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Aufsichtsanzeige betr. Umsetzungsdefizit Motion Glarner 22,3546 vom 7. Juni
2022; DRINGLICH | «Kein WHO-Abkommen ohne parlamentarische Genehmi-

gungn

Sehr geehrte Frau Prasidentin des BUros des Nationalrates,

sehr geehrter Herr Président des BUros des Stéinderates

Leider liegen Hinweise vor, dass die Motion Glarner 22.3546 vom 7. Juni 2022
nicht ihrem klaren Inhalt und Ziel entsprechend und nicht gemdss den klaren
Abstimmungsresultaten in National- und Stéinderat umgesetzt wird. Die Motion
verlangte, dass nicht nur der WHO-Pandemievertrag sondern auch die Anpas-
sung der Internationalen Gesundheitsvorschriften (IGV) dem Parlament zur
Uberprifung zu unterbreiten seien. Durch die kiaren Abstimmungsresultate hat
das Parlament dieses Geschdft an sich gezogen und hat dieses nun - unab-

h&ngig von der Auffassung des Bundesrates - zu behandeln.

Den aktuell einsehbaren Sitzungsplanungen der massgebenden Kommissionen
sind jedoch keine Hinweise auf dieses Geschdft zu entnehmen. Da diese IGV-

Anpassungen vom 1. Juni 2024 fUr die Schweiz automatisch in Rechiskraft er-

wachsen, wenn der Bundesrat nicht spétestens bis zum 19. Juli 2025 eine formel-




le RUckweisungserklidrung beim Generalsekretariat der WHO deponiert, bleibt

fUr die vorher abzuhaltende parlamentarische Beratung und die diesbezUgliche

politische Willensbildung nicht mehr viel Zeit.

Damit das Parlament rechtzeitig vor dem 19. Juli 2025 dem Bundesrat alifdllige
Vorgaben machen kann, ist dieses Geschdaft in den zustandigen vorberatenden
Kommissionen - sowie fir den Ratsbetrieb in der Sommersession 2025 - unver-

ziglich zu traktandieren.

Aufgrund dieser Umsténde und basierend auf dem beiliegenden Bericht mit

weiteren Hinweisen ersuche ich die BUros von National- und Standerat um um-
gehende Veranlassung der erforderlichen Schritte zwecks umgehender Trak-
tandierung der IGV-Anpassungen in den zustdndigen Kommissionen sowie in
beiden Raten, damit die vereinigte Bundesversammiung dem Bundesrat recht-
zeitig vor Ablauf der Widerspruchsfrist vom 19. Juli 2025 ihre Instruktionen erteilen

kann.

Mit freundlichen CGrUssen

k%. Wvssmann-Nationalrat

Beilage: Bericht betr. Umsetzungsdefizit der Motion Glarner (22.3546)
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Zustandigkeitsfragen

Die Zusténdigkeit der Bundesversammlung (resp. von National- und
Standerat und ihren jeweilligen BUros und Kommissionen) im Bereich
der Gesetzgebung richtet sich nach Art. 164 Abs. 1 Bundesverfassung
(BV SR 101) sowie nach Parlaomentsgesetz, insbesondere Art. 22 ParlG
(SR 171.10). Ihre Zustandigkeit im Bereich vlkerrechtlicher Vertrge
richtet sind nach Art. 141 Abs. 1 lit. d BV sowie nach Art. 24 Abs. 2 und
3 ParlG.

DarUber hinaus ist die Bundesversammlung (National- und Stéinderat)
zustandig fUr jene Projekte der Gesetzgebung und der vdlkerrechili-
chen Vertrdge, fUr welche sie nach entsprechender Debatte - z.B.
aufgrund entsprechender Motion - ihre Zusténdigkeit mittels parla-

mentarischen Beschlusses selber erklért.

Die Motion Glarner 22.3546 vom 7. Juni 2022 wurde im Nationalrat am
17. April 2024 und im Standerat am 26. September 2024 jeweils mit
deutlichem Mehr angenommen!. Diese Motion hatte zum Ziel, dass
nicht nur der WHO-Pandemievertrag sondern auch die am 1. Juni
2024 von der Weltgesundheitsversammlung beschiossenen Anpassun-
gen der Internatfionalen Gesundheitsvorschriften ((lGV»)2; den eidge-
ndssischen R&ten zur Genehmigung zu unterbreiten seien, was unten

im Detail dargelegt wird.

Amtliches Bulletin zur Motion Glarner 22.3546 vom 7. Juni 2022;
www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/amtliches-bulletin/amtliches-bulletin-die-~
verhandlungen?Subjectld=65923

IGV 2005, SR 0.818.103; Aktuell noch geltende Fassung der IGV 2005:
www.fedlex.admin.ch/eli/cc/2007/343/de ;




Die Biros von National- und Stdnderat planen die Tatigkeiten der je-
weiligen R&te, legen das Sessionsprogramm fest und teilen den Kom-
missionen die Beratungsgegenstnde mit einer Behandlungsfrist zur
Vorberatung, zum Mitbericht oder zur abschliessenden Behandlung zu
(Art. @ Geschdftsreglement des Nationalrates, SR 171.13; resp. Art. &
Geschdaftsreglement des Sténderates, SR 171.14). Da die Beratung der
IGV-Anpassungen in den eidgendssischen Raten bis dato weder in
den zust&ndigen Kommissionen noch in National- und Sté&nderat trak-
tandiert wurden, sind die BUros von National-, resp. von Sténderat je-
weils fUr die entsprechende umgehende Traktandierung der IGV-
Anpassungen in den zusté&ndigen Kommissionen und in der bevorste-

henden Sommersession zusté&ndig.

Weil ohne formelle RUckweisungserkl@rung des Bundesrates bis spdtes-
tens 19. Juli 2025 die IGV-Anpassungen am 19. September 2025 fir die
Schweiz in Rechtskraft erwachsen, ist dieses Gesch&ft dringlich zu be-

handeln3.

Inhalt der Beschliisse von NR und SR

Motion Glarner vom 7. Juni 20224

Der Text der Motion lautet: «Der Bundesrat wird beauftragt, ein allfalli-
ges WHO-Ubereinkommen oder ein von der WHO ausgearbeitetes In-
strument, welches durch Soft Law zu einem spdteren Zeitpunkt eine
Verbindlichkeit fur die Schweiz zur Folge haben kénnte, zwingend
dem Parlament zu unterbreiten.» [Hervorhebungen durch den Verfas-

ser].

Erlduternder Bericht des BR vom 13.11.2024 zur Vernehmlassung, Ziff. 5.3, Seite 30 unten.
Amtliches Bulletin zur Motion Glarner 22.3546 vom 7. Juni 2022:

www .parlament.ch/de/ratsbetrieb/amtliches-bulletin/amtliches-bulletin-die-
verhandlungen?Subjectld=65923
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Bereits der Wortlaut zeigt, dass die Motion nicht allein auf einen be-
stimmten Pandemievertrag beschrénkt bleiben sollte, sondern jedes
«von der WHO ausgearbeitete[s] Rechtsinstrumenty erfassen sollte,
«welches durch Soft Law zu einem spdteren Zeitpunkt eine Verbind-
lichkeit fUr die Schweiz zur Folge haben kénnte .« Die Motion knUpft an

die Rechtswirkungen des jeweiligen WHO-Instrumentes fir die Schweiz

an, nicht an dessen Form. Massgebend ist allein, ob das betreffende
Rechisinstrument durch Soft Law zu einem spdteren Zeitpunkt eine
Verbindlichkeit fUr die Schweiz zur Folge haben kdnnte. Das ist vorlie-

gend der Fall:

Annex 1 der IGV-Anpassungen bestimmt unter lit. A. «Erforderliche
Kernkapazitéten fUr VerhUtung, Uberwachung, Vorbereitung und Re-

aktiony, unter Ziff. 3 («Auf nationaler Ebeney), lit. (0): die Gewdhrleis-

tung der genannten Massnahmen rund um die Uhr. D.h. sGmitliche

Verpflichtungen der Mitgliedstaaten, welche im Annex unter it
A./3/lit. (a)-(n) der angepassten IGV aufgelistet sind, mUssen von der
Schweiz rund um die Uhr dauerhaft umgesetzt werden, nicht nur wéh-

rend Pandemiezeiten.

