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Tarifvertrag uber die Tarifstrukturen des
ambulanten arztlichen
Einzelleistungstarifs (TARDOC) und des
ambulanten arztlichen
Patientenpauschaltarifs (Ambulante
Pauschalen)

Giiltig ab: 01. Januar 2027

Stand: Verabschiedet vom Verwaltungsrat der OAAT AG am 17. April 2026, noch nicht genehmigt

durch den Bundesrat.

zwischen

a. H+ lhre Spitaler
Lorrainestrasse 4A, 3013 Bern

b. FMH Verbindung der Schweizer Arztinnen und Arzte
Elfenstrasse 18, 3000 Bern 16

(beide zusammen nachfolgend ,,die Leistungserbringerverbande*)

und

c. prio.swiss - Der Verband Schweizer Krankenversicherer
Waisenhausplatz 25, 3011 Bern

(nachfolgend ,,Krankenv’ersichererverband“)

(alle zusammen nachfolgend ,,die Vertragsparteien®)
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Gemass Art. 43 Abs. 5 KVG miissen Patientenpauschaltarife und Einzelleistungstarife je auf einer
einzigen gesamtschweizerisch vereinbarten einheitlichen Tarifstruktur beruhen. Dieser
Tarifvertrag hat die umfassende Einfiihrung und Anwendung der Tarifstrukturen sowohl iiber den
ambulanten arztlichen Einzelleistungstarif (TARDOC) als auch den ambulanten arztlichen
Patientenpauschaltarif (Ambulante Pauschalen) im Bereich des KVG zum Gegenstand.

Der Patientenpauschaltarif muss von allen ambulanten drztlichen Leistungen erbringenden
Leistungserbringern fiir die entsprechenden Behandlungen zu Lasten der OKP angewandt werden
(Art. 43 Abs. 5" KVG) und geht dem Einzelleistungstarif vor.

Mit Entscheid vom 19. Juni 2024 hat der Bundesrat gestiitzt auf Art. 46 Abs. 4 i.V.m. Art. 43 Abs.
5 KVG per 1. Januar 2026 die beiden bis dahin separierten Tarifstrukturvertrage teilgenehmigt.
Dies betrifft einerseits den Grundvertrag KVG zur einheitlichen Tarifstruktur (TARDOC) zwischen
FMH und curafutura inklusive des Anhangs liber die vereinbarte Einzelleistungstarifstruktur.
Andererseits betrifft es den Tarifstrukturvertrag iiber den ambulanten arztlichen
Patientenpauschaltarif (ambulante Pauschalen) zwischen H+ und santésuisse.

Zur Erleichterung einer raschen und reibungslosen Einfilhrung der beiden Tarifstrukturen haben
sich die Vertragsparteien auf einen einzigen, iibergeordneten Tarifstrukturvertrag geeinigt, der
Einzelleistungstarifstruktur und Patientenpauschaltarifstruktur koordiniert und die
kostenneutrale Einfiihrung der beiden Tarife regelt und sicherstellt.

Mit dem Entscheid vom 30. April 2025 hat der Bundesrat gestiitzt auf Art. 46 Abs. 4i.V.m. Art.
43 Abs. 5 KVG den «Tarifstrukturvertrag iiber den ambulanten arztlichen Einzelleistungstarif
(TARDOC) und den ambulanten arztlichen Patientenpauschaltarif (Ambulante Pauschalen) vom
31. Oktober 2024 mit gewissen Ausnahmen per 1. Januar 2026 genehmigt. Die Genehmigung ist
auf drei Jahre, d.h. bis 31. Dezember 2028, befristet. Gleichzeitig wurden die Tarifpartner
aufgefordert, den genannten Tarifstrukturvertrag vom 31. Oktober 2024 in einzelnen Punkten
anzupassen.

Die neue Einzelleistungstarifstruktur fiir den ambulanten &rztlichen Bereich TARDOC wurde
gleichzeitig mit dem ambulanten arztlichen Patientenpauschaltarif, dessen Einfiihrungsversion
hauptsachlich in den Spitalern zur Anwendung gelangt, am 1. Januar 2026 eingefihrt.

Per 1. Januar 2025 hat eine Bereinigung der Verbandslandschaft auf der Kostentragerseite
stattgefunden und prio.swiss wurde gegriindet. prio.swiss vereint alle schweizerischen
Krankenversicherer unter einem Dach und wurde von den Krankenversicherern als
Nachfolgeorganisation von curafutura und santésuisse eingesetzt.

