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No 
Nr. 

Thème  
Thema 

Orateur/-ice 
ReferentIn 

t Type 
Charakter 

Annexe 
Beilage 

1.  Bienvenue / Begrüssung  
Election des scrutateurs 
Wahl der Stimmenzähler 

G. Gex 3’ Décision 
Beschluss 

 

2.  Approbation du procès-verbal de la 72ème 
Assemblée ordinaire des  
Genehmigung des Protokolls der 72. ordentlichen 
Mitgliederversammlung  

G. Gex 1’ Décision 
Beschluss 
 

Oui 
Ja 
 

3.  Rapport annuel du Président  
Jahresbericht des Präsidenten  

G. Gex 15‘ Information 
Information 

 

4.  Comptes annuels et bilan 2024, Budget 2025 
Jahresrechnung und Bilanz 2024, Budget 2025 

Th. Sigrist 4’ Décision 
Beschluss 

Oui 
Ja 

5.  Cotisation annuelle 
Mitgliederbeitrag 

Th. Sigrist 1’ Décision 
Beschluss 

 

6.  Rapports (tarifs, LiMa, etc.) 
Berichte (Tarife, MiGeL, etc.) 

Diverse / 
divers 

30’ Info 
 

 

7.  Modification des statuts 
Statutenänderung 

G. Gex 5’ Décision 
Beschluss 

 

8.  Réélection des membres du comité 
Wiederwahl Vorstandsmitglieder 
Lukas Kern, Kantonsspital Winterthur 
Silvia Ulrich, Universitätsspital Zürich 

G. Gex 5’ Décision 
Beschluss 

 

9.  Élection d’un nouveau membre du comité 
Wahl eines neuen Vorstandsmitglieds 
Antje Prasse, Universitätsspital Basel 

G. Gex 5’ Décision 
Beschluss 

 

10.  Élections des nouveaux membres 
Wahl der neuen Mitglieder 

G. Gex 5’ Décision 
Beschluss 

 

11.  News de la Ligue pulmonaire Suisse 
News der Lungenliga Schweiz 

Ch. Rohrer 10’ Info  

12.  Prochaines assemblées annuelles  
Nächste Jahresversammlungen 

G. Gex 1’ Info  

13.  Varia G. Gex 0’   



   
1. Begrüssung und Wahl der Stimmzähler 
Der Präsident Grégoire Gex begrüsst die anwesenden Mitglieder.  
Reta Fischer und Grégory Clark werden stillschweigend zu Stimmzählern gewählt. 
 
2. Protokoll 
 
Beschluss: das Protokoll der Mitgliederversammlung 2024 wir ohne Enthaltungen oder 
Gegenstimmen einstimmig gutgeheissen. 
 