DarUber hinaus enthalten die IGV zahlreiche weitere Bestimmungen,
welche die Schweiz wird umsetzen missen, auch wenn eine solche
Umsetzungspflicht aus dem Wortlaut der IGV-Anpassungen nicht un-
mittelbar erkennbar ist (Eigentliches SOFT LAW s. unten, V./Annex, Ziff.
L1).

Damit stellen die IGV-Anpassungen zweifelsfrei ein Rechisinstrument
der WHO dar, welches durch Soft Law zu einem spd&teren Zeitpunkt ei-
ne Verbindlichkeit fOr die Schweiz zur Folge haben kdnnte. Deshalb
sind die IGV-Anpassungen bereits aufgrund des Wortlauts der Motion

zum Gegenstand derselben geworden.
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Debatte und Abstimmung im Nationalrat: 17. April 2024

Die Debatte zum Inhalt der Motion wurde durch den Motiondr selber
erdffnet. Bei der Vorstellung der Kernanliegen seiner Motion kon-
zentrierte sich NR Andreas Glarner prominent gerade auf jene prob-
lematischen Regelungsinhalte, welche Teil der IGV-Anpassungen sind,

w.z.B. (sinngemdsse Zusammenfassung; zum Wortlaut, s. unten Annex):

o Die Voraussetzungen zur Ausrufung einer weltweiten Pandemie
werden herabgesetzt;

¢ Fehlende Kontrollmechanismen gegenUber der WHO bei Ausru-
fung von Pandemien;

¢ Dogma der Informationshoheit der WHO und damit verbunde-
ne latente Bedrohung von Meinungs-, Wissenschaftsfreiheit und
Zensurverbot;

e Machtzunahme der WHO ohne demokratische Kontrolle.

Wortlich sagt NR Glarner: «[...] Gesundheitsrelevante Informationen
und Wissenschaftler, deren Meinung von der WHO abweicht, wirden
weltweit zensiert werden kénnen. Im Falle eines potenziellen Gesund-
heitsnotstands der WHO kénnten dieser weitreichende Befugnisse auf
unbestimmte Zeit Uberfragen werden. [...]» und schlussfolgert: «[...] Ei-
ne solche Machtkonzentration, insbesondere ohne Kontroliméglich-
keit, widerspricht einer freiheillich-demokratischen und rechtsstaatli-
chen Grundordnung und ist fir die Schweiz deshalb unannehmbar.
[...]»

Damit machte der Motiondr gleich zu Beginn der Debatte im NR kiar,
dass die von inm erwdhnten Problemfelder in den klassischen Kompe-
tenzbereich parlamentarischer Gesetzgebung im Sinne von Art. 22
Abs. 4 ParlG i.V. mit Art. 164 Abs. 1 BV fallen, resp. von Art. 141 Abs. 1
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lit. d BV und Art. 24 Abs. 2 und 3 ParlG, und dass deshalb fUr diese IGV-

Anpassungen kein Weg am Parlament vorbeifUhnrt.

Antr&ge oder Beschlussfassungen, welche die IGV-Anpassungen aus
der Motion ausklammerten oder IGV und Pandemievertrag separaten

Abstimmungsvorgéngen unterzogen, wurden keine vorgetragen.

Somit steht fest, dass sich die Debatte und das Abstimmungsresultat im
Nationalrat zur vorliegenden Motion keineswegs bloss auf den Pan-
demievertrag beschrénkte, sondern dass auch die IGV-Anpassungen

davon miterfasst waren.

FOr weitere Hinweise zum Nachweis dieser Aussage verweise ich auf
die Details zur NR-Debatte unter V./Annex, Ziff. 2.

SGK-S: Kommissionsbericht vom 27. Juni 20245

In ihrem Bericht vom 27. Juni 2024 hielt die Kommission SGK-S fest, dass
die Petition 24.2006 («Anderungen der Internationalen Gesundheits-
vorschriften bendtigen zwingend einen Parlamentsbeschlussy) «durch
die [hier thematisierte] Motion 22.3546 [Glarner] abgedeckty sei. Damit
bestdtigt die Kommission explizit, dass die IGV-Anpassungen vom

1. Juni 2024 Bestandteil der hier behandelten Motion Glarner sind.

Die Kommission sprach sich zwar dafir aus, die IGV-Anpassungen aus
der Motion auszuklammern, doch ging sie nicht so weit, einen ent-

sprechenden Anfrag zu stellen.

S. in amtlichem Bulletin zur Motion Glarner 22.3546 vom 7. Juni 2022:
www.parlament.ch/de/ratsbetricb/amtliches-bulletin/amtliches-bulletin-die-
verhandlungen?Subjectld=65923
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Debatte und Abstimmung im Standerat: 246. September 2024

Im Rahmen der Debatte im StGnderat orientierte sowohi die Vertrete-
rin der Kommission SGK-S (SR Esther Friedli) als auch Bundesratin Elisa-
beth Baume-Schneider Gber den Stand beider WHO-Instrumente: IGV-

Anpassungen und Pandemievertrag.

Zu Beginn ihres Votums hob Bundesr&tin Baume-Schneider den wichti-
gen Umstand hervor, dass im Zeitpunkt der Einreichung der Motion
vom 22. Juni 2022 noch beide Verhandlungsprozesse parallel liefen:
sowohl jener zum Pandemievertrag als auch jener zu den IGV-
Anpassungen und berichtet Uber den weiteren Verlauf beider WHO-
Projekte’. Diese doppelte Stossrichtung der Motion rief sie den anwe-

senden Ratsmitgliedern in Erinnerung.

Die Bundesrdtin empfahl letztlich die Ablehnung der Motion, wobei sie
fUr jedes der zwei WHO-Instrumente eine eigenst&ndige Begrindung

lieferte, sinngemdass zusammengefasst wie folgt:

(a.)beziglich IGV-Anpassungen:
Diese seien nur rein technischer Natur, und die Auswertung der
Vernehmlassung durch das BAG solle noch abgewartet werden,

weshalb sich die vorliegende Motion erlbrige;

S. in amtlichem Bulletin zur Motion Glarner 22.3546 vom 7. Juni 2022:
www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/amtliches-bulletin/amtliches-bulletin-die-
verhandlungen?Subjectld=65923

Siehe Protokoll in amtlichem Bulletin, erstes Votum BR Baume-Schneider: [...] «Lorsque la
motion du groupe UDC a été déposée - c'était en 2022 -, deux processus de négociation
étaient encore en cours a I'OMS. L'un concerne les amendements au réglement sanitaire in-
ternational de 2005, et l'autre est le projet d'accord international sur les pandémies. »|...]
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(b.)beziglich Pandemievertrag:
Dieser werde ohnehin dem Parlament zur Genehmigung unterbrei-

tet, weshalb die vorliegende Motion nicht erforderlich sei.