Die Finanzierung der Organisation fiir ambulante Arzttarife OAAT AG wird ab dem 1. Januar 2026
in einer separaten Vereinbarung unter den Tarifpartnern vom 17. Dezember 2025 auf Basis von
Art 47a Abs. 4 KVG geregelt, welchem die Krankenversicherer per 1. Januar 2026 einzeln
beigetreten sind. Diese gilt Ubergangsmassig bis zum Inkrafttreten einer gesetzlichen Regelung.

Die in diesem Dokument gewahlte mannliche Form bezieht sich immer zugleich auf weibliche,
mannliche und diverse Personen. Auf eine Mehrfachbezeichnung wird in der Regel zugunsten

einer besseren Lesbarkeit verzichtet.
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Teill  Ablosung des genehmigten Tarifstrukturvertrages

1. Bisheriger Tarifstrukturvertrag

' Der vorliegende Tarifvertrag (Hauptvertrag) vom 17. April 2026 wurde geméss den
Anforderungen des Bundesrates vom 30. April 2025 angepasst und ersetzt den
Tarifstrukturvertrag (Hauptvertrag) vom 31. Oktober 2024 per 1. Januar 2027.
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Teil Il Allgemeines

1. Vertragsparteien

1

H+, FMH und prio.swiss sind Parteien dieses Tarifvertrags.

Vertragsgegenstand

Vorliegender Tarifvertrag (Hauptvertrag) regelt im Teil Il die Einfuhrung der Einzelleistungs- und
Patientenpauschaltarifstruktur zur Verglitung von ambulanten arztlichen Leistungen
(nachfolgend die Tarifstrukturen) gemass Anhang A1 und A2 gestiitzt auf die
Anwendungsmodalitaten gemass Anhang B sowie nachfolgende Bereiche:

Teil 1l Einfihrung Tarifstrukturen und Tarifinterpretationen

Teil IV Tarifpflege und Normierung der Folgeversionen

Teil V Ambulante Leistungserfassung

Teil VI Rechnungsstellung und Datenaustausch

Teil VIl Qualitat

Teil VIII Monitoring und Sicherstellung der dynamischen Kostenneutralitat
Teil IX Dignitaten und Sparten

Teil X Schlussbestimmungen

In der Folge gelten die jeweils von der Organisation ambulante Arzttarife AG (nachfolgend
OAAT) erarbeiteten, durch die Vertragsparteien eingereichten und durch den Bundesrat
genehmigten Tarifstrukturen iiber den ambulanten arztlichen Einzelleistungstarif (TARDOC) und
den ambulanten arztlichen Patientenpauschaltarif (Ambulante Pauschalen).

Leistungserbringer und Kostentrager konnen in ihren Tarifvertragen weitergehende
Vereinbarungen treffen.

Vertragsbestandteile

Folgende Anhange sind integrierende Bestandteile dieses Tarifvertrags:

A1 Katalog der Ambulanten Pauschalen;

A2 Katalog des TARDOC;

Anwendungsmodalitaten;

Richtlinien fiir die ambulante Leistungserfassung;
Monitoring;

Dynamische Kostenneutralitat;

Dignitaten;

Sparten;

Rechnungsstellung und Datenaustausch.

IOMMOoON™
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4, Geltungsbereich

1

Dieser Tarifvertrag gilt:

a) Fur alle zugelassenen Leistungserbringer gemass Art. 35 Abs. 2 Bst. a KVG «Arzte und
Arztinnen», Art. 35 Abs. 2 Bst. h KVG «Spitéler» und Art. 35 Abs. 2 Bst. n KVG «Einrichtungen,
die der ambulanten Krankenpflege durch Arzte und Arztinnen dienen», welche Leistungen im
Anwendungsbereich des ambulanten arztlichen Einzelleistungstarifs und des ambulanten
arztlichen Patientenpauschaltarifs zulasten der OKP erbringen.

[im folgenden Leistungserbringer genannt].

b) Fiir alle Versicherer, die nach KVAG zugelassen sind.

[im folgenden Versicherer genannt].

Dieser Tarifvertrag gilt auf dem Gebiet der ganzen Schweiz.