3. Jahresbericht des Präsidenten 
Der Präsident berichtet über die Aktivitäten des letzten Jahres. Der Vorstand der SGP hat sich 
entschieden, die Geschäftsstelle personell mit Reta Fischer mit 20% als stellvertretende 
Geschäftsführer zu verstärken, um zusätzliche Aufgaben zu bewältigen. Insbesondere im Bereich 
Tarife, welche für alle Mitglieder von entscheidender Bedeutung sind, sind zusätzliche Ressourcen 
notwendig. Die Anstellung ist vorerst auf 2 Jahre begrenzt, der finanzielle Mehraufwand (ca. CHF 
38'000.-/Jahr) tragbar. Die Geschäftsstelle besteht damit aus Marjam Rüdiger (30%) sowie Reta 
Fischer (20%) sowie Colette Thilges im Sekretariat. In der Fortbildungskommission folgt Alessio 
Casutt auf Marco Pons und die FMH-Tarifkommission wird verstärkt durch Oliver Tannenberg und 
Matthias Frasnelli. Die Kommission Facharztexamen wird in die Weiterbildungskommission integriert 
und deren derzeitiger Prüfungspräsident Thomas Brack nimmt in dieser Funktion neu Einsitz in der 
Weiterbildungskommission. Antje Prasse und Jonathan Rücken aus Basel verstärken das 
Expertenteam des Facharztexamens und Mona Lichtblau ist die SGP-Vertretung UEMS. Aileen 
Kharat aus Genf wurde gemeinsam mit der Intensivmedizinerin Susanne Morf zur neuen Co-
Präsidentin der Sektion Thorax der SGUM gewählt. Severin Müller-Mottet ist die erste Vertreterin 
unserer Fachgesellschaft in der FMH-Kommission digitale Transformation. Auch im Vorstand haben 
einige Vertretungen gewechselt: die Schweizerische Gesellschaft für Thoraxchirurgie wird neu von 
Gabriela Hässig (Chur) vertreten, die D. Schneiter ersetzt; die SIG Early Career neu von Anna Titz 
(Zürich), die Philipp Suter im Vorstand aber auch als Präsidentin der SIG ersetzt.  
Der Präsident fährt News aus der Weiterbildungskommission fort, die er im Namen von Lukas 
Kern, Präsident der Kommission erörtert. Der Hauptfokus der Kommission liegt auf der Revision des 
Weiterbildungsprogrammes. Das SIWF strebt mit dem Wechsel zur kompetenzbasierten 
Weiterbildung einen Kulturwechsel an. Daher wurde der Lerninhalt des neuen 
Weiterbildungsprogramms von einer EPA-Task Force in 48 Entrustable Professionell Activities EPA 
zusammengefasst. Die EPAs wurden nach Fertigstellung durch die Weiterbildungskommission wie 
auch den Vorstand geprüft und gutgeheissen und in der Folge dem SIWF zur Prüfung und 
Genehmigung zugestellt. Die nächsten Schritte sind nun das Fertigstellen und Einreichen eines 
revidierten Weiterbildungsprogramms beim SIWF sowie die Vorbereitung der Weiterbildner und 
Weiterzubildenden auf die Einführung der EPAs. Die Ausgestaltung des Weiterbildungsprogramms ist 
aus strategischer Sicht von grosser Bedeutung. Es stellen sich Fragen wie zum Beispiel nach dem 
Bedarf an Pneumologen in der Zukunft und nach der Zahl der Weiterbildungsstellen die Notwendig 
sind, um diesen Bedarf zu decken. Namentlich dankt der Präsident Marek Nemec als Präsident der 
EPA Task Force stellvertretend für alle Kommissionmitglieder für deren wertvolle Arbeit und grossen 
Einsatz. 
Nun folgen die News der Fortbildungskommission in Vertretung von Michael Grob. Weiterhin 
verfügen nur knapp die Hälfte aller SGP-Mitglieder über ein gültiges Fortbildungsdiplom. Dieser Anteil 
muss gesteigert werden, um obligatorische Kontrollen der Fortbildung zu vermeiden. Im Jahr 2024 
wurden insgesamt 102 Fortbildungsveranstaltungen akkreditiert dies ist eine deutliche Zunahme 
gegenüber den Vorjahren. 
Die Kommission Prävention und Rehabilitation hat ein Position Paper zur Palliative Care 
erarbeitet, welches zur Publikation bei Respiration angenommen wurde. Das Paper stellt ein schönes 
Beispiel einer SIG-übergreifenden interdisziplinären Arbeit dar. Derweil hat die Kommission 
Prävention und Rehabilitation die Kriterien „Anforderungen für die pulmonale Rehabilitation in der 
Schweiz“ überarbeitet und beim BAG eingereicht. Diese Anforderungen sind Teil von Anhang 1 der 
Krankenpflege-Leistungsverordnung KLV, in welcher geregelt ist, welche Kosten von der 
obligatorischen Krankenpflegeversicherung OKP übernommen werden müssen. Nun warten wir 
gespannt auf die Rückmeldung des BAGs. 
Weiter geht es mit dem Rapport zur Qualität im Namen von Jean-Frédéric Vodoz. Die SGP führt 
Gespräche mit proQura, mit welchem sie einen Vertrag abschließen will, damit Pneumologen in 



   
Zukunft gesetzeskonform von Rabatten auf Medikamenten profitieren können. Voraussetzung dazu 
ist der Nachweis von tarifarisch noch nicht abgegoltener Qualitätsarbeit. Im Moment laufen die 
Gespräche, die SGP informiert, sobald alles bereit ist, damit Mitglieder Verträge mit ProQura 
abschliessen können und so einen Teil des ausgehandelten Rabattes erhalten können. 
 