Mit dieser Argumentation machte BR Baume-Schneider unmissver-
st@ndlich klar, dass die Motion beide Rechtsinstrumente betraf: den

Pandemievertrag und die Anpassung der IGV.

Dem Protokoll zur st&nderdtlichen Debatte |&sst sich kein Antrag und
kein Beschluss entnehmen, welcher die IGV-Anpassungen aus der Mo-
tion ausgeklammert h&tte. Vielmehr wurde die Motion ohne solche

Antrége mit grosser Mehrheit angenommen.

Folglich hat auch der Stdnderat die Motion mit Wirkung sowohl fir den
Pandemievertrag als auch mit Wirkung fur die IGV-Abpassungen an-
genommen, d.h.: Beide WHO-Instrumente sind dem Parlament zu un-

terbreiten.

Auslegungsgrundsditze

Sowohl der Motionstext als auch die Wortmeldungen der Nationalréte
und der Sténderdate sind Ausserungen und Willenserkl&rungen im
Rahmen eines parlamentarischen Prozesses. FOr die Ermittlung ihres In-
halts ist es bei allfdlligen Unklarheiten sachgerecht, die vom Bundes-
gericht entwickelten Grundsdtze zur Auslegung von Willenserkidrun-

gen nach Vertrauensprinzip beizuziehen.

Willenserki&rungen im Rahmen von Vertragsverhdltnissen bilden zwar
den wichtigsten Anwendungsbereich des Vertrauensprinzips. Doch
greift das Prinzip darUber hinaus, indem auch andere Ausserungen so

auszulegen sind, wie der Empfdanger sie in guten Treuen verstehen
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durfte und musste (Gauch Peter/Schiuep Walter R./Schmid
Jorg/Emmenegger Susan, Schweizerisches Obligationenrecht Alige-
meiner Teil - Band | und Band II, 11. Aufl., ZUrich - Basel - Genf 2020, S.
43).

Massgebend ist nach Vertrauensprinzip, was der Empfénger aufgrund
der ErklGrung als das vom Erkldrenden Gewolite ansehen durfte. Do-
nach ist der objektive ErklGrungssinn der Willenserkl&rung zu ermitteln
(h.L. und st.Rsp.; vgl. nur BGE 142 ill 296, 305). Die Willenserkl@rung gilt
sO, wie sie eine verninffige Person in den Schuhen des ErklGrungsemyp-
fangers nach Treu und Glauben unter den konkreten Umsténden ver-
stehen durfte und musste (BGE 143 1ll 157, 159; 125111 305, 308; 117 |l
273, 278). Eine solche vom Empfé&ngerhorizont interpretierte Willenser-
kl&drung wird auch als eine normative Willenserkl@rung bezeichnet (vgl.
BGE 136 11l 659, 666; 116 11 695, 697; Berner Komm/MUller, Art. 18 N 61)
(Schwenzer Ingeborg/Fountoulakis Christiana, Schweizerisches Obligo-
tionenrecht Allgemeiner Teil, 8. Aufl., Bern 2020, S. 217 f.).

Zusammenfassung

Vorliegend wurde gezeigt, dass sich der Motionstext keineswegs auf
den Pandemievertrag beschrankt. Die IGV und ihre Anpassung erfil-
len sémtliche Charaktermerkmale gemdass Motionstext («instrument,
welches durch Soft Law zu einem spdteren Zeitpunkt eine Verbindlich-
keit fUr die Schweiz zur Folge haben kénnte). Der Wortlaut ist klar, und
eine verninftige Person in der Situation des Erkl&rungsempfangers
durfte und musste nach Treu und Glauben unter den konkreten Um-
st&inden verstehen, dass jedes unter der Leitung der WHO vereinbarte
Vertragsinstrument zur Regelung von Pflichten der Staaten gegenUber
der WHO im Rahmen von Pandemien gemeint waren, also auch die

IGV-Anpassungen.
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Die Bezugnahme auf die ausserordentliche Weltgesundheitsversamm-
lung vom 1. Dezember 2021 in der Motionsbegrindung fUhrt zudem zur
Feststellung, dass die WHO auf ihnrer Homepage vom 1. Dezember
2021 durchaus zum Ausdruck brachte, inre ReformbemUhungen mit
s@mtlichen ihr zur VerfOgung stehenden Mitteln umzusetzen, nicht nur
mittels Pandemievertrag (s. auch V./Annex, Ziff. 1.2). Bei der Ausle-
gung der Motionsbegrindung nach Vertrauensprinzip ist zudem zu be-
rucksichtigen, dass im Zeitpunkt der Motionseinreichung noch keine
Arbeitsgruppe fUr die IGV-Anpassungen mandatiert war, und dass die-
ses Thema weder Uber die Medien noch durch das BAG der Offent-
lichkeit bekannt gemacht worden war. Der Motion&r wie auch der
aussenstehende Betrachter durfte daher den Pandemievertrag und
die IGV-Anpassungen als einen zusammenh&ngenden Themenkom-

plex im Rahmen der WHO-Reform betfrachten.

Es wurde zudem gezeigt, dass die stdnderéatliche Kommission SGK-S
die Petition 24.2006 («Anderungen der Internationalen Gesundheits-
vorschriften bendfigen zwingend einen Parlamentsbeschlussy) explizit
als «durch die [hier thematisierte] Motion 22.3546 abgedeckty be-
trachtete. Sp&testens hier ist klar: Die Frage, ob sich die Motion nur auf
den Pandemie-Vertrag bezog oder auch auf die IGV-Anpassungen

dUrfte nach Vertrauensprinzip gar kein Streitpunkt sein.

Schliesslich wurde dargelegt, dass die Debatten in National- und
Standerat sich jeweils prominent auf die IGV-Anpassungen bezogen.
Am deutlichsten kann dies dem Eingangsvotum des Motiondrs ent-
nommen werden, worin dieser die Notwendigkeit fUr die Motion
schwergewichtig anhand von Beispielen aus den IGV-Anpassungen
untermauert, aber auch am Votum von Bundesrdtin Baume-

Schneider, welche dem Stdnderat in Erinnerung ruft, dass bei Einrei-
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chung der Motion noch an zwei WHO-Instrumenten (Pandemievertrag

und IGV-Anpassungen) verhandelt wurde.

Eine unterschiedliche Behandlung von Pandemievertrag und IGV-
Anpassungen oder eine Ausklammerung der IGV-Anpassungen aus
der Beschlussfassung Uber die Motion war in der Motion nicht ange-
legt und hatte mittels entsprechender expliziter Antré&ge und Voten
klar zum Ausdruck gebracht werden muissen. Dies war aber nicht der
Fall.

Im Ubrigen besteht ein enger sachlicher und formeller Zusammenhang
zwischen den angepassten IGV und dem Pandemievertrag, was bei
der LektUre der jeweiligen Vertragstexte sofort klar wird. Beide Rechfs-
instrumente spielen eine zentrale Rolle bei der Umsetzung der zentro-
len Mission der WHO «Pandemic Prevention, Preparedness and
Responsey; beide Rechtsinstrumente sollen als miteinander «kkompati-

bely angewendet und ausgelegt werden® und greifen ineinander.