Beitritte zum Tarifvertrag

Damit zugelassene Arztinnen und Arzte gemass Art. 35 Abs. 2 Bst. a KVG, Einrichtungen, die der
ambulanten Krankenpflege durch Arzte und Arztinnen dienen geméss Art. 35 Abs. 2 Bst. n KVG
und Spitaler gemass Art. 35 Abs. 2 Bst. h KVG (nachfolgend Leistungserbringer) tber die
Tarifstrukturen geméass Anhang A1 und Anhang A2 dieses Tarifvertrages zulasten der
obligatorischen Krankenpflegeversicherung abrechnen konnen, miissen sie dem vorliegenden
Tarifvertrag beitreten.

Der Beitritt zum Tarifvertrag steht samtlichen zugelassenen Leistungserbringern im
Vertragsgebiet offen, welche die durch diesen Vertrag betroffenen Leistungen erbringen dirfen.
Der Beitritt schliesst die volle Anerkennung des Tarifvertrags, Anhdnge sowie der weiteren
Vereinbarungen und Regelungen ein.

Die FMH organisiert das Beitrittsverfahren fiir Arztinnen und Arzte gemass Art. 35 Abs. 2 Bst. a
KVG, Einrichtungen, die der ambulanten Krankenpflege durch Arzte und Arztinnen dienen
gemass Art. 35 Abs. 2 Bst. n KVG und fiihrt eine Liste der diesem Tarifvertrag beigetretenen
Arztinnen und Arzte sowie Einrichtungen, die der ambulanten Krankenpflege durch Arzte und
Arztinnen dienen. Die FMH fiihrt das Beitrittsverfahren fur Mitglieder und Nicht-Mitglieder
durch. Nichtverbandsmitglieder haben eine Beitrittsgebiihr und einen jahrlichen
Unkostenbeitrag zu entrichten. Die Einzelheiten werden ausserhalb dieses Vertrags geregelt. Die
FMH verpflichtet sich, keine riickwirkenden Mutationen an der Liste vorzunehmen.

H+ fihrt fir Spitaler gemass Art. 35 Abs. 2 Bst. h KVG und fiir Einrichtungen, die der ambulanten
Krankenpflege durch Arzte und Arztinnen dienen gemass Art. 35 Abs. 2 Bst. n KVG, eine Liste
der diesem Tarifvertrag beigetretenen Leistungserbringer, die Mitglied oder Nicht-Mitglied von
H+ sind. Nichtverbandsmitglieder haben eine Beitrittsgebiihr und einen jahrlichen
Unkostenbeitrag zu entrichten. Die Einzelheiten werden ausserhalb dieses Vertrags geregelt. H+
verpflichtet sich, keine riickwirkenden Mutationen an der Liste vorzunehmen.

Die zugelassenen Krankenversicherer erkldren ihren Beitritt zum Tarifvertrag gegeniiber dem
Krankenversichererverband. Der Krankenversichererverband fiihrt eine Liste der beigetretenen

Krankenversicherer. Auch Nichtmitglieder, die im Vertragsgebiet tatig sind, konnen dem Vertrag
4
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beitreten. Diese haben einen angemessenen Beitrag an die Unkosten des Vertragsabschlusses
und der Durchfiihrung zu leisten (Art. 46 Abs. 2 KVG). Es gilt das Reglement liber die
Unkostenbeitrage fur Verbandsvertrage fiir Nicht-Mitglieder von prio.swiss.

6. Riicktritte vom Tarifvertrag

. Einzelne Leistungserbringer kénnen unter Einhaltung einer Frist von sechs Monaten jeweils auf
das Ende eines Kalenderjahres von diesem Tarifvertrag zuriicktreten. Die schriftliche
Rucktrittserkldrung muss unmittelbar bei den entsprechenden Leistungserbringerverbanden
eingereicht und von diesen an die von dem Krankenversichererverband bezeichnete Stelle
weitergeleitet werden.

2. Bei Verlust der Zulassung ist der Leistungserbringer verpflichtet, unmittelbar den Riicktritt vom
Vertrag der FMH bzw. H+ zu melden.

3. Krankenversicherer konnen unter Einhaltung einer Frist von sechs Monaten jeweils auf das Ende
eines Kalenderjahres von diesem Tarifvertrag zuriicktreten. Die schriftliche Riicktrittserklarung
ist beim Krankenversichererverband einzureichen. Es gilt das Eingangsdatum.

7. Ubermittlung der Listen der Beitritte und Riicktritte

' Die Leistungserbringerverbénde iibermitteln die maschinenlesbaren Listen der Beitritte und
Riicktritte in elektronischer Form zeitnah an die von den Versichererverbanden bezeichneten

Stellen.