Die SIG Infections, Tuberculosis, CF/non-CF Bronchiectasis hat gemeinsam mit der Fachgruppe 
Tuberkulose im Oktober 2024 eine revidierte Auflage des Tuberkulose Handbuchs publiziert und ist 
auf unserer Webseite verfügbar. 
Zum Ultraschall machen sich alle viel Gedanken, denn es ist zurzeit ein heisses Thema. Alle 
Internisten bilden sich mittlerweile in Ultraschall aus und darum ist es auch für die SGP wichtig, klare 
Ziele zu formulieren. Die SGP hat beschlossen, dass der Ultraschall Teil der Expertise der 
Pneumologen sein soll ohne Notwendigkeit eines Fähigkeitsausweises der SGUM. Dies hat 
Auswirkungen auf das Weiterbildungsprogramm, die Strategie bezüglich Kurse im Thorax-Ultraschall 
aber auch auf die Haltung der SGP gegenüber der SGUM. Die SGP hat eine neue SIG Thoracic 
Ultrasound gegründet mit Aileen Kharat als Präsidentin. An dieser Stelle namentlich verdankt wird 
Jochen Rüdiger als Gründungspräsident der Sektion Thorax SGUM, der sich seit Jahren für den 
Ultraschall in der Pneumologie einsetzt. 
Die SIG Early Career hat die SGP an der MediFuture 2024 vertreten und dort versucht, 
Medizinstudenten wie auch jungen Ärztinnen und Ärzten das Berufsziel Pneumologie schmackhaft zu 
machen. Die SIG Early Career nimmt aktiv im Vorstand wie auch in der Weiterbildungs-
/Fortbildungskommission sowie Wissenschaftlichen Kongressprogrammkomitee Einsitz. 
Zum wichtigen Thema Tarife wird Bernhard Schwizer später berichten. An dieser Stelle sei jedoch 
erwähnt, dass TARDOCtrotz Kinderkrankheiten für die Pneumologen eher positiv zu bewerten ist, die 
ambulanten Pauschalen für Bronchoskopien jedoch auf vollständig ungenügender Basis erarbeitet 
wurden. Der Spielraum für Änderungen ist äußerst begrenzt, und das Ziel besteht eher in einer 
Schadensbegrenzung bei ihrer Einführung. Erst ein Jahr nach Einführung der pauschalen können 
diese geändert werden, woran wir bereits arbeiten. Unbedingt zu erwähnen und zu verdanken sind 
die zahlreichen Mitglieder der Tarifkommission, die in letzter Zeit auf Hochtouren gearbeitet haben. 
Der Vorstand der SGP hat von 2023 bis 2025 eine Strategie für unsere Fachgesellschaft entwickelt 
deren Ergebnis auf unserer Webseite im Mitgliederbereich eingesehen werden kann. Basierend auf 
einer Analyse unserer Stakeholder, Werte, Kultur, Stärken, Schwächen, Chancen, Risiken, 
Kernkompetenzen etc. wurden Purpose, Vision und Mission formuliert, welche in konkreten 
Handlungsempfehlungen mündeten. Eine regelmäßige Überprüfung und gegebenenfalls Anpassung 
der Strategie ist in den kommenden Jahren vorgesehen. Thomas Sigrist wird an dieser Stelle 
gedankt, denn er hat die Erarbeitung der Strategie initialisiert und vorangetrieben. 
Anfang Jahr konnte eine modernisierte neue Homepage der SGP in Betrieb genommen werden. 
Diese bietet und die Möglichkeit selbstständig und einfach Änderungen vorzunehmen. Zudem verfügt 
sie über einen geschützten Mitgliederbereich, in dem unseren Mitgliedern vorbehaltene Informationen 
zur Verfügung gestellt werden können. 
Der Präsident informiert zu den Diskussionen mit der SSSSC zu den Kriterien für die Anerkennung 
von Weiterbildungsstätten in der Schlafmedizin. Nach intensiven Diskussionen konnte ein 
Kompromiss ausgehandelt werden, der eine Revision der Kriterien für die Anerkennung von 
Weiterbildungsstätten zulässt, jedoch gleichzeitig eine Lockerung der Bedingungen für den Erwerb 
des Fähigkeitsausweis Schlafmedizin vorsieht. Die Weiterbildung könnte in Zukunft vollständig in 
Zentren des Typs B absolviert werden, während der Besuch eines Zentrums des Typs A nur noch für 
künftige Leitungspersonen von Schlafzentren erforderlich ist. Die SSSSC muss die revidierten 
Kriterien für die Weiterbildungsstätten dem BAG zur Genehmigung vorlegen und beim SIWF eine 
Revision des Programmes des Fähigkeitsausweises beantragen. Die beiden Fachgesellschaften 
werden überwachen ob eine ausreichende Zahl an Pneumologen den Fähigkeitsausweis auch in den 
kommenden Jahren erwerben. 
Weiter hat sich der Vorstand mit KOSEK beschäftigt, einer selbsternannten Organisation, die sich die 
Koordination seltener Krankheiten auf die Fahne geschrieben hat und dazu auffordert, Anträge zur 
Anerkennung von Netzwerken einzureichen. Obwohl KOSEK keine legale offizielle Basis hat, sehen 
sich SGP, SGPH sowie SGPP genötigt, eine Eingabe voranzutreiben, da spätere Regulierung analog 
der Hochspezialisierten Medizin befürchtet wird oder das Besetzen des Feldes durch andere 
Fachspezialisten.  