Somit hat sich der Gesetzgeber in beiden Kammern dahingehend
festgelegt, dass er nicht nur den Pandemievertrag sondern auch die

IGV-Anpassungen in den eidgendssischen Raten inhaltlich behandelt

sehen will. Zwar wurde in beiden Kammern von den Gegnern der Mo-
tion argumentien, [i.] man solle doch die Ergebnisse der IGV-

Vernehmlassung abwarten, und [ii.] der Pandemievertrag sei ohnehin
aus separatem Grund zu einem spateren Zeitpunkt vom Parlament zu

genehmigen. Doch kénnen diese Einzelvoten nicht dariber hinweg-

8 Siehe Wortlaut in den IGV-Anpassungen: Annex 1, lit. A: Erforderliche Kernkapazititen fiir Verhii-
tung, Uberwachung, Vorbereitung und Re-aktion; oder siche Wortlaut Pandemievertrag, finale Fassung
Art. 24.2 PV (Abstimmungsvorlage vom 14. Mai 2025):

https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf filessWHA78/A78 10-en.pdf : «The Parties recogrnize that the WHO

Pandemic Agreement and the International Health
Regulations (2005) and other relevant international agreements should be interpreted so as to be
compatible. »
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tduschen, dass die Motion trotzdem in beiden Kammern eine klare
Mehrheit fand.

Die IGV-Anpassungen sind also unabhéngig vom Vernehmlassungs-
ergebnis zu den IGV-Anpassungen dem Parlament zur Genehmigung
zu unterbreiten, und zwar rechtzeitig vor Ablauf der offiziellen Wider-

spruchsfrist vom 19. Juli 2025. Das Parlament hat das Geschdft an sich

gezogen.

Konsequenz / Forderung

Indem National- und Standerat unabhdngig voneinander mit jeweils
grossem Mehr den Beschluss gefasst haben, die Motion Glarner anzu-
nehmen, haben sie zum Ausdruck gebracht: Nicht nur der Pandemie-
vertrag sondern auch die IGV-Anpassungen sind der parlamentari-
schen Konftrolle und Bestétigung zu unterziehen. Damit haben sie dem
Bundesrat vorgegeben, dass auch die IGV-Anpassungen als referen-
dumspflichtiger volkerrechtlicher Vertrag gem. Art. 141 Abs. 1 lit. d Ziff.
3BV (i.V.m. 22 Abs. 4 ParlG, i.V.m. Art. 164 Abs. 1 BV) zu behandeln
seien und dementsprechend in den parlamentarischen Ablauf unter

BerUcksichtigung der zusténdige Kommissionen zu integrieren seien.

Antrag an die Biros von National- und Standerat | Dringlichkeit

Die Anpassungen der IGV vom 1. Juni 2024 seien aufgrund der
BeschlUsse in NR vom 17. April 2024 und SR vom 26. September 2024
zur Motion Glarner 22.3546 sowie aufgrund der zeitlichen
Rahmenbedingungen (RUckweisungserklarung / Opting-out bis
spatestens 19. Juli 2025) umgehend in den zustdndigen Kommissionen
von NR und SR {APK und GSK) zu traktandieren und im Sitzungsplan
von National und Sténderat so rechtzeitig zu berUcksichtigen, dass die

entsprechenden Beratungen samt Beschlussfassung des



Bundesversammlung rechtzeitig vor dem 19. Juli 2025 abgeschlossen

sind.

FkkEk
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ANNEX

Motion Glarner vom 7. Juni 2022

Motionstext Motion Glarner

Der Motionstext lautet: «Der Bundesrat wird beaufiragt, ein alifélliges
WHO-Ubereinkommen oder ein von der WHO ausgearbeitetes Instru-
ment, welches durch Soft Law zu einem spéteren Zeitounkt eine Ver-
bindlichkeit fir die Schweiz zur Folge haben kbnnte, zwingend dem

Parlament zu unterbreiten.n [Hervorhebungen durch den Unterzeich-

ner].

Bereits der Wortlaut zeigt, dass die Motion nicht allein auf einen be-
stimmten Pandemievertrag beschrénkt bleiben sollte, sondern jedes
«on der WHO ausgearbeitete[s] Rechtsinstrumenty erfassen sollte,

«welches durch Soft Law zu einem spdteren Zeitpunkt eine Verbind-
lichkeit fUr die Schweiz zur Folge haben kénnte.« Die Motion knUpfte

an die Rechtswirkungen des jeweiligen WHO-Instrumentes fir die

Schweiz an, nicht an dessen Form.

Annex 1 der IGV-Anpassungen bestimmt unter lit. A. («Erforderliche
Kernkapazitdten fir Verhitung, Uberwachung, Vorbereitung und Re-

aktiony), Ziff. 3 (WAuf nationaler Ebenen), lit. {o): die Gewdhrleistung

der genannten Massnahmen rund um die Uhr. D.h. s&mtliche Ver-

pflichtungen der Mitgliedstaaten, welche im Annex unter lit. A./3/lit.
(a)-(n) der angepassten IGV aufgelistet sind, mUssen von der Schweiz

verbindlich umgesetzt werden.
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Insbesondere «SOFT LAW»

DarUber hinaus enthalten die IGV-Anpassungen zahlreiche weitere
Bestimmungen, welche zwar formell keine unmittelbaren Rechtspflich-
ten auszuldsen scheinen, welche aber trotzdem mittelbar zu Hand-
lungspflichten oder zu Einschrénkung der Handlungsfreineit der Eidge-
nossenschaft fUhren k&nnen: Einerseits verpflichtet Art. 4 Abs. 2 EpG?
den Bundesrat bereits bisher dazu, Empfehlungen und Richtlinien der
WHO zu befolgen. Dadurch kénnen Empfehlung der WHO jederzeit
den Charakter einer de-facto-Rechtspflicht annehmen. Andererseits
soll der WHO inskunftig die Informationshoheit iber samtliche Informa-
tionen im weiteren Pandemie-Zusammenhang sogar formell bestéatigt
werden’®, Dadurch werden sémtliche Entscheidungstréger der
Schweiz im Gesundheitsbereich nicht mehr frei sein, inre Entscheidun-

gen unabhdngig von Vorgaben der WHO zu treffen.

Vor diesem Hintergrund muUssen folgende nicht abschliessend aufge-
z&hlte Regelungsbereiche dem «Soft Lawyn zugerechnet werden, well
sie das Geschehen in der Schweiz prdjudizieren, ohne dass der Souve-
réin oder ein schweizerisches Gericht hierzu jemals etwas sagen kénn-

te:

o Art. 1 Abs. 1, Art. 13 Abs. 8 und 9, Art. 44 Abs. 2, 2bis - 2quater

IGV (Definitionshoheit Uber relevante Gesundheitsprodukte);

Art. 4 Abs. 2 EpG lautet: «Bei der Festlegung der Ziele und Strategien sind insbesondere zu
beriicksichtigen: a. die Erkenntnisse der Berichterstattung nach Artikel 76, b. internationale
Empfehlungen und Richtlinien; c. der aktuelle Stand der Wissenschaft.»

Im Zusammenhang mit den Dauerpflichten «Kermnkapazitéteny haben Bund und Kantone
dauerhaft sog. «Misinformation» und «Desinformation» zu bekdmpfen, s. Annex 1, Kernka-
pazititen, A./Ziff. 2. «Risikokommunikation, einschliesslich des Umgangs mit Fehl- und
Desinformation»; analog A./Ziff. 3. lit. (i)
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e Art. 1 Abs. 1, Art. 12 Abs. 1, Art. 12 Abs. 4bis IGV (Definition Pan-

demische Notlage);

o Art. 121GV {Ausrufung des Internationalen Gesundheitsnotstan-
des);

o Art. 15 (Zeitlich befristete Empfehlungen der WHO);

e Art. 16 (Sté&ndige Empfehlungen der WHO);

o Art. 36 (Impfbescheinigung);

e Art. 44bis IGV (Koordinierender Finanzierungsmechanismus);

o eic.