2 Die von den Krankenversichererverbanden bezeichnete Stelle erfasst die Beitritte im
entsprechenden Register. Sie priift, ob Leistungserbringer nicht beigetreten sind, und stellt
diese Information den Versicherern zur Verfuigung.

3 Der Krankenversichererverband iibermittelt die Liste der Bei- und Riicktritte der
Krankenversicherer in elektronischer Form zeitnah an die Leistungserbringerverbande.

8. Vorrang gesetzlicher Bestimmungen

Die Vertragsparteien sind sich einig, dass die gesetzlichen Bestimmungen sowie dazugehdrigen
Ausfiihrungsverordnungen den vorliegenden vertraglichen Vereinbarungen (inkl. der Regelungen in
den Anhangen) vorgehen.
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Teil Il Einfilihrung Tarifstrukturen und Tarifinterpretationen

1. Tarifstruktur und Anwendungsmodalitaten

' Die Vertragsparteien vereinbaren hiermit die Tarifstrukturen tiber den ambulanten &rztlichen
Einzelleistungstarif und Uiber den ambulanten arztlichen Patientenpauschaltarif mit Einfuhrung
per 1. Januar 2027 gemass den Anhangen A1, A2, B und C:

Anhang A1: Katalog der Ambulanten Pauschalen;

Anhang A2: Katalog des TARDOC;

Anhang B: Anwendungsmodalitaten;

Anhang C: Richtlinien fiir ambulante Leistungserfassung.

2. Verfahren zur Tarifinterpretation

' Die Vertragsparteien stellen gemeinsam sicher, dass die jeweilig giiltigen Tarifstrukturen
gesamtschweizerisch einheitlich und verbindlich interpretiert werden. Die Organisation und die
Einzelheiten zur Tarifinterpretation werden an die OAAT unter Einbezug ihrer Gesellschafter
delegiert.



et g
r thre Spitiler o
Vs hopltaux Prio.SwWiss -
1 vostrl ospedali
) Der Verband Schweizer Krankenversicherer

e
; |‘.3 =3

L'Association des assureurs-moladie suisses

L iozione degli assi lattia svizzeri

Teil IV Tarifpflege und Normierung der Folgeversionen

1. Tarifpflege

1

Die Vertragsparteien verpflichten sich, die OAAT zu beauftragen, die Tarifstrukturen regelmassig
zu aktualisieren und weiterzuentwickeln. Aktualisierungen und Weiterentwicklungen der
Tarifstrukturen finden grundséatzlich jahrlich statt.

Die Vertragsparteien verpflichten sich, die OAAT zu beauftragen, zwecks regelmassiger
Aktualisierung und Weiterentwicklung der Tarifstrukturen ein Antragsverfahren durchzuftihren
und Kosten- und Leistungsdaten nach Art. 47a KVG zu erheben. Die Lieferung der erforderlichen
Daten an die OAAT erfolgt kostenlos.

Folgeversionen der Tarifstrukturen treten nach Genehmigung durch den Bundesrat per 1. Januar
eines Kalenderjahres in Kraft.

Die Aktualisierung und Weiterentwicklung der Tarifstrukturen erfolgt datenbasiert. Grundlage
bilden ambulante Kosten- und Leistungsdaten der im ambulanten &rztlichen Bereich tatigen
Leistungserbringer, d.h. von Arzten und Arztinnen, von Einrichtungen, die der ambulanten
Krankenpflege durch Arzte und Arztinnen dienen, sowie von Spitélern. Bei der Erarbeitung von
Tarifpositionen fiir Leistungen, welche aktuell ausserhalb des Gesamt-Tarifsystems tarifiert sind
resp. von noch nicht tarifierten Leistungen, ist eine Abweichung vom Grundsatz der
Datenbasiertheit moglich.

Die Vertragsparteien verpflichten sich, die OAAT zu beauftragen, einerseits ein Konzept zur
Datenbeschaffung zu erstellen und andererseits zu priifen, welche Daten vorhanden sind und
welche erhoben werden miissen. Hierbei ist der Grundsatz der Verhaltnismassigkeit zu
beriicksichtigen. Das Konzept regelt, wie die Lieferung der Daten erfolgt und stellt sicher, dass
die OAAT Zugriff auf die fiir ihre Tatigkeit erforderlichen Daten hat.

Die Vertragsparteien verpflichten sich betreffend die Weiterentwicklung der Tarifstrukturen zur:

« Verbesserung der leistungs- und kostenorientierten Differenzierung.

« Erhohung der Sachgerechtigkeit hinsichtlich Kostenhomogenitat, Systemgiite und
Aktualitat der abgebildeten Untersuchungen und Behandlungen.

