.

Art. 77 Abs. 3 Bst. bund d
3 Er kann zu diesem Zweck:

b. bei einer besonderen Gefahrdung der o6ffentlichen Gesundheit die Kantone
anweisen, bestimmte Vollzugsmassnahmen umzusetzen;

d.  Aufgehoben

Art. 77a Vollzug in der Armee

! Die Bestimmungen dieses Gesetzes sind unter Vorbehalt von Artikel 35 des Militéir-
gesetzes vom 3. Februar 199519 auf die Armee anwendbar.

2In der Armee nimmt die Oberfeldédrztin oder der Oberfeldarzt die Aufgaben einer
Kantonsérztin oder eines Kantonsarztes wahr.

3 Die zustdndigen militdrischen und zivilen Beh6rden nehmen folgende Aufgaben
wabhr:

a. Sie stellen die gegenseitige Information sicher.
b. Sie koordinieren ihre Tétigkeiten und Massnahmen.
c. Sie arbeiten im Rahmen ihrer Zustdndigkeiten zusammen.

4 Der Bundesrat kann Vorschriften iiber das Vorgehen bei Zustindigkeitskonflikten
zwischen militérischen und zivilen Behorden erlassen.

Art. 80 Abs. 1 Bst. f~h
I Der Bundesrat kann volkerrechtliche Vereinbarungen abschliessen iiber:

f.  die Beschaffung von wichtigen medizinischen Giitern gemeinsam mit anderen
Staaten;

g. die Verkniipfung des Systems fiir die Erteilung von Nachweisen nach Artikel
49b mit entsprechenden ausldndischen Systemen;

h. die Verbindung der Systeme zur Benachrichtigung von exponierten Personen
nach Artikel 60d mit entsprechenden auslédndischen Systemen.

19 SR 510.10
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Gliederungstitel nach Art. 81

3. Abschnitt: Zusammenarbeit im Bereich Mensch, Tier und Umwelt

Art. 81a

! Der Bund und die Kantone arbeiten im Rahmen ihrer Zusténdigkeiten bei der Er-
kennung, Uberwachung, Verhiitung und Bekdmpfung iibertragbarer Krankheiten zu-
sammen.

2 Sie bemiihen sich dabei um eine ganzheitliche Sicht, welche sowohl die Gesundheit
von Mensch und Tier wie auch die Einfliisse aus der Umwelt beriicksichtigt.

Gliederungstitel vor Art. 82

11. Kapitel: Strafbestimmungen und verwaltungsrechtliche Sanktionen

Art. 83 Abs. 1 Bst. a-=b, 1, j, I', n und o sowie Abs. 2
1 Mit Busse wird bestraft, wer vorsitzlich:
a. die Meldepflicht verletzt (Art. 12—12d und Art. 13 Abs. 3 und 4);
as, die Pflicht zur Weiterleitung von Krankheitserregern und antimikrobiellen
Resistenzen aus positiven Proben im Zusammenhang mit der Typisierung
oder der genetischen Sequenzierung im Bereich Mensch, Tier und Umwelt
verletzt (Art. 15b);

b. ohne Bewilligung eine mikrobiologische Untersuchung zur Erkennung iiber-
tragbarer Krankheiten durchfiihrt (Art. 16 und 165);

s, sich Auskunftspflichten zu Ansteckungsrisiken widersetzt (Art. 33 Abs. 2);

j-  sich Massnahmen gegeniiber der Bevolkerung oder bestimmten Personen-
gruppen oder Massnahmen im Bereich 6ffentlicher Verkehr widersetzt (Art.
40-40a);

die Vorschriften iiber die Vorratshaltung von wichtigen medizinischen Giitern
verletzt (Art. 44b Abs. 1 Bst. a);

n. gegen eine gestiitzt auf Artikel 7 angeordneten Massnahme zuwiderhandelt,
deren Zuwiderhandlung der Bundesrat unter Hinweis auf die Strafdrohung
dieser Bestimmung strafbar erklart hat;

lbis

0. bei der Ubernahme von Kosten fiir wichtige medizinische Giiter nach den Ar-
tikeln 74—74d unrichtige oder unvollstdndige Angaben macht, um dadurch ei-
nen ungerechtfertigten Vorteil zu erwirken.

2 Wer fahrlissig handelt, wird fiir Ubertretungen nach Absatz 1 Buchstaben a—n mit
Busse bis zu 5000 Franken bestraft.

Art. 84 Zustandigkeit und Verwaltungsstrafrecht

1 Die Verfolgung und Beurteilung strafbarer Handlungen sind Sache der Kantone.
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2 Die Artikel 6, 7 und 15 des Bundesgesetzes vom 22. Mérz 197420 {iber das Verwal-
tungsstrafrecht (VStrR) gelten auch fiir die kantonalen Behdrden.

3 Werden im Zusammenhang mit der Ubernahme von Kosten durch den Bund fiir
wichtige medizinische Giiter nach den Artikeln 74—74d Widerhandlungen begangen,
so ist das VStrR anwendbar. Diese Widerhandlungen werden vom BAG verfolgt und
beurteilt.