Vor diesem Hintergrund stellen die IGV-Anpassungen —im Zusammen-
spiel mit dem geltendem nationalen Recht, mit geltender Praxis sowie
im Zusammenspiel mit unverdndert fortgeltenden Bestimmungen der
IGV - ein Rechfsinstrument der WHO dar, «welches durch Soft Law zv
einem spdteren Zeitpunkt eine Verbindlichkeit fur die Schweiz zur Fol-
ge haben kénnten. Deshalb sind die IGV-Anpassungen bereits auf-
grund des Wortlauts der Motion unmittelbar zum Gegenstand dersel-

ben geworden.

Begrindung der Motion

Zu diesem Versténdnis fUhrt auch eine Analyse der Motionsbegrin-
dung. Darin verweist der Motiondr auf die Sondersession der WHO vom
1. Dezember 2021. Gemdss Pressemitteilung der WHO wurde bei die-
sem Anlass mit grosser medialer Aufmerksamkeit der «Kickoffy fUr einen

weltweiten Prozess ausgerufen, mit dem Ziel, eine Konvention, einen
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Vertrag oder ein anderes internationales Instrument gem. WHO-

Verfassung auszuhandeln'.

Ein Blick auf diese Medienmitteilung der WHO vom 1. Dezember 2021
zeigt, dass diese fUr den Wortlaut der Motion weitgehend unverdndert
Ubernommen wurde. Die ausserordentliche Gesundheitsversammiung
benennt dasselbe Ziel wie die Motion Glarner, nédmlich eine: [...] «con-
vention, agreement or other international instrument under the Consti-
tution of the World Health Organization to sfrengthen pandemic pre-
vention, preparedness and responsen 2. Massgebend ist also sowohl
fUr die WHO als auch fUr die Motion die Zielsetzung dieses Rechtsin-
strumentes («fo sfrengthen pandemic prevention, preparedness and

responsey), nicht dessen Form.

Bekanntlich spielen die Internationalen Gesundheitsvorschriften im
Rahmen dieser Zielsetzung eine zentrale Rolle, siche angepasste IGV:
ANNEX 1 der IGV-Anpassungen, lit. A. Erforderliche Kernkapazitéiten fir

Verhiitung, Uberwachung, Vorbereitung und Reaktion.

Die herausragende Bedeutung dieses WHO-Grossprojektes wurde der
Weltdffentiichkeit zudem auch mittels erl&uterndem Film vorgestelit.
Die Anpassung der IGV 2005 wird explizit als eine der mdglichen Opti-
onen zur Realisation der historischen WHO-Mission erwdhnt's. Sie sind
offiziell Teil besagter Zielsetzungen der WHO betreffend: «pandemic

prevention, preparedness and responsen.

WHO Homepage, Pressemitteilung zur Special World Health Assembly vom 1. Dezember 2021:
www.who.int/news/item/01-12-2021-world-health-assembly-agrees-to-launch-process-to-
develop-historic-global-accord-on-pandemic-prevention-preparedness-and-response

Wortlich: ,,[...] the World Health Assembly today agreed to kickstart a global process to draft
and negotiate a convention, agreement or other international instrument under the Constitution of
the World Health Organization to strengthen pandemic prevention, preparedness and response.
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Hinzu kommt, dass im Zeitpunkt besagter WHA vom 1, Dezember 2021
die Arbeitsgruppe zur Uberarbeitung der IGV 2005 noch nicht einge-
setzt worden war'4. Der Schweizer Offentlichkeit waren weder am

1. Dezember 2021 noch im Zeitpunkt der Einreichung der Motion

(7. Juni 2022) die Unterschiede zwischen Pandemievertrag und IGV-

Anpassungen bekannt gemacht worden.

Alles in allem konnte der Sinn und Zweck der Motion basierend auf
dem Wortlaut und der Begrindung also nur dahingehend verstanden
werden, dass die Motion Glarner nicht auf den Pandemievertrag be-
schrdnkt sein sollte. Sie sollte vielmehr jeden unter der Leitung der
WHO abgeschlossenen volkerrechtlichen Vertrag erfassen, welcher
die zentralen Zielsetzungen der WHO verfolgte ((oandemic preventi-
on, preparedness and responsey), und durch welchen der WHO ein
rechtlicher oder faktfischer Einfluss auf die Politik in der Schweiz einge-

radumt wurde. Beides trifft auf die IGV-Anpassungen zu.

Debatte im Nationalrat vom 17. April 2024

Allifallige Zweifel an diesem Verstdndnis bereinigte der Motiondr in sei-
nem Eingangsvotum zum Gegenstand der Motion gleich selber. Bei
der Vorstellung der wichtigsten Kernanliegen seiner Motion kon-
zentrierte er sich prominent auf Regelungsinhalte, welche zentraler Teil

der IGV-Anpassungen sind (genauer Wortlaut seines Votums s, unten):

Offizieller WHO-Film auf Youtube zur Pressemitteilung vom 1. Dezember 2021, ab Min.
01:12: https://voutu.be/YNfLfGOnBOI (zu finden auf der WHO-Homepage, Pressemitteilung
zur Special World Health Assembly vom 1. Dezember 2021)

Die formelle Einsetzung der Arbeitsgruppe zur Anpassung der IGV (WGIHR) erfolgt erst mittels
WHA-Decision WHA75(9) (2022) vom 27.05.2022, siehe:

https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf files/WHA75-REC1/A75_REC]1 _Interactive en.pdf#fpage=1

; siehe auch erster Report der Arbeitsgruppe vom 30.11.2022

3

https://apps.who.int/eb/wgihr/pdf files/wgihrl/A WGIHR1 3-en.pdf .
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e Die Voraussetzungen zur Ausrufung einer weltweiten Pandemie

werden herabgesetzi;

¢ Fehlen von Konfrollmechanismen gegenUber der WHO bei Aus-

rufung von Pandemien;
¢ Dogma der Informationshoheit der WHO:;

« Die damit verbundene latente Bedrohung von Meinungs-, Wis-

senschaftsfreineit und Zensurverbot;

¢  Machtzunahme der WHO ohne demokratische Konirolle;

s eic.

Votum Andreas Glarner (SVP; Motiondar; Erster Redner)

[...] uDurch den neuen Pandemievertrag und die Anderungen der in-

ternationalen Gesundheitsvorschriften sollen und kénnen also die Ein-

flussmoglichkeiten der WHO zulasten der Staaten massiv erweitert
werden. Bereils eine pofenzielle, also eine mdégliche, aber nicht gesi-
cherte gesundheitliche Notlage von internationaler Tragweite soll aus-
reichen, um den Generaldirektor zur Feststellung einer internationalen
Gesundheitsnotlage zu ermdchtigen. Dazu ist eine Einigung mit den
Vertragsstaaten nicht mehr erforderlich, und Uberdies braucht der
Generaldirektor den Rat des von ihm selber eingesefzten Notfallaus-
schusses auch nicht zu befolgen, sondern er kann sich dartber hin-
wegsefzen. Das hat er der Welt bei der Ausrufung des internationalen
Gesundheitsnotstands anldsslich der Affenpocken am 23. Juli 2022

eindricklich demonstriert.
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Entsprechende Kontrollmechanismen fehlen also génzlich, ebenso ein
wirksamer Schufz unserer Grundrechte und unserer Verfassung. Be-
sonders gravierend ist, dass sich die Staaten mit diesen Verirdgen
verpflichten, sogenannte - nach Ansicht der WHO - falsche und irre-
fihrende Informationen bei Gesundheitsrisiken zu bekdmpfen. Dies
stellt einen eklatanten Verstoss gegen die verfassungsmdssig gewdéhr-
leistete Meinungs- und Wissenschafisfreiheit und gegen die Informati-
onsrechte der Birgerinnen und Birger dar. Die WHO erhielte also
durchgreifende Mdéglichkeiten, das zu zensieren, was sie als Fehlinfor-
mation oder Desinformation betrachtet. Bis heute liegt keine Verlaut-
barung des Bundesrates vor, die sich mit diesem geplanten Mach-
tausbau der WHO und den entstehenden Gefahren fUr die Schweiz

und ihre Bevdlkerung kritisch auseinandersetzt.