« Integration von pauschalierten Untersuchungen und Behandlungen aus anderen
Tarifvertragen (z.B. Dialysen, Stammzellen).

«  Abbildung und Bewertung von neuen Untersuchungen und Behandlungen.

«  Abbildung der betriebswirtschaftlichen, technischen und medizinischen Entwicklung.

«  Priifung und Uberarbeitung der Anwendungsbereiche unter anderem mit dem Ziel, den
Abdeckungsgrad des Patientenpauschaltarifs zu erhohen (vgl. Teil IX, Ziff. 2 Abs. 2 lit.

a).
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2. Normierung der Folgeversionen

' Die Vertragsparteien verpflichten sich, die OAAT zu einer volumenneutralen Weiterentwicklung
vorliegender Tarifstrukturen zu beauftragen.

Z  Die Vertragsparteien verpflichten sich, im Rahmen der OAAT ausschliesslich Folgeversionen zu
verabschieden, welche das Gebot der volumenneutralen Weiterentwicklung einhalten.

3 Eine volumenneutrale Weiterentwicklung der Tarifstrukturen ist dann gegeben, wenn in Bezug
auf die Daten, die zur Normierung der Tarifstrukturen verwendet wurden, kein nationaler
Katalogeffekt vorliegt: Das Taxpunktvolumen der Vorversion entspricht bei gleichem
Anwendungsbereich der Summe der Taxpunktvolumen der weiterentwickelten Version.
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TeilV Ambulante Leistungserfassung

1. Richtlinien fiir ambulante Leistungserfassung

1

Solange das Bundesamt fiir Statistik keine Instrumente fiir die ambulante Leistungserfassung zur
Verfiigung stellt, verpflichten sich die Vertragsparteien, die OAAT zu beauftragen, zwecks
einheitlicher Leistungserfassung und im Sinn der koordinierten Anwendung beider Tarife
ausserhalb des vorliegenden Vertrags einen universellen Leistungskatalog zu erarbeiten und zu
pflegen. Details sind im Anhang C geregelt.

Solange das Bundesamt fiir Statistik keine schweizweit verbindliche Richtlinie fiir die ambulante
Leistungserfassung publiziert, stellt Anhang C die anwendbaren Richtlinien fiir die ambulante
Leistungserfassung dar. Die Leistungserbringer sind gemass Anhang C verpflichtet, die Leistungen
und Diagnosen der Sitzungen zu erfassen.

2. Verfahren zur Interpretation der Leistungserfassung

1

Die Vertragsparteien stellen gemeinsam sicher, dass die Richtlinie zur ambulanten
Leistungserfassung gesamtschweizerisch einheitlich und verbindlich interpretiert wird. Die
Organisation und die Einzelheiten zur Interpretation der Leistungserfassung werden an die OAAT
unter Einbezug ihrer Gesellschafter delegiert.
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Teil VI Rechnungsstellung und Datenaustausch

1. Allgemein

T Gestiitzt auf Art. 59 KVV vereinbaren die Vertragsparteien im Anhang H (Rechnungsstellung und

Datenaustausch) die Modalitaten der Rechnungsstellung sowie die zu liefernden Datenfelder.

Allfallige ausfiihrende Bestimmungen zur Erhebung, Bearbeitung und Weitergabe der Diagnosen
und Prozeduren im Art. 59a bis KVV gehen vor.
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Teil VIl Qualitat

1. Instrumente und Mechanismen zur Gewahrleistung der Qualitat
der Leistungen
' Die Vertragsparteien verpflichten sich zur Umsetzung der Vorgaben, die sich aus Art. 58a KVG

sowie entsprechenden Qualitatsvertragen ergeben. Die Einhaltung der Regeln zur
Qualitatsentwicklung bildet im Sinne von Art. 58a Abs. 7 KVG eine Leistungsvoraussetzung.
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Teil VIl Monitoring und Sicherstellung der dynamischen
Kostenneutralitat

1. Monitoring

' Die Vertragsparteien vereinbaren ein zeitlich unbefristetes Monitoring geméass Anhang D.

2 Die Vertragsparteien setzen unter dem Dach der OAAT eine Expertengruppe Monitoring ein.
Anhang D regelt die Einzelheiten.

2. Dynamische Kostenneutralitat

' Die Vertragsparteien, Leistungserbringer und Versicherer verpflichten sich, zur Gewahrleistung
der dynamischen Kostenneutralitat nach Art. 59c Abs. 1 lit. ¢ KVV Massnahmen gemass Anhang E
umzusetzen.