4 Folgende Stellen sind verpflichtet, Widerhandlungen in der Zustindigkeit des Bun-
des, die sie bei ihrer amtlichen Tatigkeit festgestellt haben, dem BAG anzuzeigen:

a.  Amtsstellen oder beauftragte Dritte, die nach Artikel 74e zusténdig sind fiir
die Uberpriifung oder Kontrolle der getragenen Kosten nach den Artikeln 74—
74d;

b. Amtsstellen, die nach Artikel 74g zustdndig sind fiir die Verhinderung und
Bekédmpfung von Missbrauch;

c. die Eidgendssische Finanzkontrolle;
d. das kantonale Finanzkontrollorgan.

5 Ist in einer Strafsache nach diesem Gesetz sowohl die Zusténdigkeit des Bundes als
auch die der Kantone gegeben, so konnen die zustéindigen Behorden die Vereinigung
der Verfahren zuhanden des Bundes oder des Kantons vereinbaren.

Einfiigen vor dem Gliederungstitel des 12. Kapitels

Art. 84a Verwaltungsrechtliche Sanktionen

I Bei einer Verletzung der Auskunftspflicht nach Artikel 74f Absatz 2 kann die zu-
stindige Behorde die Zusicherung oder Ausrichtung weiterer Leistungen ablehnen
oder bereits geleistete Zahlungen zuriickfordern. Sie kann auf bereits geleistete Zah-
lungen ab dem Zeitpunkt der Auszahlung einen Zins von 5 Prozent erheben.

2 Sind natiirliche Personen oder von ihnen vertretene juristische Personen wegen Wi-
derhandlungen im Zusammenhang mit der Ubernahme von Kosten fiir wichtige me-
dizinische Giiter nach den Artikeln 74—74d rechtskriftig verurteilt, so kann die zu-
stindige Behorde diese Personen fiir eine bestimmte Dauer von Leistungen,
Abgeltungen und Finanzhilfen ausschliessen.

II

Die Anderung anderer Erlasse wird im Anhang geregelt.

111

I Dieses Gesetz untersteht dem fakultativen Referendum.

20 SR 313.0
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2 Der Bundesrat bestimmt das Inkrafttreten.
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Anhang
(Ziff. 1)

Anderung anderer Erlasse

Die nachstehenden Erlasse werden wie folgt gedndert:

1. Parlamentsgesetz vom 13. Dezember 200221

Anhang 2 Ziff. 6
In den nachfolgenden Bestimmungen sind gesetzliche Erméchtigungen zur Bewdlti-
gung einer Krise enthalten:

6. Artikel 6a—6d, 7 und 70a—70f des Epidemiengesetzes vom 28. Septem-
ber 201222

2. Ordnungsbussengesetz vom 18. Mirz 201623

Art. 1 Abs. 1 Bst. a Ziff- 12a

! Mit Ordnungsbusse wird in einem vereinfachten Verfahren (Ordnungsbussenverfah-
ren) bestraft, wer eine Ubertretung begeht, die:
a. in einem der folgenden Gesetze aufgefiihrt ist:
12a. Epidemiengesetz vom 28. September 201224,

3. Militirgesetz vom 3. Februar 199525

Art. 35 Abs. 2

2 Er kann fiir Personen, die fiir die Armee titig sind und einer gefihrdeten Personen-
gruppe angehoren oder aufgrund ihrer Funktion besonders exponiert sind, Impfungen
fiir obligatorisch erkldren und von ihnen vorbeugende Blutuntersuchungen verlangen,
sofern dies fiir die Gewahrleistung der Einsatzbereitschaft der Armee oder den Schutz
der Patientinnen und Patienten des militdrischen Gesundheitswesens erforderlich ist.

21 SR 171.10
22 SR 818.101
23 SR 314.1
24 SR 818.101
25 SR 510.10
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4. Heilmittelgesetz vom 15. Dezember 200026

Art. 9a Befristete Zulassung

I Das Institut kann folgende Arzneimittel in einem vereinfachten Verfahren nach Ar-
tikel 14 Absatz 1 befristet zulassen:

a. Arzneimittel gegen Krankheiten, die lebensbedrohend sind oder eine Invali-
ditét zur Folge haben;

b.  Arzneimittel, die in einer besonderen oder ausserordentlichen Lage nach den
Artikeln 6-6d bezichungsweise 7 des Epidemiengesetzes vom 28. September
201227 zur Verhiitung und Bekédmpfung einer tibertragbaren Krankheit erfor-
derlich sind.

2 Es kann die Arzneimittel befristet zulassen, wenn:
a.  der Schutz der Gesundheit gewiéhrleistet ist;
b. von der Anwendung ein grosser therapeutischer Nutzen zu erwarten ist; und

c. in der Schweiz kein zugelassenes, alternativ anwendbares und gleichwertiges
Arzneimittel verfiigbar ist.

3 Das Institut legt die Nachweise fest, die fiir die Beurteilung eines Zulassungsgesuchs
einzureichen sind.

5. Bundesgesetz vom 18. Mirz 199428 iiber die Krankenversicherung

Art. 84a Abs. 1 Bst. g

I Sofern kein iiberwiegendes Privatinteresse entgegensteht, diirfen Organe, die mit der
Durchfiihrung, der Kontrolle oder der Beaufsichtigung der Durchfithrung dieses Ge-
setzes oder des KVAG?29 betraut sind, Daten in Abweichung von Artikel 33 ATSG30
bekannt geben:

g". dem BAG die Daten in anonymisierter Form zu den Impfungen nach Artikel
24 Absatz 4 des Epidemiengesetzes vom 28. September 201231;

26 SR 812.21
27 SR 818.101
28 SR 832.10
29 SR 832.12
30 SR 830.1

31 SR 818.101
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