Eine solche Machtkonzentration, insbesondere ohne Kontroliméglich-
keit, widerspricht einer freiheitlich-demokratischen und rechtsstaatli-
chen Grundordnung und ist fir die Schweiz deshalb unannehmbar. Es
handelt sich hier um eine massive, einschneidende Anderung des
Charakters der WHO von einer beratenden Organisation, welche Emp-
fehlungen ausspricht, zu einem Leitungsorgan, dessen Vorgaben
rechtlich bindend wdren. Ich wiederhole und betone: Unsere Grund-
rechte und unsere Menschenrechte wirden aufgehoben werden kén-
nen. Gesundheitsrelevante Informationen und Wissenschaftler, deren
Meinung von der WHO abweicht, wirden weltweit zensiert werden
kénnen. Im Falle eines potenziellen Gesundheitsnotstands der WHO
kénnten dieser weitreichende Befugnisse auf unbestimmte Zeit Gber-

fragen werden.
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Die Ausweitung des Geltungsbereichs der internationalen Gesuna-
heitsvorschriften auf Szenarien, die nur das Potenzial haben, die &f-

fenfliche Gesundheit zu beeintréchtigen, kommt fUr uns nicht infrage.»

Kommentar zum Votum Glarner

Damit machte der Motionér gleich zu Beginn der Debatte im NR deut-
lich, dass die von ihm erwdhnten Problemfelder in den klassischen
Kompetenzbereich parlamentarischer Gesetzgebung im Sinne von
Art. 22 Abs. 4 ParlG i.V. mit Art. 164 Abs. 1 BV fallen, resp. von Art. 141
Abs. 1 lit. d BV und BV 24 Abs. 2 und 3 ParlG, und dass deshalb fir die-

se IGV-Anpassungen kein Weg am Parlament vorbeifGhrt.

Weitere Redner schlugen in dieselbe Kerbe.
Votum Nationalrat Franz Griter (SVP)

«Frau Bundesrétin, ich habe eine Frage. Wir haben ja das Epidemien-
gesetz. Dort steht, dass Pandemien in der Schweiz gestifzt quf die
Empfehlungen der WHO ausgerufen werden. Hat damit dieses WHO-
Abkommen, das ja Soft Law ist, nicht faktisch eine gesetzliche Wirkung
und mUsste deshalb zwingend ins Parlament gebracht werden? Liege

ich hier falschéy

Die Ausrufung von «Pandemieny ist eine zenirale Kernkompetenz der
WHO, welche nicht etwa auf dem Pandemievertrag sondern auf Art.
12 der Internationalen Gesundheitsvorschriften beruht. Dieser Artikel
gibt der WHO die Kompetenz, einen internationalen Gesundheitsnot-
stand auszurufen, wobei die Sachverhalte zur Rechtfertigung einer

Pandemie in den IGV-Anpassungen deutlich ausgeweitet werden's.

S. Angepasste IGV: Art. 1 Abs. 1, Art. 12 Abs. 1, Art. 12 Abs. 4bis IGV betr. Definition
Pandemische Notlage
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Nationalrat Felix Gruter bezieht sich auf eben diesen faktischen Einfluss
der WHO auf die nationale Rechtslage, welcher auf Art. 6 Abs. 1 lit. b
Ziff. 3 des EpG grindet:

«Eine besondere Lage liegt vor, wenn die Weltgesundheits-
organisation (WHO) festgestellt hat, dass eine gesundheitli-
che Notlage von internationaler Tragweite besteht und durch
diese in der Schweiz eine Gefdhrdung der 6ffentlichen Ge-
sundheit droht.»

Diese Bestimmung des EpG war bereits unter Covid-19 ein zentraler
AnknUpfungspunkte fUr den Einfluss der WHO auf die gesamte Rechis-
situation in der Schweiz. Das Votum von Nationalrat Griter weist auf
diesen Zusammenhang sachlich zutreffend hin und zeigt, dass die
WHO «via IGV» — also letztlich mittels Soft Law - auf die rechtliche Situa-

tion in der Schweiz Einfluss nehmen kann.

Votum Gregor Rutz (SVP)

In dieselbe Kerbe - Einfluss der WHO auf die Politik in der Schweiz «via

IGV» - schldgt auch Nationalrat Gregor Rutz (SVP):

«Frau Bundesrdtin, als Mitglied der Regierung eines Landes, das sich
immer genau an die Vertrége hélt, méchte ich Sie doch noch einmal
fragen: Kann man, wenn man sieht, dass erstens der Vertragsentwurf
den Hinweis enthdlt, dass keine Vorbehalte seitens der unterschrei-
benden Staaten méglich sind, und dass zweitens in Artikel 4 Absatz 2
Litera b des Epidemiengesetzes steht, dass sich die Schweiz in Pande-
mien insbesondere an internationalen Empfehlungen und Richtlinien
orientiert, dann wirklich noch sagen, dass wir véllig frei sind¢ Wir ver-

pflichten uns doch, hier dem zu folgen, was beschlossen wird.»



58

59

60

61

26

Nationalrat Rutz bezieht sich auf eine weitere nationale Norm, welche
der WHO bereits in der Vergangenheit einen grossen faktischen Ein-
fluss auf die Pandemiepolitik in der Schweiz erlaubt hat, anknUpfend
an Art. 4 Abs. 2 lit. b. und c. EpG:

«Bei der Festlegung der Ziele und Sfrategien sind insbesonde-
re zu berUcksichtigen: a. [...]; b.  internationale Empfehiun-
gen und Richtlinien; c. der aktuelle Stand der Wissenschaft.»

Beides wird von der WHO vorgegeben.

Zusammengefasst sagt Gregor Rutz sinngemdss: Mittels Berufung auf
Art. 4 Abs. 2 lit. b und ¢ EpG wird der Bundesrat sich immer verpflichtet
sehen, den — an und fUr sich unverbindlichen - Empfehlungen der
WHO und ihrer Auffassung von «aktuellem Stand der Wissenschaft Fol-
ge zu leisten. Und die Kompetenzen der WHO, solche Empfehlungen

auszusprechen, werden nun in den IGV deutlich erweitert,

Das Thema ist dasselbe wie bei NR Gritter (zuvor): Die WHO kann Uber
«Soft Lawy aufgrund der vorbestehenden nationalen Rechisordnung -

am Souverdn vorbei - wirksam Einfluss auf die Schweizer Gesundheits-

politik nehmen, mit unter Umstdnden weitreichenden Folgen.