   
Viele weitere Themen haben den SGP-Vorstand auf Trab gehalten. Dazu zählen Versorgungsgrade, 
Strahlenschutzverordnung, Impfempfehlungen Leitlinien der Deutschen Gesellschaft Pneumologie, 
die Gesundheitstage Schweiz, etc.  
All dies wäre ohne die Mitglieder und die SGP-Geschäftsstelle nicht möglich und daher sei diesen an 
dieser Stelle ausdrücklich gedankt.  
 
4. Jahresrechnung und Bilanz 2024, Budget 2025 
Thomas Sigrist übernimmt die Präsentation der SGP-Zahlen. Die Jahresrechnung schliesst mit einem 
kleinen Plus von CHF 5‘276.-. Ursprünglich war mit einem Defizit gerechnet worden aufgrund eines 
tieferen Gewinns aus dem Jahreskongress 2024. Das Ergebnis ist daher erfreulich. Unser 
Eigenkapital hat um den Gewinn zugenommen und liegt neu bei ca. 854'000.- CHF. Die externe 
Revisionsstelle hat die Jahresrechnung und Bilanz geprüft.  
 
Beschluss: Die Jahresrechnung, die Bilanz und der Revisorenbericht werden von den 
Mitgliedern ohne Enthaltungen und ohne Gegenstimmen einstimmig angenommen. 
 
Beschluss: Ebenso wird der Geschäftsführung und dem SGP-Vorstand einstimmig, also ohne 
Gegenstimmen oder Enthaltungen die Decharge erteilt. 
 
Nun zum Budget: Wie immer budgetieren wir konservativ. Erneut ist das Ergebnis des 
Jahreskongresses ungewiss und die Kosten der SGP mit der personellen Aufstockung der 
Geschäftsstelle höher, daher sieht das Budget ein Minus von CHF 40‘000.- vor.  
 
Beschluss: Das Budget wird von den Mitgliedern ohne Enthaltungen oder Gegenstimmen 
einstimmig gutgeheissen. 
 
5. Jahresbeitrag 
 
Der Vorstand schlägt vor, die Jahresbeiträge unverändert zu belassen, da die Reserven der SGP 
zurzeit ausreichend sind.  
 