Z Weiter verpflichten sich die Vertragsparteien bereits in der Kostenneutralitdtsphase zur
volumenneutralen Normierung der Folgeversionen der Tarifstrukturen (Teil lll, Ziff. 2).

12
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Teil IX Dignitdten und Sparten

' Gestiitzt auf Art. 43 KVG vereinbaren die Vertragsparteien, dass die Vergiitung bestimmter
Leistungen vom Vorliegen der notwendigen Infrastruktur und der notwendigen Aus-, Weiter-
oder Fortbildung abhangig ist.

2 Die Umsetzung dieser Anforderungen regeln Anhang F (Dignitéten) und Anhang G (Sparten).
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Teil X Schlussbestimmungen

1.

1

Giiltigkeit
Dieser Tarifvertrag tritt mit Unterzeichnung durch die Vertragsparteien unbefristet per 1. Januar
2027 in Kraft, unter Vorbehalt der bundesratlichen Genehmigung.

Die Vertragsparteien legen die Inkraftsetzung der angepassten Tarifstrukturen auf den 1. Januar
2027 fest. Die Folgeversionen der Tarifstrukturen treten nach Genehmigung durch den Bundesrat
jeweils per 1. Januar eines Kalenderjahres in Kraft. Die Vertragsparteien achten im Vorfeld auf
eine ausreichend lange Umsetzungszeit. Sollte die Einfiihrung nicht per 1. Januar eines
Kalenderjahres erfolgen, verschieben sich alle vor- und nachgelagerten vertraglichen Termine
und Fristen sinngemass.

Kiindigung

Die Kiindigungsfrist betragt 12 Monate auf das Ende eines Kalenderjahres. Die Anhange sind
nicht separat kiindbar.

Die kiindigende Partei hat ihre Kiindigung schriftlich gegeniiber allen anderen Vertragsparteien
anzuzeigen. Es gilt das Zugangsprinzip.

Pflichten nach Vertragsauflosung

Nach Kiindigung des vorliegenden Tarifvertrags werden unverziiglich neue Verhandlungen
aufgenommen.

Salvatorische Klausel

Sollte eine Bestimmung des vorliegenden Tarifvertrags oder Inhalte einer in den vorliegenden
Tarifvertrag integrierten Beilage dieses Tarifvertrages ungiiltig sein oder werden, so wird
dadurch die Wirksamkeit des vorliegenden Tarifvertrags im Ubrigen nicht beriihrt. Die
Vertragsparteien werden die unwirksame Bestimmung durch eine wirksame Bestimmung
ersetzen, die dem gewollten wirtschaftlichen Zweck der ungiiltigen Bestimmung sowie dem
urspriinglich vereinbarten Vertragsgleichgewicht moglichst nahekommt. Dasselbe gilt auch fiir
allfallige Vertragsliicken.

Parteiwechsel / Vertragsiibertragung bzw. Vertragsiibergang

Die Vertragsparteien verpflichten sich fiir den Fall, dass sie inskiinftig nicht mehr tiber das
Mandat ihrer Mitglieder zur Vereinbarung national einheitlicher Tarifstrukturen fiir ambulante
arztliche Leistungen verfiigen wiirden, fiir eine Vertragsiibertragung bzw. einen
Vertragsubergang besorgt zu sein, mit dem Ziel, dass vorliegender Tarifvertrag weiterhin seine
Glltigkeit behalt.
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6. Weiterfiihrende Bestimmungen

' Bei strittigen Fragen zur Interpretation dieses Tarifvertrags suchen die Vertragsparteien nach
konsensualen Losungen.

Z Bei Unklarheiten in der Interpretation ist die deutsche Version dieses Vertrages, dessen Anhinge
und der in diesem Tarifvertrag verwiesenen Reglemente und Dokumente massgebend.

3 Anderungen und Erginzungen zu diesem Tarifvertrag und seinen Anhingen bediirfen
grundsatzlich der Schriftform und Unterzeichnung durch die Vertragsparteien. Neue Versionen
der Anhange A1, A2, B, C, F, G und H stellen keine Anderung dieses Hauptvertrages dar.
Samtliche Anderungen und Ergénzungen zu diesem Tarifvertrag und seinen Anhéngen sind dem
Bundesrat zur Genehmigung einzureichen.

4 Ausschliesslicher Gerichtsstand ist Bern.
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