Dies war bekanntlich bereits unter Corona in der Schweiz die Realitét,
indem der Bundesrat fUr die Diagnose einer COVID-19-Erkrankung kei-
nen anderen Test zuliess als den von der WHO empfohlene PCR-Test,
obwonhl dieser selbst nach Auffassung des Bundesgerichts zum Nach-
weis einer Krankheitsdiagnose ungeeignet ist'é, Und Analoges ist zu
sagen mit Bezug auf die Haltung des Bundesrates zur Pr&vention vor

COVID-192 mittels mRNA-basierten Impfsubstanzen, sowie auf die un-

BGE 2C 228/2021, Erw. 5.2
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gewdhnlich lang andauernde «Besondere Lagen (28. Februar 2020 bis
30. Mérz 2022).

Votum Nationalrat Thomas Blasi (SVP):

Nationalrat Thomas Bldsi weist in seinem Votum auf die Gefahr hin,
dass die Kantone aufgrund der neuen Regelungen Kompetenzen

einbUssen wirden, was sachlich zutreffend ist.

Die Anpassung der IGV wirken sich in mehrfacher Hinsicht auf die

Kompetenzen der Kantone aus:

(1) Ausweitung der Befugnisse des Generaldirektors, einen internatio-
nalen Gesundheitsnotstand auszurufen (Art. 1 Abs. 1, Art. 12 Abs. 1,
Art. 12 Abs. 4bis IGV IGV). Aufgrund von Art. 6 Abs. 1 lit. b Ziff. 3 des
EpC.

(2) Aufgrund von Art. 4 Abs. 2 lit. b EpG kann sich der Bundesrat veran-
lasst sehen, Empfehlungen der WHO als massgebende Best Prac-
tise zu Ubernehmen, und kann auf dieser Basis die Entscheidungs-
freineit der Kantone hinsichtlich smtlicher pandemierelevanter

Themen einschrénken.

(3) Annex 1 der IGV-Anpassungen, lit. A. («Erforderliche Kernkapazitd-
ten fOr VerhUtung, Uberwachung, Vorbereitung und Reaktiony)
schafft wesentliche neue Verpflichtungen fOr Bund (Ziff. 3) und die

Kantone (Ziff. 2); siehe auch unten, Liste unter Ziff. 4.2.2.
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Weitere analoge Voten

Die Voten der Nationalréite Rémy Wyssmann (SVP) und Manfred BUh-
ler (SVP) gehen in dieselbe Richtung und zeigen, dass sie ebenfalls ei-
nen akuteren parlamentarischen Uberprifungsbedarf sahen in Bezug

auf die IGV-Anpassungen als wegen dem Pandemievertrag.

Abstimmungsergebnis Nationalrat (17.04.2024)

Total Stimmen 188
JA-Stimmen 116
NEIN-Stimmen 69
Enthaltungen 3
Zusammenfassung

Die oben zitierten Ausserungen im Rahmen der nationalrdtlichen De-
batte beziehen sich Ubereinstimmend und eindeutig auf die Anpas-
sung der Internationalen Gesundheitsvorschriften. Die Debatte war
geradezu behermrscht von Voten, die explizit oder aus dem Zusam-
menhang erkennbar auf die IGV abzielten. Ein neutraler Beobachter
ware nicht auf die Idee gekommen, die Debatte hatte die IGV-

Anpassungen ausgeschlossen. Das Gegenteil ist der Fall.

Folglich hat der Nationalrat mit seiner Abstimmung vom 17. April 2024
mit Uberwiegender Mehrheit den klaren Willen zum Ausdruck ge-
bracht, dass die am 1. Juni 2024 von der Weltgesundheitsversamm-
lung angenommenen Anderungen an den IGV dem Parlament zur

Uberpriifung zu unterbreiten seien.
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SGK-S: Kommissionsbericht vom 27. Juni 2024

Wie bereits oben erwdhnt, halt die Kommission SGK-S in ihrem Bericht
vom 27. Juni 2024 fest, dass die Petition 24.2006 («Anderungen der In-
ternationalen Gesundheitsvorschriften bendtigen zwingend einen Par-
lamentsbeschlussy) «durch die [hier thematisierte] Motion 22.3546
[CGlarner] abgedeckt sei. Damit bestétigt die Kommission explizit, dass
die Forderung, die IGV-Anpassungen einem Parlamentsbeschluss zu

unterstellen, Bestandteil der hier behandeliten Motion Glarner sind.

Auswertung SR-Debatte vom 24. September 2024

Vorbemerkung

Im Rahmen der Debatte im Stdnderat wurde sowohl von Seiten der
Vertreterin der Kommission SGKS (Esther Friedli) als auch von der Bun-
desrat Elisabeth Baume-Schneider ausfUhrlich auf beide WHO-

Instrumente Bezug genommen.

Voten im Einzelnen

Aus den nachfolgenden Voten wird erkennbar, dass der Gegenstand
der Motion Glarner sich keineswegs bloss auf den Pandemievertrag

beschrankte:

Votum Friedli (SVP; Berichterstatterin SGK-S):

«[...] Es gibt zwei Bereiche, die diskutiert werden bzw. wurden: zum
einen die Anderungen bei den Internationalen Gesundheitsvorschrif-
ten (IGV), zum andern ein neues WHO-Pandemieabkommen. lhre
Kommission hat beide Themen in den lefzten Monaten immer wieder
traktandiert und hat sich auch Uber den Stand der beiden Geschdéfte
und der Verhandlungen informieren lassen. Gerne mache ich daher

kurz zu beiden Themen AusfUhrungen.
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Die Schweiz ist bereits seit Lingerem Vertragsstaat der IGV. Im Rah-
men einer Revision wurden bei den IGV Anpassungen vorgenommen.
Diese wurden anldsslich der 77. Weltgesundheitsversammliung (WHA)
am 1. Juni 2024 angenommen. Die Anderungen beinhalten unter an-
derem eine StGrkung der KernkapazitGten, eine Anpassung bei den
Warnstufen, einen verbesserten Austausch zwischen den Vertragsstaa-
fen und der WHO sowie eine verstérkte internationale Zusammenar-
beit. Die Schweiz wird nun nach dem geltenden nationalen Verfahren
enfscheiden, ob sie die Anpassungen annehmen wird. Der Kommissi-
on wurde daflUr der folgende Zeitplan mitgeteilt: In einem ersten
Schritt pruft nun das BAG mit den relevanten Stellen in der Bundesver-
waltung den Gesamttext der angepassten IGV und die Konsequenzen
fUr die Schweiz. Dann wird der Bundesrat gestUtzt auf die géngige
Praxis und die bestehenden gesetzlichen Grundlagen bestimmen, ob
und, wenn ja, welche Anderungen dem Parlament zugeleitet werden
muUssen. Der Bundesrat wird im Herbst dieses Jahres dazu Stellung

nehmen und sich zu den n&chsten Schritten &ussern.

Es ist wichtig, festzuhalten, dass die Schweiz durch die Verabschie-
dung der IGV-Anpassungen anlésslich der WHA noch nicht an diese
gebunden ist. Falls nétig, kann sie Vorbehalte oder eine Ablehnung
gewisser Anpassungen gegenuiber der WHO kommunizieren. lhre
Kommission wird sich beim Thema IGV auch weiterhin informieren las-

sen und das Thema intensiv begleiten.»