Beschluss: Die Beibehaltung der bisherigen Mitgliederbeiträge (CHF 500.- für ordentliche und 
CHF 100.- für ausserordentliche Mitglieder) wird von den Mitgliedern ohne Enthaltungen oder 
Gegenstimmen einstimmig gutgeheissen.  
 
6. Rapport der Tarifkommission 
 
Bernhard Schwizer berichtet. Die Tarifkommission hatte 5 ordentliche und 6 ausserordentliche 
Sitzungen, zudem hat sie an Sitzungen der Allianz für sachgerechte Pauschalen beteiligt. Daneben 
fand ein intensiver Mailverkehr statt und wurden Statements und Brief an FMH, OAAT und 
Bundesrätin Baume-Schneider verfasst. Innerhalb der SGP erfolgte eine administrative 
Reorganisation mit Reta Fischer als zentrale Drehscheibe, sozusagen dem «Tarifbüro SGP». Die 
Tarifkommission wurde verstärkt und in drei Gruppen aufgeteilt, um die Themen Pneumologie, 
Schlafmedizin (mit SSSSC) sowie ambulante Pauschalen effizient zu bearbeiten. Die SGPP wurde 
intensiv mit eingebunden. Bernhard Schwizer dankt hier auch dem SGP-Präsidenten für die aktive 
Mitarbeit, welche kurze Entscheidungswege garantierte. Neben den neuen ambulanten Arzttarifen 
TARDOC und ambulante Pauschalen sind auch die Themen der neuen Klassifikation SCD, 
Praxislabor, Labor Kickback, Vertragsfreiheit und MiGeL weiterhin aktuell und erfordern 
Aufmerksamkeit. Nach dem Vorentscheid des Bundesrates vor einem Jahr verfolgte die SGP das 
Ziel, die pneumologischen Pauschalen möglichst zu verhindern/vermindern oder doch zumindest die 
Fehler zu korrigieren. Dies kumulierte zwischen Ende Februar und Mitte Mai 2025 in >10 
grundsätzlichen Tarifanträgen zu allgemeinen Positionen sowie > 20 Anträgen in der Pneumologie 
und Schlafmedizin. Für die ambulanten Pauschalen (C04.50/51er Kapitel) hat man eine neue 
Datenbasis für die Bronchoskopiepauschalen errechnet und komplett neue Pauschalen formuliert. 
Parallel wurde mit diversen anderen Fachgesellschaften der Abgleich von Positionen angestrebt. 21 
von 23 Anträge zum TARDOC sowie alle 12 Anträge zu den Pauschalen, die die SGP eingereicht hat, 
wurden von der FMH akzeptiert und fristgerecht der OAAT eingereicht (insgesamt wurden von allen 
Fachgesellschaften 432 Änderungsanträge per 1.1.2027 gestellt).  



   
Die To-do-Liste für 2025 beinhaltet weiterhin zahlreiche Aufgaben, wie das Erarbeiten von 
Empfehlungen zur Anwendung der Tarifpositionen, das Aufzeigen von Pitfalls, Q&A für unsere 
Mitglieder, die Formulierung neuer Anträge für 2028. Für konkrete Informationen verweist Bernhard 
Schwitzer auf die am 16.5. im Rahmen des Kongresses geplante Session zu den ambulanten Tarifen, 
betont aber auch, dass die Vorbereitung auf die neuen Tarife per 1.1.2026 die Eigenverantwortung 
jedes einzelnen ist.  
 
Grégoire Gex ergreift zu MiGeL wieder das Wort. Keine Neuigkeiten gibt es zurzeit zur Verschreibung 
der Heim-Sauerstofftherapie. Die SGP hat einen Antrag beim BAG gestellt, dass die Verordnung 
wieder auf Pneumologen und pädiatrische Pneumologen beschränkt wird, eine Antwort ist jedoch 
noch ausstehend. Im Bereich Flüssigsauerstoff & Visana kann dagegen ein Erfolg verbucht werden. 
Hier gab es Probleme, dass Visana wiederholt die Verordnung des Arztes geändert und den 
Flüssigsauerstoff nicht kostendeckend bezahlt hatte. Eine Intervention der SGP bei der Kasse führte 
nun zu einer Richtungskorrektur der Kasse. Bezüglich des Anliegens des BAG, den Kauf von CPAP-
Geräten zu fördern, ist seit dem Expertengespräch mit dem BAG im April 2024 nicht mehr viel 
geschehen. Die Lungenliga hat dem BAG vorgeschlagen, ein Health Technology Assessment 
durchzuführen, während die SGP ihrerseits betonte, dass sie die Sachlage auch ohne Heath 
Technology Assessment für eindeutig hält und die Beibehaltung des Mietmodels für sinnvoll erachtet. 
Eine Antwort des BAG steht noch aus. 
 
7. Statutenänderung 
 
Der Vorstand schlägt den Mitgliedern eine Verlängerung der Amtsdauer der Vorstandsmitglieder vor. 
Dazu präsentiert der Vorstand den Mitgliedern Vor- und Nachteile dieser Lösung.  
 
Beschluss: Die Mitglieder stimmen mit 2 Gegenstimmen und ohne Enthaltungen der 
Statutenänderung zu. Neu heisst es daher «Die Vorstandsmitglieder sind wieder wählbar, die 
Amtsdauer der Vorstandsmitglieder im Vorstand soll 12 Jahre nicht überschreiten.» 
 
8. Wiederwahlen Vorstandsmitglieder 
 
Lukas Kern als Vertreter nicht-universitäre Spitäler und Silvia Ulrich, Vertreterin Universitätsspital 
Zürich, stellen sich zur erneuten Wahl für eine zweite Amtsperiode zur Verfügung.  
 
Beschluss: Lukas Kern und Silvia Ulrich werden mit grossem Mehr für eine zweite 
Amtsperiode gewählt. 
 
9. Wahlen neues Vorstandsmitglied 
 
Neu zur Wahl stellt sich Antje Prasse, Chefärztin am Universitätsspital Basel und Ordinaria für 
Pneumologie an der Uni Basel. Sie löst Kathleen Jahn ab, die das USB im letzten Jahr vertreten hat. 
An dieser Stelle dankt der Vorstand Kathleen Jahn in Absentia für ihren Einsatz für den Vorstand.  
 
Beschluss: Antje Prasse wird mit grosser Mehrheit als Vertreterin des Universitätsspitals Basel in 
den Vorstand gewählt.  
 
10. Wahl der neuen Mitglieder 
 
Es folgt eine Schweigeminute für die verstorbenen Mitglieder Armin Wild, Dieter Donner und Jean-
Marie Rossi.  
 
Antrag auf ordentliche Mitgliedschaft gestellt haben: Vivian Arias Herrera, Sven Barabas-Saidi, 
Aleksander Borak, Thomas Ertl, André Grogg, Aleksandar Grubanovic, Moritz Heimbach, Elmina Isic, 
Sandra Märki, Caroline Rayroux, Tobias Scheschkowski, Aline Siebeneichler, Cristina Vital und 
Argyro Vraka. 
 
Beschluss: die Anträge auf ordentliche Mitgliedschaft werden per Akklamation gutgeheissen. 
 



   
Automatisch als ordentlichen Mitgliedern aufgenommen werden die bisherigen Early career 
Mitglieder, die den Facharzttitel erworben haben. Es handelt sich hierbei um Karzan Ali, Anja Egli, 
Fanny Geiser, Jonathan Röcken, Philipp Suter und Kirsten Holthof.  
 
Einen Antrag auf ausserordentliche Mitgliedschaft gestellt haben Thomas Graf, Thomas Riegler, 
Ricardo Salgado und Huijuan Wang.  
 
Beschluss: die Anträge auf ausserordentliche Mitgliedschaft werden per Akklamation 
gutgeheissen. 
 
Antrag auf Mitgliedschaft als Early Career Mitglied haben gestellt: Tina Loosli, Nadja Sandmeier, 
Stefano Scanzio, Julia Langhart, Radhika Sood, Soumaya Valiton, Dragan Cvetkovic, Chenda 
Chheang, Felix Leuze, Dominique Dumas, Jerome Toriel, Alzbeta Binkova, Foteini Ioakeim, Nail 
Atasayar, Philipp Bartenstein, Gregor Buggle, Irina Dubach, Matthias Glutz, Anja Külling, Lorenza 
Lanini, Helga Preiss, Fabrizio Pumo sowie Sarah von Werdt. 
 