Kommentar zum Votum Esther Friedli (SVP; Berichterstatterin SGK-§)
SR Friedli pladiert zwar sinngemdss dafur, die IGV-Anpassungen von
der Motionsabstimmung auszunehmen, doch empfiehlt sie letztlich

Annahme der Motion, ohne einen formellen Anderungsantrag. Damit



bleibt der Gegenstand der Motion durch die Ausfihrungen von SR

Friedli unberUhrt,

4.2.2, Votum Primin Schwander (SVP)

72 Im nachfolgenden Votum von SR Pirmin Schwander geht es denn
auch wieder ausschliesslich um die IGV-Anpassungen. Schwander

dussert sich wie folgt:

73 «Nur kurz: Ich habe hier eine Frage beziglich der ablehnenden Hal-
fung des Bundesrates. Die Kommission hat ja festgestellt, dass es jetzt
schon klar ist, dass es bei bestimmten Elementen einen verbindlichen
Charakter gibt. Jetzt habe ich im Kommissionsbericht nachgeschaut,
welche dies konkret sind. Ich habe festgestellt, dass es bei den ver-
bindlichen Elementen vor allem um solche geht, die in der Hoheit der
Kantone liegen, ganz klar in der Hoheit der Kantone. Deshalb verstehe
ich nicht, dass der Bundesrat hier eine ablehnende Haltung hat, wenn
es doch die kantonale Hoheit betrifft. KEnnen Sie mir das in diesem Zu-

sammenhang erkldren?@y

74 Kommentar zum Votum Primin Schwander

75 SR Primin Schwander spricht als Vertreter des Kantons SZ die Tatsache
an, dass die angepassten IGV eine ganze Liste von Verpflichtungen
beinhaltet, welche von den Kantonen umzusetzen sind, oder welche
kantonale Kompetenzen beschneiden, s. Annex 1, Kernkapazitaten,
A./Ziff. 2., lit. a-¢ (s. auch oben Votum NR Bl&si unter V./Annex, Ziff.
2.5):

2. Auf den mittleren Ebenen filr Gesundheitsschutzmassnabmen (nachfolgend die ..mittlere Ebene‘‘) entwickelt. stirkt und
unterhiilt gezebenenfalls? jeder Vertragsstaat die Kernkapazitiiten, uin

(a) den Stand gemeldeter Ereignisse zu bestitigen und zusétzliche Bekdmpfungsmassnahmen zu unterstiitzen oder
durchzufithren

(b) gemeldete Ereignisse unverziiglich zu bewerten und. sofem als dringlich eingestuft, alle wesentlichen Informzationen an



32

die nationale Ebene zu melden. Fiir die Zwecke dieser Anlage pehéren zu den Kriterien fir das Vorliegen dringlicher
Ereignisse ihre schwerwiegenden Auswirkungen auf die offentliche Gesundheit und/oder ihre ungewolmliche oder
unerwartete Natur mit hohem Ausbreitungspotential; und

(¢) Tiitigkeiten bei der Verhiitung. Vorbereitung und Reaktion auf Gefahren fiir die 6ffentlicke Gesundheit und
entsprechende Ereignisse it der lokalen Ebene zu koordinieren und diese zn unterstiitzen, einschiiesslich mit

Bezug auf:

() Uberwachung:

(i) Untersuchungen vor Ort:

(iii) Labordiagnostik, einschliesslich der Weitergabe von Proben:

{iv) Durchfiihrung von Bekiimpfungsmassnahmen;:

(M) Zugang  zun den filr  die Reaktion erforderlichen Gesundheitsleistungen und
-produkten;

{vi) Risikokommunikatien. einschliesslick des Umgangs mit Fehl- und Desinformation: und

(vii) Logistische Hilfe (z. B. Ausriistung. medizinische oder sonstice relevante Versorgungsgiiter und

Transport);

76 In diesem Zusammenhang («KernkapazitGteny) sollen die Kantone
auch dauerhaft sog. «Fehlinformationn und «Desinformationn bek&mp-
fen, und zwar nach den Vorgaben der WHO. Damit werden die Kan-
tone ihre Pandemie-Politik inskUnftig noch stdrker auf der Basis von
Vorgaben der WHO zu fUhren haben, selbst wenn die eigenen Labore

oder Wissenschaftler zu anderen SchlUssen gelangen.

77 DarUber hinaus wird die Kompetenz der Kantone bereits durch jede
bundesratliche Ausrufung der «Besonderen Lagey (Art. 6 EpG) sowie
durch die Ausrufung der «Ausserordentlichen Lagen (Art. 7 EpG) be-
schnitten, weil diese Rechtszust&nde automatisch mit einem gewissen
Kompetenzzuwachs zugunsten Bundesrat verbunden sind. Deshalb ist
bereits jeder faktische Einfluss der WHO auf die Ausrufung oder Verdn-
derung von epidemiologisch motivierten Sonder- und Notrechtszu-
stnden fUr die Kantone von Interesse (s. auch oben Votum NR Bl&si
unter V./Annex, Ziff. 2.5).
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Dasselbe gilt fir Empfehlungen der WHO, wdhrend einer Pandemie
bestimmte Gesundheitsprodukte zu verwenden'?. Ubemimmt bei-
spielsweise der Bundesrat die Empfehlung der WHO, die epidemiologi-
sche Bedrohungslage ausschliesslich mittels PCR-Test feststellen zu las-
sen, so kann er sein kantonales Krisenmanagement nicht auf eine an-
dere Methode abstUtzen. Dito fir WHO-Empfehlungen zur Verwen-
dung bestimmter experimenteller Gesundheitsprodukte in Form von
Zell- und Gentherapien. Sind diese einmal aufgrund des bereits oben
erlduterten «Soft Lawn-Effektes vom Bundesrat Ubernommen, mUssen

sich die Kantone dieser Vorgabe beugen.

Votum BR Baume-Schneider:

Bundesr&tin Baume-Schneider hebt zu Beginn ihres Votum den wichti-
gen Umstand hervor, dass im Zeitpunkt der Einreichung der Motion
vom 22. Juni 2022 noch zwei Verhandlungsprozesse bzgl. WHO-
Vertrdgen liefen, sowohl die IGV-Anpassungen als auch den Pan-
denmievertrag. Sie bekrdftigt, dass auch sie davon ausgehe, dass die
Motion sowohl den Pandemievertrag als auch die IGV-Anpassungen

erfasst (s. bereits obige AusfUhrungen II./Ziff. 4).

Im Gegensatz zu SR Friedli will die Bundesr&tin nicht nur die IGV-
Anpassungen von der Motion ausschliessen, sondern die Motion

gleich als Ganzes zur Ablehnung empfehlen.

Weil aber auch nach inrem Votum ein kiérender Antrag zur Anderung
der Motion ausbleibt, bleibt der Gegenstand der Motion — wie bisher

hergeleitet - durch die AusfUhrungen der Bundesrdtin unberGhrt.

Siehe: Liste der Definitionen in Verbindung mit Art. 13 Ziff. 9; Art. 15 2bis; Art. 16 Abs.1
und IGV-Anpassungen 2024
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Abstimmungsergebnis und Wirdigung

Total Stimmen 41
JA-Stimmen 29
NEIN-Stimmen 8
Enthaltungen 4

Folglich hat auch der Standerat mit seiner Abstimmung vom 26. Sep-
tember 2024 mit Uberwiegender Mehrheit den klaren Willen zum Aus-
druck gebracht, dass die am 1. Juni 2024 von der Weltgesundheitsver-
sammlung angenommenen Anderungen an den IGV dem Parloment
zur Uberprifung zu unterbreiten seien — unabhdngig von der Auffas-
sung des Bundesrates nach dessen Auswertung der IGV-

Vernehmlassung.
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