Beschluss: die Juniorenmitglieder werden per Akklamation in der Fachgesellschaft begrüsst. 
Die Anträge sind gutgeheissen. 
 
Damit hat unsere Fachgesellschaft neu 586 Mitglieder, wovon 83 Early Career Mitglieder.  
 
11. News der Lungenliga Schweiz 
 
Es berichtet Claudia Künzli. Auch die Lungenliga Schweiz hat eine Strategie erarbeitet, diese sieht 
eine Strukturklärung respektive -anpassung vor, strebt die Harmonisierung eines Basisangebotes in 
allen Kantonen mit derselben Qualität und Leistung vor und fokussiert auf das Businessmodell CPAP, 
dessen Ziel überarbeitet werden sowie auf zukünftige Veränderungen vorbereitet werden soll.  
Zurzeit ist die Lungenliga auf der Suche nach einer neuen Geschäftsleitung, konnte aber vakante 
Stellen im Bereich Marketing/Kommunikation & Fundraising bereits neu besetzen und verstärkt die 
Integrierte Beratung ab Ende September mit Sandra Capeder, welche den Bereich auch in der 
Geschäftsleitung der LLS vertreten wird.  
Die Lungenliga führt weiterhin das Kompetenzzentrum Tuberkulose im Auftrag des Bundes, muss 
hier aber aufgrund der Sparmassnahmen beim Bund weitere empfindliche Kürzungen der 
Finanzmittel befürchten. Das nächste TB-Symposium findet im Frühling 2026 statt und wird erneut 
von der LLS gemeinsam mit den Experten geplant.  
Das Angebot der Lungenliga im Bereich Weiterbildung von Gesundheitsfachpersonen ist weiterhin 
breit. Im Moment findet intern eine Durchleuchtung des Angebots statt. Es werden auch neue Wege 
ausprobiert – wie z.B. ein Angebot für MPAs hier am Kongress aber auch im November 2025/Februar 
2026. 
Das von PLuS unterstützte Project Benecura und E-Learning, welches von SGP (Martin Brutsche) 
und LLS (Thomas Graf) gemeinsam geleitet wird, geht mit der flächendeckenden Implementierung in 
die nächste Phase. Die Veröffentlichung des E-Learning Angebotes findet statt. Daneben wurde 
beschlossen mit der «Standardisierten Früherkennung und Intervention chronischer 
Lungenkrankheiten in der Schweiz" ein weiteres Projekt voranzutreiben. Die Projektleitung liegt hier 
bei Reta Fischer.  
Zu guter Letzt kann die Lungenliga vermelden, dass die ZEWO-Rezertifizierung erfolgreich für 2024-
2028 erneuert werden konnte.  

 
12. Nächste Mitgliederversammlung 
Der Präsident dankt an dieser Stelle Anne Bergeron für ihren Einsatz als Kongresspräsidentin des 
aktuellen Jahreskongresses in Genf.  
Der nächste Jahreskongress findet vom 10.-12. Juni 2026 in Basel gemeinsam mit der 
Schweizerischen Gesellschaft für Kardiologie und deren Partner statt. Kongresspräsident der SGP 
wird Sebastian Ott aus Basel sein. Die Mitgliederversammlung wird am 11. Juni 2026 stattfinden.  
 
Ebenfalls bereits bekannt sind das Datum des nächsten Swiss Symposium on long-term mechanical 
ventilation, welches vom 29.-30.10.2026 im Centre Loewenberg in Murten sowie des D-A-CH 
Rehabilitationskongresses vom 27.-28.11.2026.  



   
 
Da es keine Varia gibt, beschliesst der Präsident damit die 73. Mitgliederversammlung, dankt allen für 
die Teilnahme und wünscht allen weiterhin einen guten Kongress.  
 
 
 
Basel, MR/GG, 12.6.2025 


